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 תוכן עניינים
 
 

 תיאור  נספח
   
 תמצית תנאי המכרז - "א"
   
 ההצעהרשימת מסמכים ואופן הגשת  - "ב"
   
 תצהיר פרופיל המציע ועמידה בתנאי הסף - "ג"
   
 תנאי השירות - "ד"

 
   
 הצעת מחיר - "ה"
   
 הסכם ההתקשרות - "ו"
   
 תצהיר עריכת ביטוחים - "ז"
   
 אישור ביטוחים - "ח"
   
תצהיר בדבר היעדר הרשעות בגין העסקת  - "ט"

 עובדים זרים ושכר מינימום
   
 תצהיר בדבר העסקת אנשים עם מוגבלות - "י"
   
 תנאי ניהול המכרז - "יא"
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 - נספח א' -        
  תמצית תנאי המכרז

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

 

 תיאור השירותים: .1

 הציוד הבא:לרכישת  בקבלת הצעות המרכז הרפואי מעוניין  .א

, מתקני תליה על קיר 3כולל    LG  /SAMSUNGתוצרת  "43 -" 40מסכי מגע בגודל  3  .א

 .כולל התקנה

, כולל מתקני רצפה מנירוסטה עליהם יותקנו 6כולל    LG  /SAMSUNG"  32מסכי מגע  6  .ב

 .התקנה

  .ר, בדיקה וליווי עד לפעולה תקינהלבצע חיבוהזוכה יידרש ** 

חודשים אשר במהלכם יהיה רשאי המרכז הרפואי לרכוש מן הזוכה  36תקופת ההתקשרות הינה  .ב

 מסכי מגע נוספים.  9-עד ל

 מיום האספקה.  שנים 5תקופת האחריות לכל מסך היא  .ג

 במפרט הטכני, נספח ד', מופיעים פרטי המסכים וכן תנאי בנושא השירות למסכים.  .ד

 60%אינץ' יינתן משקל של  43מחיר, למחיר למסך של  100% –אמת מידה לבחירה בהצעה הזוכה  .ה

 . 40%אינץ' יינתן משקל של  32ולמחיר למסך של 

קר באתרים שבהם אמורה להתבצע ההתקנה אין סיור ספקים חובה אולם מציע המעוניין לב .ו

דרור פאר מנהל הרכש מוזמן ליצור קשר עם נציג המרכז הרפואי ולתאם מועד לביקור באתרים ]

 .  [ 04-9107448, טל'  drorp@gmc.gov.ilבדוא"ל 

במידה וזכיית הזוכה תבוטל מסיבה כלשהיא, לרבות כתוצאה מאי עמידה בדרישות אישור  .ז

  .הביטוח, המרכז הרפואי יהיה רשאי להתקשר עם הזוכה שהצעתו הגיעה למקום השני

ספח ב' מפורטות הוראות בנושא אופן הגשת ההצעה, יש להיצמד להוראות אלה ולמלאן בנ .ח

 במדויק.

מסמכי המכרז, הודעות בנושא המכרז ותשובות לשאלות הבהרה יפורסמו באינטרנט באתר מנהל  .ט

מכרזים משרדיים" ובעמוד "חיפוש מכרזים משרדיים"  –הרכש. יש לרשום בגוגל "מנהל הרכש 

 המרכז הרפואי לגליל". –ת "מפרסם", את "משרד הבריאות לבחור, תחת תיב

 

 

 
 :ביטוחים .2

 בהסכמי ההתקשרות ובנספח ח' מופיעות דרישות הביטוח מן הזוכה במכרז. .א

אישור הביטוח לצורך קבלת העלויות  –על המציע להעביר לחברת הביטוח את נספח ח'  .ב

 הנדרשות לצורך התאמת הביטוחים הקיימים על שמו לדרישות הביטוח.

על המציע לגלם בהצעתו את כל העלויות הנדרשות לצורך התאמת הביטוחים הקיימים על שמו  .ג

 לדרישות הביטוח.

ישו חתום על המציע לקרוא התצהיר היטב ולהג –בנספח ז' מופיע תצהיר עריכת ביטוחים  .ד

 ומאומת ע"י עו"ד יחד עם כל מסמכי ההצעה.

mailto:drorp@gmc.gov.il
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 לאחר הזכייה, לא יינתנו לזוכה כל הקלות בדרישות הביטוח.  .ה

 :תאריכים רלבנטיים .3

 

 מועד אחרון להגשת שאלות הבהרה מאת המציעים 28.2.19יום  2.2

בדוא"ל   WORDיש להגיש את השאלות במסמך בפורמט של 

drorp@gmc.gov.il 

המועד האחרון לפרסום מענה לשאלות, הבהרות, תיקונים  7.3.19יום  2.3

 ושינויים במכרז, אשר יישלחו ישירות למציעים

 21.3.2019ה', יום  2.4

 12:00שעה 

 המועד האחרון להגשת ההצעות לתיבת המכרזים 

 

 :תנאי סף כלליים .4

 רישום כדין כתאגיד או כעוסק מורשה. .א

 היעדר חובות אגרה לרשם החברות.  .ב

)אישור ניכוי מס  1976-החזקת האישורים הנדרשים לפי חוק עסקאות גופים ציבוריים, התשל"ו .ג

 ואישור ניהול פנקס חשבונות(.

 למסמכי המכרז. 'טתצהיר בנספח  – היעדר הרשעות בעבירות לפי חוק עובדים זרים .ד

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

תצהיר  – 1998-ולחוק שוויון זכויות לאנשים עם מוגבלות, התשנ"ח 2016-והוראת שעה( התשע"ו

 ' למסמכי המכרז. יבנספח 

 
 תנאים אלה מהווים דרישה מוקדמת להשתתפות במכרז, אי מילוי תנאי ו/או אי צירוף מסמך

 המכרזים. תבוועדלשהו יגרום לפסילת ההצעה על הסף ובטרם הדיון כ

 

  סף מקצועייםתנאי  .5

*לצורך הוכחת עמידה בתנאים אלו יש למלא את הפרטים הנדרשים בתצהיר בנספח ב' ולצרף את 

 המסמכים הדרושים. 

 
  המסכים.המציע הינו נציגו המורשה בישראל של יצרן  .א

מסכי מגע לכל לקוח, כולל  10לקוחות שונים,  3 -, ל2017-2018המציע סיפק, בכל אחת מן השנים  4.2

 )יש למלא את פרטי הפרויקטים בתצהיר בנספח ג'(. . ותיקון תקלותאחריות 

 

 

 

 הוראה מיוחדת למציע שחל שינוי באופן התאגדותו: .6

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

 אחרת במפורש במסמכי במרכז. 
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במידה ומציע שינה את אופן פעילותו בשנים קודמות )מעבר מפעילות כעוסק  על אף האמור לעיל,

מורשה לפעילות כתאגיד / פעילות במסגרת שותפות / מעבר מפעילות במסגרת חברה אחת לחברה 

אחרת וכיו"ב( המרכז הרפואי יהיה רשאי להתחשב בידע שצבר המציע במסגרת אופי פעילותו 

זהות משמעותית בין המציע לבין האישיות המשפטית האחרת הקודמת, במידה ויסבור כי קיימת 

 במסגרתה פעל המציע בשנים קודמות. 

