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 תוכן עניינים
 
 

 תיאור  נספח
   

 תנאי המכרזתמצית  - "א"
   

 תצהיר פרופיל המציע ועמידה בתנאי הסף - "ב"
   

 הסכם ההתקשרות - "ג"

   
תצהיר בדבר היעדר הרשעות בגין העסקת  - "ד"

 עובדים זרים ושכר מינימום
   

 תצהיר בדבר העסקת אנשים עם מוגבלות - "ה"
   

 אישור רואה חשבון - "ו"
   

 תנאי ניהול המכרז - "ז"
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 - נספח א' -        
  תמצית תנאי המכרז

 '*(ז)*תנאי ניהול המכרז המלאים מופיעים בנספח 

 

 :כללי .1

מעוניין להקים רשימת ספקים, אליהם יבוצעו מעת לעת  לשיקום וגריאטריהמרכז רפואי  -"דורות" .1.1

ם לצורכי המרכז פניות פרטניות לקבלת הצעות לרכישת פריטי ציוד מטבח ספציפיים, בהתא

 הרפואי, כאשר הכוונה בעיקר לפריטים הבאים:

מערכות בישול; מקררים; סירי קיטור; סירי חשמל; מכשירי חיתוך; מכשירי טחינה;  תנורים;

 וכיו"ב. מכשירים ליצירת קציצות;  חימום נותארו;  תומתהפכ ותמחבת; יםמזון תעשייתי ימעבד

 

כל ספק שיגיש הצעה במסגרת מכרז זה, ויעמוד בתנאי הסף, ייכנס לרשימת המציעים וכל פניה  .1.2

שנים מיום מתן  5רשימת המציעים תהיה בתוקף למשך פרטנית תופנה לכלל המציעים שברשימה. 

 הודעה על זכייה. 

 

ההצטרפות לרשימת המציעים אינה מחייבת את המציעים השונים בהגשת הצעות לכל פניה  .1.3

 פרטנית. 

 

המרכז הרפואי יהיה רשאי לעדכן רשימת המציעים, מעת לעת, ע"י פרסום מכרז נוסף או בכל דרך  .1.4

 חוקית אחרת. 

 

המרכז הרפואי אינו מתחייב לבצע את רכש הטובין באמצעות מכרז זה ויהיה רשאי לרכוש את  .1.5

 הטובין בכל דרך חוקית אחרת אשר תעמוד לרשותו. 

 
הרוש רונית, במייל: -היא רכזת ועדת מכרזים, הגב' בןהמרכז הרפואי במכרז איש הקשר של  .1.6

ronit.benharush@dorot.health.gov.il . 

 

 :תנאי סף כלליים .2

 רישום כדין כתאגיד או כעוסק מורשה. .2.1

)אישור ניכוי מס  1976-גופים ציבוריים, התשל"והחזקת האישורים הנדרשים לפי חוק עסקאות  .2.2

 ואישור ניהול פנקס חשבונות(.

 למסמכי המכרז. 'דתצהיר בנספח  – היעדר הרשעות בעבירות לפי חוק עובדים זרים .2.3

והוראת  10המציע מעסיק עובדים עם מוגבלות בהתאם לחוק עסקאות גופים ציבוריים )תיקון מס'  .2.4

' התצהיר בנספח  – 1998-ן זכויות לאנשים עם מוגבלות, התשנ"חולחוק שוויו 2016-שעה( התשע"ו

 למסמכי המכרז. 

בארגונים )לא לקוחות למציע ניסיון מוכח במכירה והתקנה של פריטים למטבחים מוסדיים  .2.5

כולל  ₪, בהיקף כספי מצטבר של לפחות מיליון 2019-2022פרטיים ולא מסעדות(, במהלך השנים 

 .מע"מ
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 "פריטים למטבחים מוסדיים": 

תנורים; מערכות בישול; מקררים; סירי קיטור; סירי חשמל; מכשירי חיתוך; מכשירי טחינה; 

 .מכשירים ליצירת קציצות;  מעבדי מזון תעשייתיים; מחבתות מתהפכות ; ארונות חימום

 
תצהיר פרטי  –וכחת עמידה בתנאי סף זה, יש למלא הפרטים הנדרשים בנספח ב' לצורך ה** 

המרכז הרפואי שומר על זכותו ' למכרז. ואישור רו"ח בנוסח המופיע בנספח המשתתף, וכן לצרף 

לאשר אישור רו"ח אשר יוגש בנוסח שונה, ככל שיוגש, במידה וישתכנע, על בסיס הנוסח שיוגש, 

 שהמציע עומד בדרישת תנאי סף זה. 

 
ז, אי מילוי תנאי ו/או אי צירוף מסמך כלשהו תנאים אלה מהווים דרישה מוקדמת להשתתפות במכר

 יגרום לפסילת ההצעה על הסף ובטרם הדיון בוועדת המכרזים.

 
 אופן הגשת ההצעות: .3

את ההצעה יש להגיש כשהיא סרוקה וחתומה בחתימה + חותמת בכל עמוד, לתיבת הדוא"ל  .3.1

 .benharush@dorot.health.gov.ilronit  12:00בשעה  22.1215.עד לתאריך. 

 . הצעתו התקבלה בתיבת הדוא"ל הנ"ל באחריות המציע לוודא כי
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 -' בנספח  -
 תצהיר פרופיל המציע ועמידה בתנאי הסף

 מסגרת לרכישת פריטים למטבח מוסדי מכרז 
 

________________________ נושא ת.ז. ____________________ לאחר שהוזהרתי כי אני הח"מ 

 עלי לומר את האמת וכי אם לא אעשה כן אהיה צפוי לעונשים הקבועים בחוק, מצהיר כדלקמן:

 

אני משמש כ ____________________________ במציע ואני נציג המציע לצורך קבלת עדכונים  .1

   למכרז.ועריכת בירורים בקשר 

 אלו פרטי יצירת הקשר עמי:

 

 טל' __________________________

 

 דוא"ל:________________________

 

 סלולרי:_______________________

 

 פקס:________________________

 

 אלו פרטי המציע: .2

 שם המציע ___________________________________

 ______________________________________ח.פ. 

 כתובת ____________________________________

הריני להצהיר כי כל המסמכים, האישורים, ההיתרים והרישיונות המצורפים להצעת המציע הינם  .3

העתקים מצולמים של מסמכי המקור וכי נכון למועד חתימתי על תצהיר זה, הם תקפים וכי לא ידוע לי 

 שיש בהם לפגוע בתקופתם. התניהכל סייג, הגבלה, הוראה או  על

 

 הריני להצהיר כי כל הפרטים, הנתונים, ההצהרות וההתחייבויות הכלולים בהצעת הספק במכרז זה .4

לרבות בהצעה הכספית המצורפת לו ובמסמכים הנלווים המצורפים להצעה, כפי שפורטו על ידי המציע 

 נכונים, מלאים, מדויקים ותקפים. 

 

 הצהרות המציע לצורך הוכחת עמידה בתנאי הסף המקצועיים: .5

 לנספח א' שזו לשונו: 2.5המציע עומד בתנאי הסף בס'   .5.1

של פריטים למטבחים מוסדיים בארגונים )לא לקוחות למציע ניסיון מוכח במכירה והתקנה  "

כולל ₪ , בהיקף כספי מצטבר של לפחות  מיליון 2019-2022פרטיים ולא מסעדות(, במהלך השנים 

 מע"מ.
 

