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מכרז מס' 2/2010

מאגר מים ומשאבות ומערכת הכלרה ושינויים במערכת

במרכז הרפואי לברה"נ לב-השרון

1.
המרכז הרפואי לברה"נ לב-השרון (להלן – "המזמין") מזמין בזה הצעת מחיר למאגר מים ומשאבות ומערכת הכלרה ושינויים במערכת במרכז הרפואי לברה"נ לב-השרון (להלן – השירותים"). 
2.
הנכם מוזמנים להגיש הצעותיכם לביצוע השירות בהתאם לתנאים ולדרישות המפורטים בהזמנה זו ובמסמכים המצ"ב.
3.
סיור קבלנים יתקיים ב יום שלישי ה-  27.7.2010  בשעה 11:00. נפגשים בשער הכניסה לביה"ח.

4.
את מסמכי המכרז, ניתן לרכוש בגזברות ביה"ח במבנה המנהלה בימים א-ה בין השעות 

08:00  ועד השעה 15:00  תמורת תשלום סך של 500 ש"ח, שלא יוחזרו בכל מקרה, לכל 

חוברת מכרז. 


ניתן לעיין במסמכי המכרז, ללא תשלום, קודם לרכישתם.

פרטי המכרז מופיע גם באתר האינטרנט של המרכז הרפואי בכתובת: 


  WWW.LEV-HASHARON.CO.IL 
5.
את ההצעה יש להגיש במעטפה סגורה, נושאת ציון מכרז מס' 2/2010 במסירה 
אישית (לא לשלוח בדואר) עד  ל יום חמישי ה- 12.8.2010  בשעה 12:00 בדיוק (להלן – "המועד הקובע") תיבת המכרזים, שבמשרדי המזמין, משרדו של המנהל האדמיניסטרטיבי במבנה המנהלה, אין לציין את שם המציע על המעטפה.

6.
אי מילוי תנאי ו/או צירוף מסמך כלשהו ו/או כל חסר ו/או עריכת שינוי/תוספת במסמכים בתנאי המכרז ו/או כל הסתייגות בין ע"י תוספת בגוף המסמכים, ובין ע"י מכתב לוואי ובין ע"י כל דרך אחרת, פרט לאמור במסמכי המכרז, לא יהיו ברי תוקף והם עשויים לגרום לאי הבאת ההצעה לדיון ופסילתה.

7.
המזמין אינו מתחייב לקבל את ההצעה הנמוכה ביותר או כל הצעה שהיא ואין בהוצאת 


הזמנה זו כדי לחייב את המזמין להוציא את ההזמנה לפועל.
8. 
לפרטים נוספים ניתן לפנות בכתב למר ברוך הנדלר, באמצעות פקס מספר 03-6040912 או בכתובת ת.ד. 32047 ת"א 61320 או במייל:  office@hendler.co.il..
המזמין לא יתחשב בפרטים/מידע שנמסרו ע"י גורם אחר.
פניות יתקבלו עד ליום 11.8.2010 בלבד.
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