 
 

 אופן הגשת ההצעות: .7

 7/2019 את ההצעות בחוברת המכרז יש להגיש במעטפה סגורה המצורפת, נושאת ציון מכרז מס'

 "המועד הקובע"( –)להלן   12:00בשעה  21.3.2019ה'  עד ליוםאישית )לא לשלוח בדואר(  במסירה

 במתחם הנהלת המרכז הרפואי. בתיבת המכרזים

 

 

 :רישום לצורך קבלת עדכונים ופרטי אישר הקשר מטעם המרכז הרפואי .8

-04, טל'  drorp@gmc.gov.ilכל המתעניין במכרז זה נדרש לפנות מר דרור פאר מנהל הרכש בדוא"ל 

 ולבקש להימנות על רשימת התפוצה במכרז זה. 9107448

 בלבד, לכתובת הדוא"ל שצוינה לעיל.   WORDשאלות הבהרה יש להעביר למר דרור פאר, בפורמט של 

 באחריות המציע לוודא שפניותיו התקבלו. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

mailto:drorp@gmc.gov.il
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 ב'נספח 
 רשימת מסמכים ואופן הגשת ההצעה

 
באמצעות מעטפה גדולה, עליה יש לרשום את שם ומספר  את ההצעה יש להגיש

 המכרז.
 לפי הסדר הבא בלבד:בתוך המעטפה יש להגיש את המסמכים הבאים, 

 
 תעודת התאגדות/עוסק מורשה. .א

  נוסח עדכני של פרטי החברה מרשם התאגידים )ככל שהמציע הינו .ב
 חברה(  או תעודת עוסק מורשה )במידה והמציע אינה חברה(. 

 .מיצרן המסכים על כך שהמציע הינו נציגו המורשה בישראלאישור  .ג

 אישור ניהול פנקס חשבונות. .ד

 אישור ניכוי מס במקור. .ה

             מסמכי המכרז כשהם חתומים בכל עמוד בחתימה + חותמת .ו
 המציע וכשהם מלאים במקומות  הנדרשים.

 תדפיסי עדכונים ותשובות לשאלות הבהרה.  .ז

  רש לפי תנאי המכרז אף אם לא צוין מפורשותכל מסמך נוסף הנד .ח
 בסעיף זה.

 
 יש להקפיד על הגשת המסמכים בסדר זה בלבד.

 
 נא לא לכרוך ולא להדק את המסמכים.

 
 נא לא להפריד מסמכים לניילוניות למיניהן.

 
 נא לא לצרף עמודי שער/תוכן עניינים/דגלונים. 

 
כגון רישיון עסק, מכתבי  -אין צורך לצרף מסמכים שלא נדרשו  

למיניהן, תקנוני חברה, הצהרות בגין מורשי  ISOהמלצה, תעודת 
 חתימה  וכיו"ב. 
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 - 'גנספח  -
 תצהיר פרופיל המציע ועמידה בתנאי הסף

 לרכישת מסכי מגעמכרז 
 

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

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

 

ונים ועריכת אני משמש כ ______________________ במציע ואני נציג המציע לצורך קבלת עדכ .1

   .בירורים בקשר למכרז

 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 

 שיש בהם לפגוע בתקופתם. לי על כל סייג, הגבלה, הוראה או התנייה

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

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

 נכונים, מלאים, מדויקים ותקפים. 

 

 בתנאי הסף המקצועיים: עמידההצהרות המציע לצורך הוכחת  .5
 (. אישור מאת יצרן המסכים)מצ"ב  הינו נציג רשמי בישראל של יצרן המסכיםהריני להצהיר כי  .5.1

 10לקוחות שונים,  3 -, ל2017-2018המציע סיפק, בכל אחת מן השנים הריני להצהיר כי  .5.2

 . מסכי מגע לכל לקוח,  כולל אחריות ותיקון תקלות

 

מגע מס' מסכי  לקוח שנה

שסופקו ללקוח בשנה 

זו )ניתן לרשום "מעל 

10)" 

פרטי איש קשר אצל 

המזמין )שם, תפקיד 

 וסלולרי(

2017 
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2018 

 

 

 

 

 

  

2018 

 

 

   

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

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

 להוכחת היעדר חובות אגרה.  –תדפיס פרטי החברה מתוך מרשם החברות  .6.2

אישור ניכוי מס במקור + אישור ניהול פנקס  -אישורים לפי חוק עסקאות גופיים ציבוריים   .6.3

 חשבונות.

, חתום ומאומת 'טנספח  –תצהיר בדבר היעדר הרשעות בגין העסקת עובדים זרים ושכר מינימום  .6.4

 ע"י עו"ד. 

 ', חתום ומאומת ע"י עו"ד. ינספח  –תצהיר בדבר העסקת אנשים עם מוגבלות  .6.5

 זהו שמי, זו חתימתי ותוכן תצהירי אמת. .7

__________________ 

 חתימה       

 אישור עו"ד

 

 ֹ ֹ ֹ ֹ ֹ ֹ ֹ ֹ ֹ ֹ ֹ ֹ ֹ ֹ ֹאותו/ה  ֹ_______________ מר/גב'  בפני /ההופיע _________________הנני מאשר כי ביום 

 ו/הכי עלי ו/הואחרי שהזהרתיזיהיתי באמצעות ת.ז. מס' ________________________ 

את  /העשה כן, אישרתלעונשים הקבועים בחוק אם לא  /הצפוייהיה/תהא להצהיר את האמת וכי 

 ____________________עליה. מ/הנות ההצהרה הנ"ל וחתנכו

_________________________ 

 חתימה + חותמת תאריך
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  -'דנספח  -      
 

 איפיון המסכים ותנאי השירות

 

 מתקני רצפה מנירוסטה עליהם יותקנו. 6" כוללים 32מסכי  .1

 מתקן תליה על קיר 3" כוללים 43 –" 40מסכי  .2

)במידה  מחשב חיצוניות שיסופקו על ידי המרכז הרפואיהתקנה, חיבור יחידות האספקה כוללת  .3

 . ( ALL IN ONEוהמסך הוא לא 

 מפרט טכני של המסכים: .4

 נקודות מגע 10עם  Capacityמסך מגע מקצועי בטכנולוגיית  -

 FHD 1080*  1920 –רזולוציית מסך  -

 ניטס 400רמת בהירות של עד  -

  Anti Glare 25%מסך מונע השתקפות  -

 24/7מותאם לפעילות  -

 HDMI  ,VGA ,DVI ,Display Portחיבורי  2חיבורים:  -

 WiFi, כולל RJ45 ,RS232 -מותאם לשליטה מרחוק ב -

 כולל נגן פנימי המיועד לניהול, שידור תכנים ותזמון. -

בעלת יכולות טעינת  Tizenכולל יכולות תוכנות שילוט דיגיטלי מבוסס מערכת הפעלה  -

 מובנות. אפליקציות מגע

 עם אפשרות חיבור לרשת i5 מחשב סטנדרטי  -
 

 תנאי שירות:

 

.1.1 צוות מקצועי  

, אשר יהווה כתובת לכל עניין הקשור למימוש רכז הרפואימול הממכירות בכיר מנהל הספק ימנה   1.1.1.

 למרכז הרפואי. וטיפול במוצרים שיסופקלההזמנות או 

.1.1.2 להלן. שגיאה! מקור ההפניה לא נמצא.פרטי מנהל המכירות הבכיר מופיעים בסעיף  

.1.2 הזמנת השירותים המבוקשים 

אספקת הציוד הזמנת עבודה חתומה כנדרש לצורך נציג המרכז הרפואי יעביר לספק הרלוונטי   1.2.1.

 .והשירות

, פירוט הפריט והציוד הנלווה לרבות: ,ים לביצוע ההזמנהכלל הפרטים הנדרש ורטויפ בהזמנה  1.2.2.

 לקבלת המוצרים.ופרטי הנציג במשרד  ,ספקה נדרשאמקום ומועד 

ר ימי עבודה מיום קבלתה בדוא 3ספק תוך נציג המרכז הרפואי יוודא קבלת אישור ה  1.2.3.

 /פקס.אלקטרוני

.1.2.4 כל עוד לא סופקה ההזמנה פיזית למרכז הרפואי. ,הזמנההיוכל לבטל את נציג המרכז הרפואי  

ימים מקבלתו כשהמוצר ארוז  10להחזיר מוצר תוך  ,בתיאום עם הספק ,יוכל נציג המרכז הרפואי  1.2.5.

 . באריזתו המקורית וללא כל פגם, מכל סיבה שהיא
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הספק יזכה את  רלוונטי.בתיאום עם הספק האת המוצר להחזיר  נציג המרכז הרפואיבאחריות   1.2.6.