; סירי חשמל; סירי קיטור; מקררים; מערכות בישולתנורים; "פריטים למטבחים מוסדיים": 

; מעבדי מזון תעשייתיים; מחבתות ירים לטחינהש; מכמכשירים ליצירת קציצות; מכשירי חיתוך

 .מתהפכות ; ארונות חימום ; מכשירים ליצירת קציצות
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פריטי הציוד שסופקו  שם הלקוח

 ללקוח

סכום הרכישה הכולל 

  2202-9201בין השנים 

₪"  X*ניתן לציין "מעל 

ובמקרה כזה הסכום, 

 Xלצורך החישוב, יהיה 

 .₪ 

 איש קשר אצל המציע
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 מצ"ב המסמכים הבאים, לצורך הוכחת עמידה המציע בתנאי הסף הכלליים: .6

 תעודת עוסק מורשה.  –תעודת התאגדות ובמידה והמציע אינו תאגיד  .6.1

אישור ניכוי מס במקור + אישור ניהול פנקס  -אישורים לפי חוק עסקאות גופיים ציבוריים  .6.2

 חשבונות.

', חתום ומאומת דנספח  –תצהיר בדבר היעדר הרשעות בגין העסקת עובדים זרים ושכר מינימום  .6.3

 ע"י עו"ד. 

 ', חתום ומאומת ע"י עו"ד. הנספח  –תצהיר בדבר העסקת אנשים עם מוגבלות  .6.4

 זהו שמי, זו חתימתי ותוכן תצהירי אמת. .7

______________________ 

 חתימה                   

 

 אישור עו"ד

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 הופיע/ה בפני מר/גב'  _________________הנני מאשר כי ביום 

ֹ_____________________ֹ ֹֹֹֹֹֹאֹותו/ה זיהיתי באמצעות ת.ז. מס' ______________________ 

ואחרי שהזהרתיו/ה כי עליו/ה להצהיר את האמת וכי יהיה/תהא צפוי/ה לעונשים הקבועים בחוק 

 כן, אישר/ה את נכונות ההצהרה הנ"ל וחתמ/ה עליה.אם לא תעשה 

         _______________________                               _______________________ 

 חתימה + חותמת תאריך
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 -' גנספח  -

 מסגרתהסכם 
 

 זה אף אם אינו מצוין בו במפורש* *כל האמור במסמכי המכרז יחול על הסכם התקשרות

 
 לשיקום וגריאטריהמרכז רפואי  -"דורות"    ובין

 מצד אחד;  )להלן: "המרכז הרפואי"(    

 

 __________________________   לבין:

 

 _______________________ ח.פ./ע.מ:   

  _______________________  כתובת:   

 _______________________  טל':   

 _______________________  פקס:   

 _______________________  דוא"ל:   

 מצד שני;    )להלן: "הספק"(   

 

 
 

  לרכישת פריטי ציוד למטבח מוסדי; 7/22והמרכז הרפואי פרסם מכרז מסגרת מס' והואיל   

 והספק הגיש הצעתו למכרז הנ"ל;   והואיל

 והמרכז הרפואי הכריז על הספק כאחד הזוכים במכרז;   והואיל

 

 אין לכך הוסכם הותנה והוצהר בין הצדדים כדלקמן:

  

 

 החוזה היקף .1

 במסמכי המופיעה דרישה וכל זה הסכם דרישות פי על השירות מתן על חלות החוזה הוראות .1.1

 ,רישיונות ,נסיעות ,הובלות ,ציוד ,רכב כלי ,עבודה שעות ,ביטוחים ,אדם-כוח לרבות המכרז

 תשלום תוספת ללא והכל ,במלואו השירות מתן לשם הנחוץ אחר דבר וכל חשבוניות הפקת

 .הפרטנית לפנייה הספק בהצעת נקוב שיהיה כפי התמורה למחיר מעבר

 כל יצוינו בהזמנה .הרשות מאת מאושרת הזמנה קבלת כנגד ורק אך שירות כל יבצע הספק .1.2

 אופן ,הכמות ,מתבקשת שאספקתם הטובין לרבות ,הקונקרטית להזמנה הנוגעים הפרטים

 .השירות של לאופיו ביחס ב"כיו פרט וכל זמנים לוח ,האספקה מקום ,האספקה ביצוע

 המרכז הרפואי אינו מתחייב לרכוש כמות מינימלית או כמות כלשהיא של הטובין. .1.3
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 :מכרז מסגרת .2

ו' לתקנות חובת המכרזים, 17כהגדרתו בתקנה המכרז מכוחו נחתם הסכם זה הנו "מכרז מסגרת" 

 . הזמנת טובין תבוצע באופן הבא:1993-התשנ"ג

כאשר המרכז הרפואי יהיה מעוניין באספקת הטובין, הוא יבצע פנייה פרטנית לכל הספקים הזוכים  .א

 הכלולים במאגר. הפניה תישלח לספקים בדוא"ל או בכל דרך אחרת עליה יחליט המרכז הרפואי.

הפרטנית יכללו כל פרטי האספקה המבוקשים, לרבות לו"ז לביצוע, פרטי השירות הנדרש בפניה  .ב

 וכיו"ב.

ספק המעוניין להגיש הצעה במסגרת הפניה הפרטנית, ישיב לפניה באופן במפורט בה ויפרט את הצעת  .ג

 המחיר שלו לפריטים המבוקשים.

 הפניה. המרכז הרפואי יבחר בהצעה הטובה ביותר עבורו, כמפורט במסמכי  .ד

המרכז הרפואי יהיה רשאי להסיר ספק כלשהו מהמאגר, באופן זמני או קבוע, במידה והצטבר ניסיון  .ה

 שלילי עמו. 

 

 הספקהתחייבות  .3

הספק מסכים ומצהיר בזאת, כי ידוע לו שהמרכז הרפואי יזמין את הטובין מעת לעת, בכמויות  .3.1

 פריטים בכמות כלשהיא.משתנות, על פי צרכיו ותקציבו, וכי אינו מתחייב להזמין 

הספק מסכים ומצהיר כי המרכז הרפואי יוכל להשיב לספק טובין שאינם לשביעות רצונו המלאה,  .3.2

או פגומים או שאינם עומדים במאפיינים או ברמת האיכות הנדרשת, כפי שפורטו בזמנה, והספק 

החליפם ז הרפואי בסכום ההזמנה או למתחייב לקלוט את הטובין בחזרה ולזכות את המרכ

ימים או תוך מועד אחר שיקבע ע"י המרכז הרפואי,  14)בהתאם להחלטת המרכז הרפואי( תוך 

 ממועד הודעת המרכז הרפואי.

הספק מתחייב, כי ככל שיזכה בפניה הפרטנית ולא יספק הטובין במועד, המרכז הרפואי יהיה רשאי  .3.3

ו עקב כך, לרבות ההפרש בין להזמין את הטובין מספק אחר ולחייב את הספק בהוצאות שנגרמו ל

 עלות הטובין על פי הצעת הספק, לעלות ששילם המרכז הרפואי לספק האחר. 

הספק יבצע כל שירות או אספקת טובין אך ורק כנגד קבלת הזמנה מאושרת מאת המרכז הרפואי,  .3.4

ע הכוללת את כל הפריטים הנוגעים להזמנה הקונקרטית, לרבות פרטי הטובין וכמותם, אופן ביצו

 האספקה, מקום האספקה, וכל פרט כיו"ב ביחס לטובין.

 הספק ימנה איש קשר מטעמו שירכז ויהיה אחראי על כללי התחייבויות הספק על פי הסכם זה. .3.5

 הספק ימלא אחר הוראות הדין הרלוונטיות לביצוע האספקה והשירותים נשוא הסכם זה. .3.6

 

 הצהרות הספק: .4

 הספק מצהיר כדלקמן: 

הוא בעל כל האמצעים, הידע, הניסיון והמומחיות לרבות כח אדם מקצועי ומיומן הדרושים  .4.1

לצורך קיום התחייבויותיו עפ״י הסכם זה, ולרבות ציוד, כלי רכב, חלפים, כלי עבודה וכל אמצעי 

אחר הדרוש לאספקת השירותים והמוצרים, וכי ברשותו כל הרישיונות, ההיתרים והאישורים 

הדרושים ו/או שיהיו דרושים על פי כל דין לניהול עסקיו ואספקת מלוא השירותים  התקפים ו/או
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 והמוצרים כאמור בהסכם זה, עמידתם בכל התקנים הנדרשים עפ״י דין.

הוא ידאג כי אלה יישארו בתוקף במשך כל תקופת ההסכם )לרבות כל תקופת אחריות ו/או שירות  .4.2

ת כל דין הקשורות במתן השירותים ואספקת בתום תקופת האחריות( וכי ימלא אחר הוראו

 המוצרים בפרט.

מובהר, כי אי השגת אישור, היתר או רישיון כאמור בסעיף זה לא תהווה עילה בידי הספק להעלאת  .4.3

 .המרכז הרפואיכל טענה כלפי 

נהירים לו מלוא תנאי ההסכם ובכלל זה כל המסמכים ו/או הנספחים המצורפים אליו והמהווים  .4.4

חלק בלתי נפרד ממנו, והוא בדק באופן יסודי את מלוא הנתונים והנסיבות הנדרשים לצורך 

, ולא תהיה המרכז הרפואיאספקת השירותים והמוצרים על פי הסכם זה במוסדותיו השונים של 

-בקשר עם אי המרכז הרפואירישה ו/או תביעה לרבות דרישה לתוספת מחיר כלפי לו כל טענה, ד

ידיעה, חסר ו/או טעות ו/או כל פגם בקשר לעובדות ו/או לנתונים הקשורים במכרז ו/או הנקובים 

 בהצעתו.

אין כל מניעה להתקשרותו בהסכם זה ובחתימתו על הסכם זה ובביצוע התחייבויותיו על פיו לא  .4.5

 פגיעה בזכויות של צדדים שלישיים כלשהם, על פי ההסכם או על פי דין.יהיה משום 

ככל שהן נוגעות לביצוע  המרכז הרפואיהספק מתחייב לקיים אחר כל הוראות, הנחיות ונהלי  .4.6

המרכז התחייבויותיו עפ״י הסכם זה ובכלל זה הוראות מחלקת הבטיחות ו/או הבטחון של 

בורה בהם הוא עושה שימוש לצורך אספקת השירותים, ונותן הסכמתו לבדיקת כלי התח הרפואי

, ככל שיידרש, ומוותר המרכז הרפואיהוא מתחייב לשתף פעולה עם הגורמים הרלוונטיים אצל 

 על כל טענה ו/או תביעה בהקשר זה.

התשלום שיקבל הספק יהווה את מלוא התמורה המלאה והסופית בגין מילוי כל התחייבויותיו  .4.7

ת בקשר לכל האמצעים, האביזרים וציוד אחר הדרושים לביצוע מלוא עפ״י הסכם זה לרבו

התחייבויותיו על פי הסכם זה ולא תהיינה לו תביעות כספיות נוספות כלשהן בגין ביצוע 

 התחייבויותיו על פי הסכם זה.

הספק מצהיר ומתחייב לנהוג לפי כללי המקצוע המקובלים, בהתאם להוראות כל דין וכן לנקוט  .4.8

 י הזהירות והבטיחות הנדרשים לביצוע התחייבויותיו על פי הסכם זה.בכל אמצע

 

 הפרת הוראה מהוראות סעיף זה תחשב הפרה יסודית של הסכם זה.

 

 הסבת ההסכם ופעילות קבלני משנה .5

אינו רשאי להסב הסכם זה או כל חלק ממנו וכין אין הוא רשאי להעביר או למסור לאחר כל  הספק .5.1

 זכות וכל חיוב לפי ההסכם, אלא אם כן ניתנה הסכמת המרכז הרפואי מראש ובכתב.

אינו רשאי להשתמש בקבלני משנה לצורך מתן השירותים, אלא אם כן ניתנה הסכמת המרכז  הספק .5.2

 הרפואי מראש ובכתב. 

יישא באחריות מלאה לכל פעילות  הספקבמקרה של הפעלת קבלני משנה באישור המרכז הרפואי,  .5.3

 . ויקבלני המשנה, לרבות איכות העבודה, לו"ז, נזקים, הפרות וכל נושא אחר המצ
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 תקופת ההתקשרות .6

חודשים מיום קבלת הודעת המרכז הרפואי על זכיית הספק במכרז,  60פת ההתקשרות תהיה תקו

  יסתו לרשימת המציעים לצורך ביצוע פניות פרטניות. וכנ

 60בהתראה של  מכל סיבה הרפואי הזכות לסיים את ההתקשרות היה למרכזתעל אף האמור לעיל, 

מים מראש ובמקרה כזה ישלם המרכז הרפואי לספק רק את התשלומים המתייחסים לטובין שהספק י

קשרות, והמרכז הרפואי לא יהיה חייב בכל פיצוי, כבר סיפק בפועל עד תאריך ההודעה על ביטול ההת

 תמורה או תשלום אחר בגין ביטול ההתקשרות. 

 

 אחריות .7

מתחייב כלפי המרכז הרפואי לשאת באחריות לכל נזק ו/או אובדן שיגרם מכל                     הספק .7.1

סיבה שהיא לרכוש המרכז הרפואי אם נגרם במהלך ועקב ביצוע הסכם זה ו/או בשל                      

, לרבות בגין נזקים כלכליים, טהורים, פיצויים בגין הפרת חוזההספקהפרתו על ידי  

 וכיו"ב.   

תר לאחר במועד הקרוב ביו ,מתחייב לתקן, להיטיב להשלים כל נזק ו/או אובדן, כאמור לעיל הספק .7.2

תם הכול לשביעות רצונו המלאה של המרכז הרפואי, אך אין בכך כדי לגרוע מזכות המרכז התרחשו

 בתשלום הוצאותיו. הספקלא עשה כן בהקדם ולחייב את  הספקהרפואי לתקן את הנזק אם 

יהא אחראי באופן בלעדי כלפי המרכז הרפואי לכל הוצאה, אובדן, קלקול, תאונה, חבלה,  הספק .7.3

ו/או נזק מכל סיבה שהיא, ישיר או עקיף, בין מתוך זדון או רשלנות או מכל סיבה אחרת,  אובדן

אשר יתהווה תוך כדי ו/או עקב ביצוע העבודה ו/או עקב ביצוע הסכם זה, לגופו ו/או לרכושו של 

ו/או השוהים  הספקגורם כלשהו, לרבות למרכז הרפואי, למטופלי המרכז הרפואי ו/או עובדי 

רכז הרפואי ו/או לעובדי המרכז הרפואי ו/או לכל צד ג׳ אחר, והוא משחרר בזה את בתחום המ

המרכז הרפואי מכל אחריות ו/או מכל חובה לפי כל דין בקשר אובדן, קלקול, תאונה, חבלה, אובדן 

 ו/או נזק שיגרמו כנ״ל.