 "(.דמי ביטול: "להלן) מעלות ההזמנה 5%וינכה  מעלות ההזמנה 95%כז הרפואי בעלות של המר

.1.3 ה והתקנהספקא 

ספק ממועד העברת ההזמנה ל ימי עבודה 14תיעשה תוך למרכז הרפואיים  סכיםספקת המא  1.3.1.

בעת ביצוע  נציג המרכז הרפואיעם  ,מראש ובכתב ,סוכם אחרתהרלוונטי, אלא אם  זוכהה

 ההזמנה.

ה שבו הספק לא יספק את המסכים במועד הנדרש, נציג המרכז הרפואי יהיה זכאי לקבל במקר  1.3.2.

 מהספק מוצר דומה זמני עד אספקת והתקנת המוצר המוזמן. 

. לבקשת נציג נארזה על ידי היצרןשכפי  ,קרטון מקורית תשהם ארוזים באריזכיסופקו  סכיםהמ  1.3.3.

א ציון שם המרכז הרפואי, אלא בציון קוד המרכז הרפואי, ניתן יהיה לספק מוצרים מסוימים לל

 מוסכם כפי שינחה נציג המרכז הרפואי.

.1.3.4 :יופיעו הנתונים הבאים הבשכל ציוד שיסופק יסומן במדבקה,  

.1.3.4.1 .מועד תחילת תקופת האחריות –תאריך האספקה  

.1.3.4.2 מספר המכרז והתיחור שבמסגרתו נרכש הציוד. 

.1.3.4.3 .מספר הטלפון של מרכז השירות של הספק 

.1.3.4.4 .מספר סידורי, המזהה את הציוד במאגרי המידע של הספק - ייחודימספר מזהה  

לכלל האתרים  בפריסה ארציתאת המוצרים לפזר  הספק, ככל שיהיה צורך,במסגרת המכרז יידרש   1.3.5.

 אשר בהם מצויים מתקני הלקוחות. 

בהם יש צורך שלמעט אתרים  ,עד לרמת החדר הבודדהנלווה  הציודמוצרים ואת ההספק יספק את   1.3.6.

  .בהם יש צורך בבדיקה ביטחונית מקיפהשאו אתרים  ,יווג בטחוני העולה על "שמור"בס

במהלך תקופה זו רשאי יום.  30בת ה פת בדיקלאחר אספקת המוצר למרכז הרפואי תוגדר תקו  1.3.7.

 קרהכולל פתיחתו ובדיקת תכולתו. במ ,לבדוק את הציוד בכל דרך שימצא לנכון המרכז הרפואי

 רכז הרפואי לבקש כי הציוד ייבדק במעבדה מוסמכת.צורך, רשאי המשבו יש 

על הספק לספק, ביחד עם אספקת פריט הציוד, את כל התיעוד הנלווה לציוד על כל הרכיבים   1.3.8.

 יצרן הציוד. ל ידיכפי שהוא מופק ע ,הכלולים בהזמנה

.1.3.9 למוצרים, במסגרת עלות המוצר. USB -המזמין רשאי לדרוש מהספק להקשיח את כניסות ה  

.1.4 תקופת האחריות  

לאספקת שירות יהיה אחראי  . הספקשנים מיום האספקה 5תעמוד על  למוצרתקופת האחריות   1.4.1.

לכל המוצרים אשר  המקורי היצרן של מקוריים חלפים אספקתתיקונים ותחזוקה מלאה, לרבות 

 זו.  היסופקו במסגרת הודע

עם זאת, נציג המרכז  המרכז הרפואי. יחדהשירות למוצרים בתקופת האחריות יינתן באתר   1.4.2.

הרפואי יהיה רשאי לאשר, מראש ובכתב, את הוצאת המוצרים מאתרי המרכז הרפואי לצורך 

 קבלת השירותים בתקופת ההתקשרות.

ישלם המרכז הרפואי  –במקרה שבו לא ניתן להוציא את המסך מאתר המרכז הרפואי למעבדה   1.4.3.

 עבור תיקון המסך בבית הלקוח 

.1.5 מוקד שירות תקלות 

חלון להלן.  שגיאה! מקור ההפניה לא נמצא.ה למוקד הספק תבוצע בהתאם לפרטים בסעיף הפניי  1.5.1.

בימי ו' . 17:00 - 08:00 ה', בין השעות - בו יהיה מענה אנושי הוא: ימים א'שקריאת השירות 

בהן חלון שזמן ההמתנה המקסימאלי למענה אנושי בשעות . 08:00-13:00 בין השעותוערבי חג 

 דקות. 5פעיל לא יעלה על  קריאות השירות
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העבודה המקובלות. הודעה  ניתן יהיה לשגר הודעה בפקס/דואר אלקטרוני על תקלה לאחר שעות  1.5.2.

יום העבודה הבא שתישלח לפקס/דואר אלקטרוני, תחשב כהודעה אשר נמסרה לזוכה בבוקרו של 

 .10:00לפני השעה 

.1.5.3 לתקלות מענה 

.1.5.3.1 10:00עד לשעה  בימי העבודה התקבלה קריאת שירות קרה שבובמ -תקלה רגילה  

אם התקבלה  ביום העבודה הבא.בצהריים  12:00 יגיע הטכנאי עד לשעה ,בבוקר

מיום  ימי עבודה 2כעבור בבוקר, יגיע הטכנאי  10:00קריאת השירות לאחר השעה 

ביום יגיע הטכנאי בימי ו' או בערבי חג  בצהריים. 12:00הקריאה עד לשעה  פתיחת

 בצהריים. 12:00עד השעה  העבודה הבא

.1.5.3.2 -תקלה חמורה )המשביתה את המערכת ולא ניתן לבצע כל שימוש במערכת ובחלקיה(  

בבוקר יגיע  10:00 עד לשעה בימי העבודה התקבלה קריאת שירותקרה שבו במ

השעה  לאחרה בימי העבודה קריאהאם התקבלה  .16:00 השעה עדהטכנאי באותו יום 

עד השעה  ביום העבודה הבאיגיע הטכנאי , או לחלופין בימי ו' או בערבי חג, 10:00

 בצהריים. 12:00

.1.5.3.3 .יפעל ברציפות לפתרון התקלה לשביעות רצון המרכז הרפואי הספק 

יספק , פתיחת הקריאהשעות מרגע  48תוך סתיים יבמקרה של תקלה אשר תיקונה לא   1.5.3.4.

 הזוכה ציוד חלופי ללא עלות נוספת. 

.1.6 מעבדת השירות 

לביצוע שירותי אחריות ותיקונים מורשית מטעם היצרן מעבדה או יתקשר עם יפעיל  הספק  1.6.1.

 ידו. על יםלמוצרים המסופק

, אשר יכיל לכל הפחות את הפרמטרים הבאים: שם ממוין ינהל באופן ממוחשב יומן תקלות הספק  1.6.2.

, תיאור התקלה, אופן הטיפול, מועד קבלת המוצרים ומועד מסירתו ציודהרפואי, דגם ההמרכז 

 חזרה למרכז הרפואי. המרכז הרפואי רשאי בכל עת לקבל דוח תקלות ממוחשב מאחראי המעבדה.

.1.6.3 - כל תקלה בתקופת האחריות תתוקן ללא תשלום. במקרה של תקלה אשר תחזור על עצמה יותר מ 

בדיקה יסודית, ובהתאם להחלטת המרכז  הלגביספק , יערוך היום רצופים 120 פעמים במהלך 3

 מאותופי קביעת המרכז הרפואי( בציוד חלופי חדש  את הציוד הפגום )עלספק הרפואי יחליף ה

 .הנדרש הדגם

.1.7 (SLAאמנת שירות ופיצויים מוסכמים ) 

עדיפויות  ת וסדריהמרכז הרפואי להגדרת מדיניואו  אמנת השירות היא כלי בידי עורך המכרז  1.7.1.

  הספק.ידי  המכרז על ספקה, לתחזוקה שוטפת ולביצוע פיקוח בדבר קיום תנאיאל

.1.7.2 הספקבאיכות השירות וברמות השירות המוגדרות לעיל, ייגבו מן  הספקבמקרה שבו לא יעמוד  

 להלן. פיצויים מוסכמים כמופיע וכמוסכם בטבלה

קיזוז תשלומים בחתימה ואישור של מורשה בדרך של להתבצע מימוש פיצויים מוסכמים יכול   1.7.3.

 המרכז הרפואי או על ידי עורך המכרז מהערבות הבנקאית או בכל דרך אחרת. חתימה מטעם

.1.7.4 טבלת פיצויים מוסכמים 

 מפתח חיוב פיצוי מוסכם תיאור החריגה רותימרכיב איכות הש #

 אספקהחריגה בתאריך ה 1
ימי עבודה ממועד  14מעל 

 הספקקבלת ההזמנה אצל 

בגין כל מעלות ההזמנה  1%
, החל מהיום השני יום פיגור

 .לפיגור
 לכל שעת חריגה.₪  427חיוב בפיצוי עבור כל שעת חריגה בשעת ההגעה של המוביל  2
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 מפתח חיוב פיצוי מוסכם תיאור החריגה רותימרכיב איכות הש #

שתואמה לקבלת הציוד בין השעות 
9:00-16:00 

 חריגה

3 
חריגה בזמן תגובה לתקלה חמורה 

או  16:00)באותו יום עד השעה 
 בצהרים( 12:00השעה למחרת עד 

חיוב בפיצוי עבור כל שעת 
 חריגה

עבור כל שעה ₪  17
 מהשעתיים הראשונות.

בגין כל שעת פיגור ₪  85
 נוספת.

4 
 חריגה בזמן תגובה לתקלה רגילה

 1.5.3.1 בהתאם לסעיף 
חיוב בפיצוי עבור כל שעת 

 חריגה

 4 - עבור כל שעה מ₪  8.5
 השעות הראשונות.

בגין כל שעת פיגור ₪  43
 .נוספת

5 
פתרון תקלה מתמשכת או החלפה 

 ימי עבודה 7תוך  קבועה של הציוד
חיוב בפיצוי עבור כל יום 

 חריגה

עבור יום החריגה ₪  43
 .הראשון

יום פיגור בגין כל ₪  171
 .נוסף

6 
אספקת ציוד לא תקין ו/או שאינו 

 תואם את הנדרש במכרז.

במקרה שבו הציוד לא 
ימי עבודה,  3הוחלף תוך 

חיוב בפיצוי בהתאם עבור 
 כל יום חריגה.

 3ל  בגין כל יום מעבר₪  34
 ימי עבודה.

 .בגין כל יום פיגור נוסף₪  85
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 -נספח ה'  -

 הצעת מחיר

 

בטרם מילוי המחיר יש לברר מול סוכן הביטוח את העלויות הדרושות לצורך הפקת אישור 

 הביטוח המופיע בנספח ח' למכרז ולגלם אותן בהצעת המחיר!

לאחר הזכייה, לא תאושר כל תוספת תשלום בגין עלויות שיידרשו לצורך התאמת 

ור הביטוח המופיע בנספח ח' הביטוחים הקיימים של הספק לדרישות המופיעות באיש

 למכרז!

 

 מחיר משקל בהצעת המחיר פריט

)למחיר יתווסף מע"מ 

 כשיעורו ביום התשלום(

 ______________ ₪  %40 "32מסך 

 _______________₪ %60 "43 -" 40מסך 

   

 

הצעת המחיר לעיל הינה סופית, וכוללת את כל ההוצאות הכרוכות במתן השירותים )כגון 

חומרים, טלפונים, צילומים, אש"ל, ביטול זמן בנסיעות וכיו"ב(. המרכז הרפואי לא ישלם 

 כל תוספת מעבר למחיר המוצג. 
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 -' ונספח  -
 הסכם התקשרות

 
 המרכז הרפואי לגליל    ובין

 מצד אחד;  )להלן: "המרכז הרפואי"( 2210001נהריה  21ת.ד.    

 

 __________________________   לבין:

 

 _______________________ ח.פ./ע.מ:   

  _______________________  כתובת:   

 _______________________  טל':   

 _______________________  פקס:   

 _______________________  דוא"ל:   

 מצד שני;    )להלן: "הספק"(   

 

 
 

 לרכישת מסכי מגע;  7/2019והספק זכה במכרז שפורסם ע"י המרכז הרפואי, מכרז מס' והואיל   

והצדדים מצהירים כי אין כל מניעה ו/או הגבלה עפ"י דין או הסכמה להתקשרותם בהסכם זה    והואיל

 עפ"י תנאיו;

 

 הותנה והוצהר בין הצדדים כדלקמן: אין לכך הוסכם

  

 הצהרות והתחייבויות הספק .1

 :מצהיר ומתחייב כדלקמןהספק  

כל האמור במסמכי המכרז יחול על הסכם התקשרות זה אף אם אינו מצוין במפורש בהסכם  .1.1

 התקשרות זה. 

אדם מקצועי ומיומן הדרושים  הוא בעל כל האמצעים, הידע, הניסיון והמומחיות לרבות כח .1.2

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 

ואספקת  והאישורים התקפים ו/או הדרושים ו/או שיהיו דרושים על פי כל דין לניהול עסקיו

 מלוא השירותים 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  .1.3

שירות בתום תקופת האחריות( וכי ימלא אחר הוראות כל דין הקשורות במתן השירותים 

 ואספקת המוצרים בפרט.

מובהר, כי אי השגת אישור, היתר או רישיון כאמור בסעיף זה לא תהווה עילה בידי הספק  .1.4

 להעלאת כל טענה כלפי המזמין.

נהירים לו מלוא תנאי ההסכם ובכלל זה כל המסמכים ו/או הנספחים המצורפים אליו  .1.5
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נדרשים והמהווים חלק בלתי נפרד ממנו, והוא בדק באופן יסודי את מלוא הנתונים והנסיבות ה

לצורך אספקת השירותים והמוצרים על פי הסכם זה במוסדותיו השונים של המזמין, ולא 

-תהיה לו כל טענה, דרישה ו/או תביעה לרבות דרישה לתוספת מחיר כלפי המזמין בקשר עם אי

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  .1.6

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

הספק מתחייב לקיים אחר כל הוראות, הנחיות ונהלי המזמין ככל שהן נוגעות לביצוע  .1.7

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

, הוא השירותיםונותן הסכמתו לבדיקת כלי התחבורה בהם הוא עושה שימוש לצורך אספקת 

מתחייב לשתף פעולה עם הגורמים הרלוונטיים אצל המזמין, ככל שיידרש, ומוותר על כל טענה 

 ו/או תביעה בהקשר זה.

ווה את מלוא התמורה המלאה והסופית בגין מילוי כל התחייבויותיו התשלום שיקבל הספק יה .1.8

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

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

 התחייבויותיו על פי הסכם זה.

ומתחייב לנהוג לפי כללי המקצוע המקובלים, בהתאם להוראות כל דין וכן לנקוט הספק מצהיר  .1.9

 בכל אמצעי הזהירות והבטיחות הנדרשים לביצוע התחייבויותיו על פי הסכם זה.

 

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

 

 תיאור העבודה המבוקשת .2

 מפרט טכני. –כמפורט בנספח ד' למסמכי המכרז 

 

 :התמורה ואבני דרך לתשלום .3

ולפי צרכיו ובכפוף לקיום  המרכז הרפואיביצוע השירותים לפי סעיף זה יעשה בהתאם לדרישת  .3.1

 תקציב לנושא וקבלת כל האישורים הדרושים.

התמורה לשירותים, בגין ביצוע השירותים הנ"ל, תשולם על ידי המרכז הרפואי על בסיס הצעת  .3.2

 רז.המציע הזוכה במכ

נסיעה,  אדם, הוצאות כוח המציע, כולל עלויות כל את ותכלול סופית תהיה הצעת המחיר .3.3

עמדה, הכנת מצגות,  תחשיבים, הכנת ניירות וגרפית, הכנת לשונית צילומים, טלפונים, עריכה

ככל שידרש, הכנת תקציר  המרכז הרפואי אנשי עם ופנימיות חיצוניות בישיבות השתתפות

 לאנגלית וכדומה.העבודה ותרגומו 

למען הסר ספק יובהר כי התשלומים יבוצעו לאחר אישור המהנדס הראשי שהעבודה בוצעה  .3.4

 לשביעות רצונו, בהתאם לתנאי ההסכם, ולאחר הגשת החשבונית למרכז הרפואי. 