, הספקשו של פוטר בזה את המרכז הרפואי מכל אחריות לנזק ו/או אבדן העלול להיגרם לרכו הספק .7.4

מתחייב בזה לשפות את המרכז  הספקהנמצא במתחם המרכז הרפואי לצורך קיום הסכם זה. 

הרפואי מיד עם דרישתו הראשונה בשל כל סכום שיאלץ לשלמו לצד שלישי והנובע מנזק כאמור 

 .בסעיף זה לעיל

 

 ביטוחים .8

פעילותו )לפי העניין: ביטוח מתחייב לערוך ולקיים ביטוחים הולמים, ככל שנהוגים בתחום  ספקה .8.1

חבות מעבידים, ביטוח אחריות כלפי צד שלישי, ביטוח רכוש, ביטוח אחריות מקצועית, ביטוח 

חבות מוצר, ביטוח עבודות קבלניות, ביטוח משולב אחריות מקצועית/ מוצר, ביטוחי כלי רכב(, 

ככל שיועסקו  על ידו. בגבולות אחריות סבירים בהתאם לאופיים והיקפם של השירותים המבוצעים

קבלני משנה, עליו לדרוש כי הללו יערכו ביטוחים כנ"ל או לחילופין לכלול בביטוחיו  הספק דייל ע

 כיסוי לפעילותם.

יוודא כי בכל ביטוחיו המתייחסים לשירותים נשוא ההתקשרות )למעט ביטוח מסוג עבודות  הספק .8.2

מרכז "דורות"  –הבריאות משרד  –ל קבלניות/הקמה( תיכלל הרחבת שיפוי כלפי מדינת ישרא

 בגין אחריותם למעשי ו/או מחדלי הספק.  לשיקום וגריאטריהרפואי 
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הספק יוודא כי בכל ביטוחיו המתייחסים לשירותים נשוא ההתקשרות ייכלל סעיף ויתור על זכות  .8.3

, "דורות" מרכז רפואי לשיקום וגריאטריה –משרד הבריאות  –התחלוף/השיבוב כלפי מדינת ישראל

 )ויתור כאמור לא יחול בגין נזק בזדון(.  םוהפועלים מטעמ םעובדיה

 ,את הזכות לקבל מהספק אישור על קיום ביטוח או העתקי פוליסות ולעצמ שומר המרכז הרפואי .8.4

 לפי דרישה.

 של הסכם זה. יסודית אי עמידה בתנאי סעיף זה מהווה הפרה .8.5

 

 החישוב ואופן חשבונות הגשת .9

 ,הפרטנית בפנייה שיפורטו במועדים לתשלום "מקור" מס חשבונית מרכז הרפואי ל יגיש הספק .9.1

 כל בעבור .("חשבונית" :להלן) מהרשות לו שנמסרו מאושרות להזמנות בכפוף להצעתו בהתאם

 .נפרדת חשבונית תונפק ,שתסופק טובין הזמנת

 ההזמנה מקבל וחתימת שם ,המסירה תאריך ,המסירה מקום את לפרט הספק חשבונית על .9.2

 .הרשות של ההזמנה ומספר

 בשמו ויאשרם הספק ידי על המוגשים ח"והדו החשבונית את יבדוקואי נציג המרכז הרפ .9.3

 ,ב"וכיו שלמותם ,בהם המופיעים הפרטים נכונות בדיקת לאחר ,במלואם או בחלקם ,ובחתימתו

 .הבלעדי דעתו לשיקול בהתאם

 .לרשות החשבון הומצא שבו החודש מתום ימים 60  עד ישולמו ממנה חלק או/ו החשבונית .9.4

 .החשבוניות נתוני של מעקב לנהל הספק על .9.5

 ,מדויקים או/ו מלאים או/ו נכונים אינם ובחשבונית בחשבון המופיעים הפרטים בו במקרה .9.6

 או/ו תיקונים לבצע לספק ולהורות לאשרם שלא נציג המרכז הרפואי רשאי ,בחלקם או במלואם

 כאילו זאת ויראו בחשבון נמצאו אשר הליקויים פירוט תוך ,הבלעדי דעתו שיקול לפי השלמות

 במניין תיספר לא המתוקנת החשבונית להמצאת עד הימים ותקופת לרשות הומצא לא החשבון

 .התשלום למועד עד הימים

 

 
 עובדים .10

הספק יעסיק מטעמו בשטח המרכז הרפואי רק עובדים בעלי תעודת זהות ישראל או  .10.1

אישורי עבודה כדין ויעברו את כל הבדיקות הביטחוניות שיידרשו, ככל שיידרשו,  עליב 

 מחלקת הביטחון. ע"י 

לפי דרישת המרכז הרפואי, הספק ימציא כל אישור נדרש, ביחס לכל עובד שיידרש, לרבות .10.2

 ויות הביטחון ומשטרת ישראל. אישורי רש  

 

 אי תחולת יחסי עובד מעביד .11
לבין הספק יהיו יחסים של  המרכז הרפואימוצהר ומוסכם בזאת בין הצדדים כי היחסים בין  .11.1

לבין הספק, עובדיו  המרכז הרפואימזמין שירותים וקבלן עצמאי. לא ישררו יחסי עובד ומעביד בין 

מנית ע״פ הסכם זה, למזמין לפקח, להדריך ולהורות לכל או מי מטעמו. אין לראות בכל זכות הנ

אחד מהמועסקים על ידו, אלא אמצעי להבטיח ביצוע הוראות הסכם זה במלואו, ולא תהינה לספק 

המרכז ולכל המועסקים על ידו, כל זכויות של עובד מדינה או עובד המועסק ע״י הממשלה או ע״י 

פיצויים או הטבות אחרות בקשר עם ביצוע הסכם זה  , והם לא יהיו זכאים לכל תשלומים,הרפואי
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 או הוראות שניתנות על פיו או בקשר עם ביטול או סיום הסכם זה מכל סיבות שהן.

למען הסר כל ספק, היה ומסיבה כלשהיא, יקבע ע״י רשות מוסמכת, לרבות ע״י גוף      .11.2

אזי הספק  המרכז הרפואים של , הספק או עובדיו הינם עובדיהמרכז הרפואישיפוטי, כי ביחסיו עם  

ן של ערכאה מוסמכת, הנובע  די-בכל סכום שיאלץ לשלמו לפי פסק המרכז הרפואיישפה את  

 .המרכז הרפואימתביעות עובד הספק או מי מטעמו, או הטוען כי הוא עובדו, נגד 

לספק,  , על פי החלטתו הבלעדית ובלא כל תנאי, יהיה רשאי לקזז מכל סכום שיגיעהמרכז הרפואי .11.3

 אם וככל שיגיע, את סכומי ההחזר ו/או השיפוי המגיעים לו.

 ביטול ההסכםותרופות בשל הפרת/  ההסכםהפרת  .12

בהסכם זה תחשב כהפרה  3-10אי עמידה של הספק בהתחייבויותיו כאמור בסעיפים הבאים:  .12.1

יסודית של ההסכם על כל הנובע מכך. אין באמור לעיל כדי לגרוע מיסודיות ההפרות של ההוראות 

 נוספות בנספחי ההסכם.