 יום מתום החודש שבו הוגשה החשבונית.  30תנאי תשלום: שוטף +  .3.5

 ום. מ בשיעורו ביום התשללמחירים יתווסף מע״ .3.6
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 ערבות .4

להבטחת כל התחייבויותיו על פי הסכם זה, ימסור הספק למזמין, עם חתימת הסכם זה ערבות  .4.1

סכום של בנקאית/חברת ביטוח אוטונומית, צמודה למדד המחירים לצרכן ובלתי מותנית ב

10,000  .₪ 

 יום אחרי תום תקופת ההסכם. 60משך תוקפה של הערבות יהיה  .4.2

מהתחייבויותיו על פי הסכם זה יהיה המזמין רשאי לחלט את הערבות לא מילא הספק אחר איזו  .4.3

מבלי שיידרש להוכיח נזק והספק יהיה מנוע והוא מונע מעצמו כל זכות לטעון כל טענה ולהגיש 

כל התנגדות כנגד מימוש הערבות ובלבד שניתנה הודעה בכתב לספק על כוונה זו והספק לא תיקן 

 ת ההודעה.ימים מיום קבל 7את הנדרש תוך 

 מש כל הגבלה או תקרה להתחייבויותיו של הספק.שאין בגובה הערבות ל .4.4

יום בטרם גמר  30במקרה של הארכת ההסכם, מתחייב הספק למסור למזמין, לא פחות מאשר  .4.5

יום  60. הערבות הנ"ל תהיה בתוקף זהה לסכום הערבות המקוריתעל סך  ההסכם, ערבות חדשה

 כנ"ל.  לאחר גמר תקופת ההסכם המחודש

 

 

 ציוד חומרים ופסולת .5

הספק מתחייב כי כל החומרים והמוצרים בהם ישתמש בעבודתו יתאימו לדרישות התקנים  .5.1

הישראליים העדכניים ובהעדר תקן ישראלי לדרישות התקנים המצוינים במפרט העבודה או 

 לתקן ארץ הייצור של החומר או המוצר בו הוא משתמש.

 אלא אם כן צוין אחרת. על החומרים להיות מסוג מעולה .5.2

הספק לא ישאיר חומר כל שהוא ברשות הרבים במשך כל זמן הביצוע, בין אם זו פסולת או חומר  .5.3

חדש ויהא אחראי לפנותו מהאתר. כל כלי עבודה של הספק או מי מטעמו יונחו במקום ובצורה 

 שתמנע כל נזק לכל אדם ולרכוש.

וצאה מעיבוד חומרים באתר, תפונה ע"י הקבלן כל פסולת שהיא, בין כתוצאה מהריסות ובין כת .5.4

 על חשבונו ועל אחריותו הבלעדית.

  

 אחריות .6

הקבלן מתחייב כלפי המרכז הרפואי לשאת באחריות לכל נזק ו/או אובדן שיגרם מכל סיבה  .6.1

, שהיא למרכז הרפואי אם נגרם במהלך ועקב ביצוע הסכם זה ו/או בשל הפרתו על ידי הקבלן

 כלכליים, טהורים, פיצויים בגין הפרת חוזה וכיו"ב.  לרבות בגין נזקים 

הקבלן מתחייב לתקן, להיטיב להשלים כל נזק ו/או אובדן, כאמור לעיל במועד הקרוב ביותר  .6.2

הכול לשביעות רצונו המלאה של המרכז הרפואי, אך אין בכך כדי לגרוע מזכות  לאחר קרותם

המרכז הרפואי לתקן את הנזק אם הקבלן לא עשה כן בהקדם ולחייב את הקבלן בתשלום 

 הוצאותיו.

הקבלן יהא אחראי באופן בלעדי כלפי המרכז הרפואי לכל הוצאה, אובדן, קלקול, תאונה, חבלה,  .6.3

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

אשר יתהווה תוך כדי ו/או עקב ביצוע העבודה ו/או עקב ביצוע הסכם זה, לגופו ו/או לרכושו של 
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למטופלי המרכז הרפואי ו/או עובדי הקבלן ו/או השוהים למרכז הרפואי, גורם כלשהו, לרבות 

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

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

 אובדן ו/או נזק שיגרמו כנ״ל.

הקבלן פוטר בזה את המרכז הרפואי מכל אחריות לנזק ו/או אבדן העלול להיגרם לרכושו של  .6.4

, הנמצא במתחם המרכז הרפואי לצורך קיום הסכם זה. הקבלן מתחייב בזה לשפות את הקבלן

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

 כאמור בסעיף זה לעיל

 

 ביטוח .7

 

משרד  -לטובתו ולטובת מדינת ישראל הספק מתחייב לרכוש ולקיים את הביטוחים המפורטים בזה, 

המרכז הרפואי לגליל, ולהציגם למרכז הרפואי לגליל כשהם כוללים את כל הכיסויים הבריאות, 

 והתנאים הנדרשים וגבולות האחריות לא יפחתו מהמצוין להלן:

 
 ביטוח חבות מעבידים 7.1

 
ל תחומי מדינת ו, בביטוח חבות המעבידים בכהחוקית כלפי עובדי ובטח את אחריותהספק י .א

 ;ישראל והשטחים המוחזקים

 
 ;(שנה) הביטוח ולתקופת למקרה, ב לעובד"ארה דולר 5,000,000 מסך יפחת לא האחריות גבול .ב

 
הביטוח יורחב לכסות את חבותו של המבוטח כלפי קבלנים, קבלני משנה ועובדיהם היה  .ג

 ;ויחשב כמעבידם

   
, המרכז הרפואי לגליל, היה ונטען הבריאותמשרד  –הביטוח יורחב לשפות את מדינת ישראל  .ד

מעובדי  לפי מיכהם נושאים בחבות מעביד לעניין קרות תאונת עבודה/מחלת מקצוע כלשהי כי 
 . והספק, קבלנים, קבלני משנה ועובדיהם שבשירות

 

 
 ביטוח אחריות כלפי צד שלישי 7.2

 
שלישי  צד כלפי אחריות בביטוח ישראל מדינת דיני פי על החוקית אחריותו את יבטח הספק .א

 ;         המוחזקים והשטחים ישראל מדינת תחומי בכל, ורכוש גוף

 
 (; שנה) הביטוח ולתקופת למקרה ב"ארה דולר 250,000 מסך יפחת לא האחריות גבול .ב

 
 ;Cross Liability - צולבת אחריות סעיף ייכלל בפוליסה .ג

 
 קבלני, קבלנים של פעילות בגין שלישי צד כלפי המבוטח של חבותו את לכסות יורחב הביטוח .ד

 ;     ועובדיהם משנה

 
או כל איש שבשירותו  ספקכל סייג/חריג לגבי רכוש והמתייחס לרכוש מדינת ישראל שה .ה

 יבוטל; -פועלים או פעלו בו



 31מתוך  18עמוד 

 

 
 רכוש מדינת ישראל ייחשב רכוש צד שלישי; .ו

 
 , ככלהרפואי לגלילהמרכז משרד הבריאות,  –הביטוח יורחב לשפות את מדינת ישראל  .ז

 .מטעמו והפועלים ספקה מחדלי או/ו למעשי אחראים שייחשבו

 

 
     PRODUCTS LIABILITY ביטוח חבות המוצר 7.3

 
מגע עבור המרכז הרפואי לגליל כולל שירות, תיקונים  אספקת מסכיבגין ביטוח חבות הספק  .א

                             .המרכז הרפואי לגליל, הבריאותמשרד  –מדינת ישראל  בהתאם למכרז וחוזה עםותחזוקה, 

כל  עלר, והתקנה של מסכי המגע  חיבו, הרכבהמ כיסוי גם לנזקים הנובעים יכלולהביטוח 

       ההיקפי.  םוציוד הםמרכיבי

                                                                                    
נוסח חדש וכן על פי חוק  –הכיסוי בפוליסה יהיה על פי דין לרבות על פי פקודת הנזיקין  .ב

 ;1980-למוצרים פגומים האחריות

 
דולר ארה"ב למקרה ולתקופת הביטוח )שנה( בגין נזק  250,000גבול האחריות לא יפחת מסך  .ג

 לגוף ולרכוש;

                                                                           
                                               -הכיסוי על פי הפוליסה יורחב לכלול את ההרחבות הבאות: .ד

 ;CROSS LIABILITY -סעיף אחריות צולבת  .1
 חודשים;   6תקופת הגילוי לפחות  הארכת .2

 
לגבי  הרפואי לגלילהמרכז  ,משרד הבריאות –הביטוח יורחב לשפות את מדינת ישראל  .ה

וכל ספק העל ידי  ותוחזקו הותקנו, מוצרים אשר סופקופגם בנזק עקב  אחריותם בגין
 . והפועלים מטעמ

  
 

 כללי 7.4

 

 -בפוליסות הביטוח הנ"ל יכללו התנאים הבאים:      

 
המרכז הבריאות, משרד  –מדינת ישראל : נוספים כמבוטחים יתווספו המבוטח לשם .א

 ;       לעיל השיפוי בכפוף להרחבי, הרפואי לגליל

 

אם  בכל מקרה של צמצום או ביטול הביטוח ע"י אחד הצדדים לא יהיה להם כל תוקף אלא .ב
למנהל האדמיניסטרטיבי יום לפחות במכתב רשום  60ניתנה על כך הודעה מוקדמת של 

 ;לגלילשל המרכז הרפואי 

 
 –מדינת ישראל לפי ת או חזרה כהמבטח מוותר על כל זכות תחלוף/שיבוב, תביעה, השתתפו .ג

לטובת אדם יתור לא יחול וועובדיהם, ובלבד שהו המרכז הרפואי לגלילמשרד הבריאות, 
                                     שגרם לנזק מתוך כוונת זדון;                                                                                                   

         
ולמילוי כל אחראי בלעדית כלפי המבטח לתשלום דמי הביטוח עבור כל הפוליסות  הספק .ד

 המוטלות על המבוטח על פי תנאי הפוליסות; החובות 
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 ;                              הספקההשתתפויות העצמיות הנקובות בכל פוליסה ופוליסה תחולנה בלעדית על  .ה

 
 בפוליסות הביטוח המפקיע או מקטין בדרך כל שהיא את אחריות המבטח, כאשרכל סעיף  .ו

קיים ביטוח אחר לא יופעל כלפי מדינת ישראל, והביטוח הינו בחזקת ביטוח ראשוני 
 המזכה במלוא הזכויות על פי הביטוח;   

 
", ביט" נוסח פוליסות תנאי פי על מהמקובל יפחתו לא להנ" הפוליסות של הכיסוי תנאי .ז

 .לעיל כמפורט הכיסויים להרחבת בכפוף

 
 חריג כוונה ו/או רשלנות רבתי יבוטל ככל שקיים. .ח

 

 

העתקי פוליסות הביטוח, מאושרות ע"י המבטח או אישור בחתימת המבטח על קיום הביטוחים כאמור 

 .עד למועד חתימת ההסכם על ידי הספק למרכז הרפואי לגליליומצאו 

 

משרד הבריאות, המרכז הרפואי  –מדינת ישראל מתחייב בכל תקופת ההתקשרות החוזית עם  הספק

מתחייב כי פוליסות  הספקוכל עוד אחריותו קיימת, להחזיק בתוקף את פוליסות הביטוח.  ,לגליל

משרד הבריאות, המרכז  –מדינת ישראל מדי שנה בשנה, כל עוד החוזה עם על ידו הביטוח תחודשנה 

 בתוקף.הרפואי לגליל 

 

או  מתחייב להציג את העתקי פוליסות הביטוח המחודשות מאושרות וחתומות ע"י המבטח הספק

 לפחות שבועיים לפני תום תקופת הביטוח.  למרכז הרפואי לגלילאישור בחתימת המבטח על חידושן 

    

חים הנדרשים, גבולות האחריות ותנאי הכיסוי הם בבחינת מוסכם בזה כי הביטו ספקלמען הסר 

, ואין בהם משום אישור המדינה או מי מטעמה להיקף וגודל ספקהדרישה מינימאלית המוטלת על 

הסיכון לביטוח ועליו לבחון את חשיפתו לסיכוני רכוש וחבות גוף ורכוש ולקבוע את הביטוחים 

 אחריות בהתאם לכך.הנחוצים לרבות היקף הכיסויים, וגבולות ה

 

מכל חובה החלה עליו על פי דין ועל פי החוזה  ספקהאין בכל האמור בסעיפי הביטוח כדי לפטור את 

על כל  זכות , משרד הבריאות, המרכז הרפואי לגליל –מדינת ישראל ואין לפרש את האמור כוויתור של 

 על פי דין ועל פי חוזה זה.   להםאו סעד המוקנים 

 

 
 עובדים .8

ק יספק את כל החומרים הדרושים לביצוע העבודות נשוא מכרז זה וכן את כל כוח האדם הספ .8.1

 הדרוש לשם כך. 

הספק ימנה מנהל פרויקט מטעמו שיהיה מקובל על המרכז הרפואי ויהא נוכח באתר העבודה  .8.2

 במשך כל שעות הפעילות.

הספק יעסיק מטעמו בשטח המרכז הרפואי רק עובדים בעלי תעודת זהות ישראל או בעלי אישורי  .8.3

 עבודה כדין ויעברו את כל הבדיקות הבטחוניות שיידרשו, ככל שיידרשו, ע"י מחלקת הביטחון.
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לפי דרישת המרכז הרפואי, הספק ימציא כל אישור נדרש, ביחס לכל עובד שיידרש, לרבות  .8.4

 הביטחון ומשטרת ישראל.  אישורי רשויות

 הספק מתחייב שלא להעסיק עובדים זרים בביצוע העבודות נשוא מכרז זה. .8.5

הספק מתחייב לקבל מראש הסכמה בכתב של המרכז הרפואי להעסקת כל קבלן משנה. העסקת  .8.6

 קבלן משנה לא תפטור את הספק מאחריותו המלאה לביצוע מלוא העבודה לפי מכרז זה. 

 

 עובד מעבידאי תחולת יחסי  .9

מוצהר ומוסכם בזאת בין הצדדים כי היחסים בין המזמין לבין הספק יהיו יחסים של מזמין  .9.1

שירותים וקבלן עצמאי. לא ישררו יחסי עובד ומעביד בין המזמין לבין הספק, עובדיו או מי 

מטעמו. אין לראות בכל זכות הנמנית ע״פ הסכם זה, למזמין לפקח, להדריך ולהורות לכל אחד 

המועסקים על ידו, אלא אמצעי להבטיח ביצוע הוראות הסכם זה במלואו, ולא תהינה לספק מ

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

 המזמין, והם לא יהיו זכאים לכל תשלומים,

ות על פיו או בקשר עם פיצויים או הטבות אחרות בקשר עם ביצוע הסכם זה או הוראות שניתנ

 ביטול או סיום הסכם זה מכל סיבות שהן.

למען הסר כל ספק, היה ומסיבה כלשהיא, יקבע ע״י רשות מוסמכת, לרבות ע״י גוף שיפוטי, כי  .9.2

את המזמין בכל אזי הספק ישפה  ביחסיו עם המזמין, הספק או עובדיו הינם עובדים של המזמין

ערכאה מוסמכת, הנובע מתביעות עובד הספק או מי דין של -סכום שיאלץ לשלמו לפי פסק

 מטעמו, או הטוען כי הוא עובדו, נגד המזמין.