הפר הספק הסכם זה הפרה יסודית לפי הסכם זה או כהגדרתה בחוק החוזים )תרופות( תשל״א  .12.2

תנה לספק ארכה לקיומו והתנאי לא קוים או תנאי אחר מתנאי הסכם זה, ולגבי הפרה זו ני 1970 -

לעמוד על קיום  המרכז הרפואיתוך זמן סביר לאחר מתן הארכה, אזי בכל אחד ממקרים אלו רשאי 

ההסכם עם הספק או לבטל הסכם זה ו/או לבצע בעצמו ו/או באמצעות אחרים כל דבר אשר לפי 

 המרכז הרפואינוסף לזכויות הסכם זה אמור היה להיעשות ע״י הספק, וזאת על חשבון הספק וב

 על פי כל דין ועל פי ההוראות האחרות בהסכם זה.

 1987-מבלי לגרוע מכלליות האמור לעיל, יודגש כי הפרת הוראות חוק שכר מינימום, התשמ״ז .12.3

 על ידי הספק ו/או מי מטעמו לגבי עובד המועסק על ידם לשם ביצוע הסכם זה, מהווה הפרת הסכם.

לסטות מתנאי כל שהוא של הסכם זה במקרה מסוים או בסדרת מקרים לא הסכמת מי מהצדדים  .12.4

 תהווה תקדים ולא ילמדו ממנו גזירה שווה לכל מקרה אחר בעתיד.

לא אכף מי מהצדדים או אכף באיחור, זכות כל שהיא מהזכויות המוקנות לו על פי הסכם זה או  .12.5

ור על זכות אמורה או על זכויות מכוח הדין, במקרה מסוים או בסדרת מקרים, לא יראו בכך וית

 אחרות.

ים בגין הפרת הסכם: המרכז הרפואי יהיה רשאי לגבות מהספק פיצוי מוסכם, בגין מפיצויים מוסכ .12.6

 כל אחת מההפרות הבאות, וזאת מבלי לגרוע מכל זכות הנתונה לו לפי כל דין:

 ₪  3,000הרלבנטי: אשר אינה עונה לדרישות המפרט הטכני או התקן  התקנה .12.6.1

 ₪. 5,000מסירת עבודות לקבלן משנה ללא אישור מראש והצגת אישורים מתאימים:  .12.6.2

 ₪. 500שעות:  48איחור יומי בטיפול בתקלה/נזק שנתגלו ולא טופלו תוך  .12.6.3

יחול  נזק למבנה או חלק ממנו בעקבות שימוש בחומרים מסוכנים או חומרי בנייה: הנזק .12.6.4

 במלואו על הספק.

כז הרפואי, לרבות מבנים, משטחי, נזק לתשתיות, עמודי גרימת נזק מכל סוג בשטח המר .12.6.5

 חשמל, גדרות, אבן שפה וכיו"ב: הנזק יחול במלואו על הספק

 ליום.₪  1,000הרפואי: פיגור בהעברת התקבולים למרכז  .12.6.6

 ליום₪  1,000איחור יומי בפינוי העמדות מכלל האתרים בגמר תקופת ההפעלה:  .12.6.7

 ₪ 500עפ"י חוק או נוהל בטיחות:  אי עמידה בכל תנאי הבטיחות הנדרשים .12.6.8

 ₪ 1,000העסקת עובד קטין בניגוד לחוקי העסקת עובדים:  .12.6.9

 1,000המרכז הרפואי: העסקה חוזרת במישרין או בעקיפין של עובד אשר הורחק מאתרי  .12.6.10
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____________________ 
 חתימה + חותמת המציע

 

₪ 

 לתקלה₪  200אי עמידה בזמני תגובה לתיקון תקלות או מענה טלפוני לשירות לקוחות:  .12.6.11

  

 זכות קיזוז .13

עפ"י הסכם זה מכל סכום שיהיה עליה לשלם לזוכה  ויהיה רשאי לקזז כל סכום שיגיע ל הרפואיהמרכז 

 בין עפ"י הסכם זה ובין מכח כל עניין אחר, הכל עפ"י דין.

 

 כללי .14

      כל שינוי בהסכם, לא יהיה בר תוקף, אלא אם נערך בכתב ונחתם על ידי שני הצדדים                                         .14.1

 , בכתב.המרכז הרפואיובכפוף לכך שאושר תחילה על ידי 

כל ויתור, מתן אורכה, הנחה, שתיקה, שיהוי או תגובה או הימנעות מפעולה על ידי                                          .14.2

של אותו צד הוראות ההסכם, לא ייחשבו כויתור צד כלשהו להסכם זה בקשר להפרה של איזה מ

זכות כלשהי המוקנית לו לפי הסכם ולא ייגרעו מהתרופות שתועמדנה לרשותו בקשר להפרות על 

 נוספות של אותה הוראה או הוראה אחרת בהסכם.

שום ארכה או דחייה או ויתור, לא יהיה להם תוקף, אלא אם יעשו בכתב ומראש על  ידי שני  .14.3

 הצדדים.

בלבד תהא סמכות שיפוט ייחודית  יהמרכז הרפואשל  ובמקום מושבלבתי המשפט המוסמכים  .14.4

בכל סכסוך או עניין, ישיר או עקיף שעלול להתעורר בין הצדדים בקשר עם הסכם זה. הוראות סעיף 

 .יחס לכל תביעה כנגד המרכז הרפואיזה חלות גם ב

מען הצדדים יהיה כמפורט בכותרת להסכם זה וכל הודעה הנדרשת או המתבקשת בקשר להסכם  .14.5

 72ותישלח על ידי שליח או בדואר רשום, תיחשב כאילו הגיעה לתעודתה בתום זה שתועבר בכתב 

 שעות מעת מסירתה למשלוח כאמור בדואר רשום או בעת הימסרה על ידי שליח לנמען.

 

 

 ולראיה באו הצדדים על החתום:

 

____________________ ________________________ 

 הספק לשיקום וגריאטריהמרכז רפואי "דורות" 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 22מתוך  15עמוד 
 

____________________ 
 חתימה + חותמת המציע

 

 - דנספח  -
 תצהיר בדבר היעדר הרשעות בגין העסקת עובדים זרים ושכר מינימום

 
אני הח"מ _______________ ת.ז. _______________ לאחר שהוזהרתי כי עלי לומר את האמת וכי אהיה צפוי 

 לעונשים הקבועים בחוק אם לא אעשה כן, מצהיר/ה בזה כדלקמן:
 

"( המבקש להתקשר עם המציעזה בשם ___________________ שהוא המציע )להלן:  "הנני נותן תצהיר 
אני  )להלן: "המכרז"( אז למכרז מסגרת לרכישת פריטי ציוד מטבח מוסדי 7/22 מספרבמכרז עורך התקשרות 

 מצהיר/ה כי הנני מוסמך/ת לתת תצהיר זה בשם המציע. 
 

חוק )להלן:  " 1976-כהגדרתו בחוק עסקאות גופים ציבוריים התשל"ו" בעל זיקהבתצהירי זה, משמעותו של המונח "
 "(. אני מאשר/ת כי הוסברה לי משמעותו של מונח זה וכי אני מבין/ה אותו. עסקאות גופים ציבוריים

עבירה לפי חוק עובדים זרים )איסור העסקה שלא כדין והבטחת תנאים הוגנים(,  – "עבירה"משמעותו של המונח 
לחוק  2, ולעניין עסקאות לקבלת שירות כהגדרתו בסעיף 1987-או לפי חוק שכר מינימום התשמ"ז 1991-התשנ"א

, גם עבירה על הוראות החיקוקים המנויות בתוספת השלישית לאותו 2011-להגברת האכיפה של דיני העבודה, התשע"ב
 חוק.

 המציע הינו תאגיד הרשום בישראל.
 