המזמין, על פי החלטתו הבלעדית ובלא כל תנאי, יהיה רשאי לקזז מכל סכום שיגיע לספק, אם  .9.3

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

 סכםביטול ההותרופות בשל הפרת/  ההסכםהפרת  .10

בהסכם זה תחשב כהפרה  1-9אי עמידה של הספק בהתחייבויותיו כאמור בסעיפים הבאים:  .10.1

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

 ההוראות נוספות בנספחי ההסכם.

ת( תשל״א הפר הספק הסכם זה הפרה יסודית לפי הסכם זה או כהגדרתה בחוק החוזים )תרופו .10.2

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

קוים תוך זמן סביר לאחר מתן הארכה, אזי בכל אחד ממקרים אלו רשאי המזמין לעמוד על קיום 

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

הסכם זה אמור היה להיעשות ע״י הספק, וזאת על חשבון הספק ובנוסף לזכויות המזמין 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 .10.3

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

 הסכם.

הסכמת מי מהצדדים לסטות מתנאי כל שהוא של הסכם זה במקרה מסוים או בסדרת מקרים  .10.4

 לא 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  .10.5

הדין, במקרה מסוים או בסדרת מקרים, לא יראו בכך ויתור על זכות אמורה או על זכויות מכוח 
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 . אחרות

 כללי .11

 כל שינוי בהסכם, לא יהיה בר תוקף, אלא אם נערך בכתב ונחתם על ידי שני הצדדים                                               .11.1

 לגליל, בכתב.ובכפוף לכך שאושר תחילה על ידי המרכז הרפואי  

 כל ויתור, מתן אורכה, הנחה, שתיקה, שיהוי או תגובה או הימנעות מפעולה על ידי   .11.2

 צד כלשהו להסכם זה בקשר להפרה של איזה מהוראות ההסכם, לא ייחשבו כויתור     

של אותו צד על זכות כלשהי המוקנית לו לפי הסכם ולא ייגרעו מהתרופות    שתועמדנה לרשותו  

 רות נוספות של אותה הוראה או הוראה אחרת בהסכם.בקשר להפ

 שום ארכה או דחייה או ויתור, לא יהיה להם תוקף, אלא אם יעשו בכתב ומראש על   .11.3

 ידי שני הצדדים. 

לבתי המשפט המוסמכים במחוז חיפה בלבד תהא סמכות שיפוט ייחודית בכל סכסוך או עניין,  .11.4

קשר עם הסכם זה. הוראות סעיף זה חלות גם ביחס ישיר או עקיף שעלול להתעורר בין הצדדים ב

 לכל תביעה כנגד המרכז הרפואי לגליל.

מען הצדדים יהיה כמפורט בכותרת להסכם זה וכל הודעה הנדרשת או המתבקשת בקשר  .11.5

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

 למשלוח כאמור בדואר רשום או בעת הימסרה על ידי שליח לנמען.שעות מעת מסירתה  72בתום 

 

 

 ולראיה באו הצדדים על החתום:

 

____________________ ________________________ 

 הספק המרכז הרפואי לגליל
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 נספח ז'
 תצהיר עריכת ביטוחים   

 הגשת ההצעהיש להגיש התצהיר חתום ומאומת ע"י עו"ד כבר בשלב 
 

אני הח"מ ____________________ תעודת זהות _________________ מצהיר בזה 
 כדלקמן:

 
"המציע"(  –הנני נותן הצהרה זו בשם _____________________ שהוא המציע )להלן 

  לרכישת מסכי מגע.   7/2019במסגרת מכרז המרכז הרפואי לגליל מס' 
 

 .הצהרה זו בשם המציעאני מצהיר כי הנני מוסמך לתת 
 

ידוע לי כי, ככל שאבחר כזוכה במסגרת המכרז, אדרש לעמוד לעמוד  .א
 עמוד הבא לנספח זה.בדרישות הביטוח המפורטות ב

בחנתי בטרם הגשת ההצעה על ידי מול חברת הביטוח המבטחת אותי את   .ב
 יכולתי לעמוד בתנאי הביטוח כלשונן.

הפוליסות הקיימות של המציע  ידועות לי העלויות הנדרשות לצורך התאמת .ג
 לדרישות הביטוח המופיעות במכרז זה.

הצעת המחיר המוגשת על ידי מגלמת את העלויות הנדרשות לצורך התאמת  .ד
 הפוליסות הקיימות של המציע לדרישות הביטוח המופיעות במכרז זה.

כי ככל שלא אמציא את אישור הביטוח כשהוא חתום ע"י חברת ידוע לי  .ה
 המרכז הרפואי יהיה רשאי לפסול את זכייתי במכרז.  ביטוח כנדרש,

 

 
 .זהו שמי, להלן חתימתי, ותוכן תצהירי דלעיל אמת

 
             __________________ __________________ __________________ 

 חתימה וחותמת המציע שם החותם תאריך

 ריק ריק 

 
 אישור עורך דין

 
________________________, עו"ד מאשר/ת כי ביום _____________ הופיע/ה אני הח"מ 

___________ בישוב /בעיר_________________ מר / ___בפני במשרדי אשר ברח' ______
 גב' 

 
_________________ שזיהה /תה עצמו/ה על ידי ת.ז. _______________ / המוכר/ת לי 

י עליו/ה להצהיר אמת וכי יהיה / תהיה צפוי/ה לעונשים באופן אישי, ואחרי שהזהרתיו/ה כ
 הקבועים בחוק אם לא יעשה / תעשה כן, חתם/ה בפני על התצהיר דלעיל.

 
 

_______________ _______________ 

 חתימה וחותמת המציע תאריך
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 -' חנספח  -
 אישור על עריכת ביטוחים

 
לחתום עליו חברת ביטוח אליה מועבר נוסח זה מתבקשת שלא 

אלא להעביר לסוכן/ללקוח הצעת מחיר לצורך התאמת הפוליסות 
 הקיימות לדרישות הביטוח המפורטות באישור זה.

 
ככל והאישור יצורף להצעה במכרז, כאשר הוא כולל תיקונים 

 או מחיקות, הדבר עלול להוביל לפסילת הצעת המציע 
 

הנדרשות באחריות המציע לברר מול חברת הביטוח את העלויות 

לצורך הפקת אישור הביטוח בנוסח זה ולגלם עלויות אלו בהצעת 
 המחיר. 

 

 
 המעבידים מס' פוליסה:________________________ חבות ביטוח

 
 ;      המוחזקים והשטחים  ישראל מדינת תחומי בכל עובדיו כלפי החוקית אחריותו .1

     
 (;שנה) הביטוח ולתקופת למקרה, לעובד ב"ארה דולר 5,000,000  מסך יפחת לא האחריות גבול .2
 
ויחשב  היה ועובדיהם משנה קבלני, קבלנים כלפי המבוטח של חבותו את לכסות יורחב הביטוח .3

 ;כמעבידם
 
 לעניין ונטען , היההמרכז הרפואי לגלילמשרד הבריאות,  – ישראל מדינת את לשפות מורחב הביטוח .4

 מעובדי מי כלפי כלשהם מעביד בחבות נושאים הם כי כלשהי מקצוע מחלת/עבודה תאונת קרות
 .ספק, קבלנים, קבלני משנה ועובדיהם שבשירותוה

 
 שלישי מס' פוליסה:________________________ צד כלפי אחריות ביטוח

       
 ורכוש בכל  גוף נזקי בגין, ישראל מדינת דיני פי על שלישי צד כלפי אחריות בביטוח החוקית אחריותו .1

 המוחזקים. והשטחים ישראל מדינת תחומי
 

 (; שנה) הביטוח ולתקופת למקרה ב"ארה דולר 250,000 מסך יפחת לא האחריות גבול .2
 

 ;Cross  Liability - צולבת אחריות סעיף נכלל בפוליסה .3
 

או כל איש שבשירותו פועלים או  ספקכל סייג/חריג לגבי רכוש והמתייחס לרכוש מדינת ישראל שה .4
 מבוטל; -פעלו בו