ביותר משתי עבירות עד למועד האחרון להגשת ההצעות  לא הורשעוו המציע ובעל זיקה אליהריני להצהיר  .1

  במכרז. "( מועד להגשה)להלן: "
 

 במשבצת המתאימה:  X אינו נכון יש לסמן  1רק במידה והאמור בס' 
 

לפחות ממועד ההרשעה  וחלפה שנה אחתבפסק דין  ביותר משתי עבירות  הורשעוהמציע או בעל זיקה אליו 

 האחרונה ועד למועד ההגשה. 

לפחות ממועד  ולא חלפה שנה אחתבפסק דין  ביותר משתי עבירות  הורשעוהמציע או בעל זיקה אליו 

 ההרשעה האחרונה ועד למועד ההגשה. 

 
 זה שמי, להלן חתימתי ותוכן תצהירי דלעיל אמת. 

____________________       ____________________         ____________________ 
 חתימה וחותמת                            שם                              תאריך    

 

 אישור עורך הדין

 

____ הופיע/ה בפני במשרדי אשר _____אני הח"מ _____________________, עו"ד מאשר/ת כי ביום ________

_______ שזיהה/תה __________________ מר/גב' ________________ בישוב/עיר _____________ברחוב 

____ /המוכר/ת לי באופן אישי, ואחרי שהזהרתיו/ה כי עליו/ה להצהיר ________עצמו/ה על ידי ת.ז. ________

 י על התצהיר דלעיל. אמת וכי יהיה/תהיה צפוי/ה לעונשים הקבועים בחוק אם לא יעשה/תעשה כן, חתם/ה בפנ
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____________________ 
 חתימה + חותמת המציע

 

 - הנספח  -
 תצהיר בדבר העסקת אנשים עם מוגבלות

 במשבצות המתאימות! X נא לוודא סימון 

המציע יידרש לפנות לעו"ד  X אם התצהיר יוגש מבלי שסומן 
 פעם נוספת לצורך הכנת תצהיר חדש!

 
שהוזהרתי כי עלי לומר את _____ לאחר _______ ת.ז. _______________אני הח"מ ____________

 האמת וכי אהיה צפוי לעונשים הקבועים בחוק אם לא אעשה כן, מצהיר/ה בזה כדלקמן:
 

"( המבקש להתקשר עם המציעהנני נותן תצהיר זה בשם ___________________ שהוא המציע )להלן:  "
למכרז מסגרת לרכישת פריטי ציוד מטבח  7/22  מס' במסגרת מכרז לשיקום וגריאטריה מרכז רפואי"דורות" 
 מצהיר/ה כי הנני מוסמך/ת לתת תצהיר זה בשם המציע.  מוסדי

 

 במשבצת המתאימה(: X)סמן  

 לא חלות על המציע. 1998לחוק שוויון זכויות לאנשים עם מוגבלות, התשנ"ח  9הוראות סעיף 
חלות על המציע והוא מקיים  1998לחוק שוויון זכויות לאנשים עם מוגבלות, התשנ"ח  9הוראות סעיף 

 אותן.  
 

נדרש  חלות על המציע 1998לחוק שוויון זכויות לאנשים עם מוגבלות, התשנ"ח  9)במקרה שהוראות סעיף 
 :במשבצת המתאימה( xלסמן 

 עובדים. 100-המציע מעסיק פחות מ
 עובדים או יותר. 100המציע מעסיק 

 
 :במשבצת המתאימה( X עובדים או יותר נדרש לסמן  100)במקרה שהמציע מעסיק 

המציע מתחייב כי ככל שיזכה במכרז יפנה למנהל הכללי של משרד העבודה והרווחה והשירותים 
לאנשים עם מוגבלות, זכויות  לחוק שוויון 9 סעיף לפי חובותיו יישום בחינת החברתיים לשם

 .ליישומן בקשר קבלת הנחיות לשם –הצורך ובמקרה  ,1998התשנ"ח 
המציע התחייב בעבר לפנות למנהל הכללי של משרד העבודה והרווחה והשירותים החברתיים לשם 

, הוא 1998זכויות לאנשים עם מוגבלות, התשנ"ח  לחוק שוויון 9 סעיף לפי חובותיו יישום  בחינת
)במקרה שהמציע התחייב בעבר לבצע  פעל ליישומןפנה כאמור ואם קיבל הנחיות ליישום חובותיו 

 פנייה זו ונעשתה עמו התקשרות שלגביה נתן התחייבות זו(.
, הרווחה המציע מתחייב להעביר העתק מהתצהיר שמסר לפי פסקה זו למנהל הכללי של משרד העבודה

 ימים ממועד ההתקשרות. 30והשירותים החברתיים, בתוך 
 

 אישור עורך הדין

 במשבצות המתאימות! X נא לוודא סימון 

המציע יידרש לפנות לעו"ד פעם נוספת  X אם התצהיר יוגש מבלי שסומן 
 לצורך הכנת תצהיר חדש!

אני הח"מ _____________________, עו"ד מאשר/ת כי ביום _________________ הופיע/ה בפני במשרדי אשר 

ברחוב _______________ בישוב/עיר _______________ מר/גב' ________________________ שזיהה/תה 

הרתיו/ה כי עליו/ה להצהיר עצמו/ה על ידי ת.ז. ____________________ /המוכר/ת לי באופן אישי, ואחרי שהז

 אמת וכי יהיה/תהיה צפוי/ה לעונשים הקבועים בחוק אם לא יעשה/תעשה כן, חתם/ה בפני על התצהיר דלעיל. 

 
____________________       ____________________         ____________________ 

 חתימה              חותמת ומספר רישיון                             תאריך
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____________________ 
 חתימה + חותמת המציע

 

 - 'ונספח  -
 אישור רואה חשבון

 
 לכבוד:

  לשיקום וגריאטריה מרכז רפואי -"דורות" 

 

 א.ג.נ.,

 

 היקף פעילות כספיתהנדון: אישור רו"ח בדבר 

 

לבקשת _______________________ ח.פ. _________________________ 

למציע ניסיון  )להלן: "המציע"( וכרואה החשבון של המציע, אנו מאשרים בזה כי 

מוכח במכירה והתקנה של פריטים למטבחים מוסדיים בארגונים )לא לקוחות 

מצטבר של לפחות  , בהיקף כספי 2019-2022פרטיים ולא מסעדות(, במהלך השנים 

 כולל מע"מ.₪ מיליון 
 

 "פריטים למטבחים מוסדיים": 

תנורים; מערכות בישול; מקררים; סירי קיטור; סירי חשמל; מכשירי חיתוך; מכשירי טחינה; 

 מכשירים ליצירת קציצות;  חימום נותארו;  תומתהפכ ותמחבתים; מזון תעשייתי ימעבד

 

 ביקורת מקובלים.ערכתי את הביקורת בהתאם לתקני 

 

 

________________   __________________  

 שם רו"ח, חתימה וחותמת             תאריך
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____________________ 
 חתימה + חותמת המציע

 

 - 'זנספח  -
 תנאי ניהול המכרז

 

 שאלות או הבהרות למכרז .1

הגב' בן  –לרכזת וועדת המכרזים לפי מכרז זה, יש להפנות  , השאלות והבירוריםבקשותאת כל ה .1.1

 12.20225.עד ליום  ronit.benharush@dorot.health.gov.il :בדואר אלקטרוני ,הרוש רונית

 ".Word"השאלות יועברו בקובץ . 12:00בשעה 

 .המרכז הרפואיתינתנה אך ורק בכתב, ורק תשובות כאמור תחייבנה את  המרכז הרפואיתשובות  .1.2

 פורמט ההגשה לשאלות יהיה כדלקמן: .1.3

 סעיף/מראה מקום אחר מס"ד

)הפניה למקום המדויק במסמכי המכרז אליו מתייחסת 

 השאלה(

 שאלה

1.   

...   

 

 זכויות המרכז הרפואי .2

, בין המרכז הרפואילפי תנאי המכרז ולפי הוראות כל דין, יהיה זכאי  המרכז הרפואימבלי לגרוע מסמכויות 
 היתר:

לדון בהצעה, אשר לא צורפו לה כל המסמכים והנתונים הנדרשים במכרז זה, ולקבוע כי היא שלא  .2.1

 פסולה, או לפי שיקול דעתו, לדרוש השלמתם.

לבטל את המכרז או לדחותו, מסיבות תקציביות, ארגוניות או מכל סיבה  אחרת לפי שיקול דעתו  .2.2

 הבלעדי והמוחלט.

המועדים הקבועים במכרז, לרבות המועד האחרון  לדחות, בהודעה שתועבר בכתב, כל אחד מן .2.3

 להגשת הצעות, ככל שימצא לנכון, ואף מספר פעמים.

בכל עת לפני המועד האחרון להגשת הצעות, בין אם מיוזמתו ובין אם בתשובה לשאלות הבהרה  .2.4

מצד הספקים, להורות, כי איזו דרישה מדרישות המכרז, לרבות דרישות סף והוראות בקשר עם 

ההצעות, תבוטל באופן חלקי או מלא, לרבות באמצעות קביעה מחדש ושינוי התנאים, אם  בדיקת

כי הדבר יהיה לטובת ההליך, ובלבד שהחלטותיו יחולו באופן שוויוני על כל  המרכז הרפואיסבר 

 המציעים. 

לברר עם מציע פרטים, לדרוש הבהרות ו/או השלמות בקשר להצעתו, וכן לדרוש כל פרט או נתון  .2.5

דרוש או כל מסמך או מידע כלשהם )טכני, כלכלי, כספי או אחר(, לצורך קבלת החלטה ולצורך ה

 ניהול תקין והוגן של המכרז, ולרבות מסמך או מידע בדבר כישוריו, ניסיונו או יכולתו של המציע. 

mailto:ronit.benharush@dorot.health.gov.il
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____________________ 
 חתימה + חותמת המציע

 

לפסול הצעה חלקית, חסרה, מותנית, מסויגת, מוטעית או מבוססת על הנחות בלתי נכונות או על  .2.6

 הבנה מוטעית של הדרישות, זולת אם החליט אחרת מנימוקים שירשמו בפרוטוקול.

לפסול כל הצעה שהיא בלתי סבירה, בין השאר בכל הנוגע למחיריה, איכות שירותיה או האמצעים   .2.7

( המרכז הרפואיאו התכניות למימושה, בין הצעה שהיא בלתי סבירה לטובה )כגון מחיר המיטיב עם 

 סבירה לרעה.ובין שהיא בלתי 

 לא לבחור כל הצעה שהיא, והכול במטרה להבטיח את מרב היתרונות למזמין.  .2.8

אינו מחויב לקבל את ההצעה הזולה ביותר או כל הצעה שהיא, והוא יהיה רשאי  המרכז הרפואי .2.9

 לקבל כל הצעה או כל חלק ממנה.

 שלב, ובכלל או תבוטל ההתקשרות מסיבה כלשהי בכל הספקעל ההתקשרות עם ואם לא תצא לפ .2.10

שסופקו, נורמות שירות נמוכות,  פריטיםבתדירות גבוהה, אמינות נמוכה של תקלות  זה: ריבוי

יהיה רשאי לפנות למציע שדורג במקום הבא ולחתום אתו על הסכם התקשרות  המרכז הרפואי

במכרז, בהתאם לתנאי המכרז ולהצעתו של אותו מציע. לא הסכים לכך המציע  הספקכאילו היה 

 רשאי לפנות למציע שדורג במקום השלישי וכן הלאה.  המרכז הרפואייהיה  -ורג במקום השני שד

לא יהיה חייב לעשות שימוש בזכויות אלה ולא יהיה מחויב להתיר  המרכז הרפואילמען הסר ספק,  .2.11

 המרכז הרפואיתיקונים או השלמות כאמור לעיל, והדבר יהיה כפוף לשיקול דעתו הבלעדי של 

 ושיקוליו המקצועיים.ולצרכיו 

 

 הוראה מיוחדת למציע שחל שינוי באופן התאגדותו: .3

, אלא אם הותר אחרת בעצמוכל הצעה תוגש אך ורק על ידי מציע אחד אשר נדרש לעמוד בכל תנאי הסף 

 במפורש במסמכי במרכז. 

 
על אף האמור לעיל, במידה ומציע שינה את אופן פעילותו בשנים קודמות )מעבר מפעילות כעוסק מורשה 

לפעילות כתאגיד / פעילות במסגרת שותפות / מעבר מפעילות במסגרת חברה אחת לחברה אחרת וכיו"ב( 

ה ויסבור המרכז הרפואי יהיה רשאי להתחשב בידע שצבר המציע במסגרת אופי פעילותו הקודמת, במיד

כי קיימת זהות משמעותית בין המציע לבין האישיות המשפטית האחרת במסגרתה פעל המציע בשנים 

 קודמות. 

 

 איסור הסתייגות והוספות  .4

המרכז הרפואי שומר את הזכות להתעלם מכל הסתייגויות, התניות או שינויים / להתנות את שקילת 

עה המופיעים בה הסתייגויות או התניות או ההצעה בהסרתם תוך פרק זמן מוגדר ואף לפסול הצ

 שינויים. 

הגשת הצעה ע"י מציע, תהווה, לכל עניין ודבר, הסכמה מצד המציג לכל ההוראות והתנאים המופיעים 

 במסמכי המרכז.

 

רת אמת המידה של המחיר תינתן העדפה להצעות לרכישת טובין מתוצרת : במסגהעדפת תוצרת הארץ .5

 .1995-קנות חובת המכרזים )העדפת תוצרת הארץ(, התשנ"ההארץ, באופן המפורט בת

ההעדפה תינתן בהתאם לקבוע בתקנות הנ"ל אך ורק אם צורפה הצהרה בדבר שיעור מחיר המרכיב 

 הישראלי במחיר ההצעה ביחס לכל פריט בהצעה וכן אם צורף אישור רו"ח בהתאם לנדרש בתקנות. 
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חודשים מן המועד  3הצעת המציע תהיה בתוקף, ותחייב את המציע, לתקופה של  – תוקף ההצעה .6

האחרון להגשת ההצעות אף אם במהלך תקופה זו הודיע המרכז הרפואי למציע ו/או מציעים אחרים על 

 בחירת הצעותיהם ואף אם נכרת בין המרכז הרפואי לבין מציעים אחרים חוזה.

 

המרכז הרפואי יהיה רשאי לבקר בכל משרד, מתקן או אתר, המוחזק או  – בדיקת ההצעות והמציעים .7

מופעל ע"י המציע וכן לבקש לקבל כל מידע ביחס למציע ו/או לטובין או לשירותים המוצעים, הן 

מהממליצים שצירף להצעתו והן מכל גורם אחר, וזאת אף באופן חלקי ו/או רנדומלי, ורשאי על סמך 

התייחס להצעות ואף לפסול הצעה במקרה הצורך או אם סבר שמגיש ההצעה לא מידע שיובא לידיעתו ל

 שיתף פעולה עם צוות הבדיקה או לא מסר מידע כנדרש.

 

המרכז הרפואי יהיה רשאי, על פי שיקול דעתו הבלעדי, שלא לקבל כל  –פסילת הצעות בלתי סבירות  .8

מידע רלוונטי, או אם סבר כי המחיר  הצעה, אם סבר כי היא אינה משקפת מציאות או כי לא הובא בה

 הכלול בה או פרט אחר הכלול בה הנו בלתי סביר.

 

 פסילת מציע על בסיס ניסיון קודם .9
 

 המרכז הרפואישומר לעצמו את הזכות לפסול על הסף מציע אשר עבד בעבר עם  המרכז הרפואי .9.1

ל הציוד או או עם גורם ממשלתי אחר, כספק ציוד ו/או שירותים ולא עמד בסטנדרטים ש

 השירות הנדרש, או שקיימת לגביו חוות דעת שלילית על טיב עבודתו.

או של גורם ממשלתי אחר  המרכז הרפואיאו לחליפין מציע אשר הגיש הצעה למכרז קודם של  .9.2

ונמצא כי הגיש הצעה או הצהרה שקרית. במקרים אלה תינתן למציע זכות טיעון בכתב או בעל 

 ת, וזאת בכפוף לשיקול דעתה הבלעדי של ועדת המכרזיםפה לפני מתן ההחלטה הסופי

 הודעת זכייה ותקפותה .10

, יקבל על כך הודעה  בכתב מהמרכז זוכהההמציע שהצעתו נבחרה על ידי המרכז הרפואי כהצעה  

 הרפואי.

 

 ביטול זכייה או הודעת זכייה .11

 במקרים הבאים:ת הזכייה ו/או הודעת הזכייה, המרכז הרפואי שומר לעצמו את הזכות לבטל א

הספק לא מוציא מסמך לרבות אישור ו/או בטוחה שהמצאתם נדרשת, על פי מסמכי הליך המרכז,  .11.1

 בעקבות הודעת הזכייה.

המרכז הרפואי קיבל מידע על מציע ההצעה או תוכנה, אשר היה משפיע על                                        .11.2

המציע בהתקשרות ו/או התברר למרכז הרפואי  תזכיי היה בידו לפני ההחלטה בדבר החלטתו, אילו

 כי הספק הסתיר ו/או לא גילה לו מידע אשר היה בו כדי להשפיע על החלטתו.

המחויבים, עפ"י לוחות לעמוד בקצב ובהיקף קיים ספק סביר, אם הספק יוכל או יהיה ערוך במועד  .11.3

 הזמנים שנדרשו.

 דקת ע"י הוועדה.בעקבות פניית משתתף לאחר שפנייתו נמצאה מוצ .11.4
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מציע שזכייתו בוטלה בהתאם להוראות סעיף זה, לא יהיה זכאי לכל פיצוי, אף אם נגרם לו נזק 

 ו/או הפסד.

במקרה של ביטול זכייה ו/או סיום התקשרות שומר לעצמו המרכז הרפואי את הזכות להתקשר 

אחרת עפ"י מסמכי ז או לקבל כל החלטה רעם מציע שהצעתו דורגה הבאה בתור או לבטל את המכ

 המרכז ועל פי כל דין בהתאם לשיקול דעתו הבלעדי.

 

  הספקעיון במסמכי המרכז ובהצעת  .12

להוראות כל  רז בהתאם כיתאפשר לפי בקשת משתתף במ הספק תז ובהצערעיון במסמכי המכ .12.1

 ימים ממועד מסירת הודעה על תוצאות ההחלטה הסופית של המרכז הרפואי.  30 -דין, ולא יאוחר מ

במידה ומציע מתנגד לגילוי חלק כלשהו בהצעתו במסגרת הליך עיון אפשרי                            .12.2

 משום שמהווה 'סוד מסחרי', עליו לציין זאת מראש במסמך שיצרף להצעתו. 

כסוד בהצעתו יובהר, כי הצהרה זו אינה מחייבת את המרכז הרפואי. סימון נושא או נושאים 

ו הסכמה מצד אותו מציע לראות נושא או נושאים אל י בידי מציע מהווהמסחרי או סוד מקצוע

יונו. בהצעת המציעים האחרים במרכז זה ואלו לא יועמדו לעכסוד מסחרי או סוד מקצועי גם  

 הבנתו לפי כל דין.המרכז הרפואי יפעל על פי  

,הספקבמקרה ותתקבל פניה לפי חוק חופש המידע לעיין בהצעת המחיר של המציע  .12.3

המרכז הרפואי ימסור את המידע המבוקש לפונה מבלי הצורך לפנות לזוכה לקבלת 

 אישורו לכך. 

בהגשת הצעתו נותן המציע הסכמתו המפורשות והבלתי מסויגת לכך שהמידע אודות הצעת  .12.4

המחיר יימסר לידי פונים לפי חוק חופש המידע מבלי הצורך לקבלת אישורו לכך ומבלי הצורך 

 לת פניה כאמור. ליידעו אודות קב

 

 

  זרכביטול המ .13

המרכז הרפואי  בנוסף לכל מקרה אחר בו רשאי המרכז הרפואי לבטל את הליך המרכז עפ"י דין, 

 הודעת זכיה, כאשר: ל את הליך המרכז, אף לאחר שניתנהשומר לעצמו את הזכות לבט

 רק שתי הצעות או פחות הוגשו או עונות על כל תנאי הסף. .13.1

 .הספק תז, במסמכיו, בניהולו, או בבחירת הצערכהמהתקיים פגם בהליך  .13.2

התברר בכל מועד לאחר פרסום מסמכי המרכז שנפלה טעות מכל סוג שהוא במסמכי .13.3

 המרכז. 

 חל שינוי בנסיבות, או השתנו צרכי המרכז הרפואי, באופן המצדיק את  ביטול המרכז. .13.4

באופן המהווה ו מחירים, או פעלאמו הצעות או ייש בסיס סביר להניח שהמציעים או חלקם, ת  .13.5

 הגבל עסקי או עבירה על חוק כלשהו או שיש בו כדי לסכל את מטרות המרכז.

ז חשכ"ל לפי כרכדי להתקשר עם מציע שהינו זוכה מ כרזהמרכז הרפואי מבקש לבטל את המ .13.6

ז מרכזי שעורך החשב הכללי באוצר ו/או כל רשות מרכזית של ר( או כדי להשתתף במכ28)3תקנה 

 המדינה.

 מחייבים.יעילות , על פי כל דין, אם יימצא כי שיקולי כרזכדי לבצע התקשרות שלא בדרך של מ .13.7
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בנסיבות המפורטות לעיל, המרכז הרפואי יהיה פטור מתשלום כל פיצוי למציע כלשהו בקשר לביטול 

 .כרזהמ

 

 שונות .14

ו/או ימסרו לו מסרו התוכניות, הידע והנתונים שנ כל הפרטים, הנתונים, המסמכים, המפרטים, .14.1

ונמסרו למציעים לצורך הגשת "(, הינם רכושו של המרכז הרפואי "הנתונים –לצורך מכרז זה )להלן 

לכל מטרה אחרת וחל איסור מוחלט שימוש בנתונים הצעתם במכרז זה בלבד. חל איסור לעשות כל  

 כלשהו בנתונים.בכל דרך אחרת צד ג' להעניק, למכור ולשתף להעביר, למסור, לשתף, לתת,  

 

 לשיקום וגריאטריה מרכז רפואי -"דורות"

 

 

 

 

 