 
       ; שלישי צד רכוש נחשב ישראל מדינת רכוש .5
 
 משנה     קבלני, קבלנים של פעילות בגין שלישי צד כלפי המבוטח של חבותו את לכסות מורחב הביטוח .6

 ;   ועובדיהם
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 שייחשבו , ככלהמרכז הרפואי לגליל משרד הבריאות, – ישראל מדינת את לשפות מורחב הביטוח .7
 .מטעמו והפועלים ספקה מחדלי או/ו למעשי אחראים

 
 

 

    _____________מס' פוליסה ,PRODUCTS LIABILITY ביטוח חבות המוצר

 
בגין אספקת מסכי מגע עבור המרכז הרפואי לגליל כולל שירות, תיקונים ותחזוקה,  ספקה חבות .1

 משרד הבריאות, המרכז הרפואי לגליל.                             –בהתאם למכרז וחוזה עם מדינת ישראל 
כיסוי גם לנזקים הנובעים מהרכבה, חיבור, והתקנה של מסכי המגע על כל מרכיביהם  כוללהביטוח 

  וציודם  ההיקפי
                                                                                                  

 נוסח חדש וכן על פי חוק האחריות –על פי דין לרבות על פי פקודת הנזיקין  הינוהכיסוי בפוליסה  .2
 ;1980-למוצרים פגומים

 
דולר ארה"ב למקרה ולתקופת הביטוח )שנה( בגין נזק לגוף  250,000גבול האחריות לא יפחת מסך  .3

 ולרכוש;

                                                                           
                                               -הכיסוי על פי הפוליסה מורחב לכלול את ההרחבות הבאות: .4

 ;CROSS LIABILITY -סעיף אחריות צולבת  (1
 חודשים;   6הארכת תקופת הגילוי לפחות  (2

 
 לגבי אחריותם בגין המרכז הרפואי לגליל ,משרד הבריאות –את מדינת ישראל  לשפות מורחב הביטוח .5

 . ווכל הפועלים מטעמ ספקהעל ידי  , הותקנו ותוחזקומוצרים אשר סופקופגם בנזק עקב 
 

 

 כללי

 

 התנאים הבאים: נכללו הנ"לבכל פוליסות הביטוח 

 
המרכז הרפואי לגליל,  משרד הבריאות, – ישראל מדינתלשם המבוטח התווספו כמבוטחים נוספים:  .1

 השיפוי כמפורט לעיל. בכפוף להרחבי  

 

בכל מקרה של צמצום או ביטול הביטוח ע"י אחד הצדדים לא יהיה להם כל תוקף אלא אם ניתנה על  .2
למנהל האדמיניסטרטיבי של המרכז הרפואי יום לפחות במכתב רשום  60הודעה מוקדמת של כך 

 לגליל.

 
שרד מ –אנו מוותרים על כל זכות שיבוב/תחלוף, תביעה, חזרה או השתתפות כלפי מדינת ישראל  .3

אדם שגרם לנזק מתוך יתור לא יחול לטובת ועובדיהם ובלבד שהוו המרכז הרפואי לגלילהבריאות, 
      נת זדון.כוו

 
ולמילוי כל החובות המוטלות  כל הפוליסות אחראי בלעדית כלפינו לתשלום דמי הביטוח עבורהספק  .4

 .הפוליסותעל המבוטח על פי תנאי 

 
 . הספקתחולנה בלעדית על בכל פוליסה ופוליסה ההשתתפויות העצמיות הנקובות  .5
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את אחריות המבטח, כאשר קיים כל סעיף בפוליסת הביטוח המפקיע או מצמצם בדרך כל שהיא  .6
ביטוח אחר לא יופעל כלפי מדינת ישראל, והביטוח הינו בחזקת ביטוח ראשוני המזכה במלוא הזכויות 

 על פי הביטוח.

 
)יש  לא יפחתו מהמקובל על פי תנאי  פוליסות נוסח "ביט ___________של הפוליסות תנאי הכיסוי  .7

 .כמפורט לעיל להרחבת הכיסויים , בכפוף("לציין את השנה

 

 

 חריג כוונה ו/או רשלנות רבתי מבוטל ככל שקיים. .8
 

 .בכפוף לתנאי וסייגי הפוליסות המקוריות עד כמה שלא שונו במפורש על פי האמור באישור זה

 

 

  -סוף  -

לזוכה בלבד יישלח אישור ביטוח נקי עם מקום לחתימת 

 חברת הביטוח

לחתום עליו חברת ביטוח אליה מועבר נוסח זה מתבקשת שלא 
אלא להעביר לסוכן/ללקוח הצעת מחיר לצורך התאמת הפוליסות 

 הקיימות לדרישות הביטוח המפורטות באישור זה.
 

ככל והאישור יצורף להצעה במכרז, כאשר הוא כולל תיקונים 
 או מחיקות, הדבר עלול להוביל לפסילת הצעת המציע 

 
באחריות המציע לברר מול חברת הביטוח את העלויות הנדרשות 
לצורך הפקת אישור הביטוח בנוסח זה ולגלם עלויות אלו בהצעת 

 המחיר. 
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 - טנספח  -
 עדר הרשעות בגין העסקת עובדים זרים ושכר מינימוםיהתצהיר בדבר 

 
שהוזהרתי כי עלי לומר את האמת וכי אהיה צפוי אני הח"מ _______________ ת.ז. _______________ לאחר 
 לעונשים הקבועים בחוק אם לא אעשה כן, מצהיר/ה בזה כדלקמן:

 
"( המבקש להתקשר עם עורך המציע"  :הנני נותן תצהיר זה בשם ___________________ שהוא המציע )להלן

אני מצהיר/ה כי הנני מוסמך/ת לתת תצהיר זה  )להלן: "המכרז"( אז לרכישת מסכי מגע 7/2019 פרמס התקשרות
 בשם המציע. 

 
חוק "  :)להלן 1976-" כהגדרתו בחוק עסקאות גופים ציבוריים התשל"ובעל 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"המונח משמעותו של 

לחוק  2, ולעניין עסקאות לקבלת שירות כהגדרתו בסעיף 1987-או לפי חוק שכר מינימום התשמ"ז 1991-התשנ"א
ויות בתוספת השלישית , גם עבירה על הוראות החיקוקים המנ2011-להגברת האכיפה של דיני העבודה, התשע"ב

 לאותו חוק.
 המציע הינו תאגיד הרשום בישראל.

 
עד למועד האחרון להגשת ההצעות  ביותר משתי עבירות לא הורשעוהמציע ובעל זיקה אליו הריני להצהיר  .1

  במכרז. "( מועד להגשה)להלן: "

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

 
לפחות ממועד  וחלפה שנה אחת בפסק דין  ביותר משתי עבירות הורשעוהמציע או בעל זיקה אליו 

 ההרשעה האחרונה ועד למועד ההגשה. 

לפחות ממועד  ולא חלפה שנה אחת בפסק 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

 

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

ברחוב ____________ בישוב/עיר ____________ מר/גב' ______________ שזיהה/תה עצמו/ה על ידי ת.ז. 

וכי יהיה/תהיה צפוי/ה ____________ /המוכר/ת לי באופן אישי, ואחרי שהזהרתיו/ה כי עליו/ה להצהיר אמת 

 לעונשים הקבועים בחוק אם לא יעשה/תעשה כן, חתם/ה בפני על התצהיר דלעיל. 
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 - ינספח  -
 תצהיר בדבר העסקת אנשים עם מוגבלות

 
 במשבצות המתאימות!  Xנא לוודא סימון 

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

 
 

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 המציע"  :א המציע )להלןהנני נותן תצהיר זה בשם ___________________ שהו
אני מצהיר/ה כי הנני מוסמך/ת ולרכישת מסכי מגע  7/2019מס' המרכז הרפואי לגליל במסגרת מכרז עם 

 לתת תצהיר זה בשם המציע. 
 

 :במשבצת המתאימה( X)סמן  

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

 
נדרש  חלות על המציע 8199 ח"התשנ, עם מוגבלות לאנשים זכויות שוויון לחוק 9)במקרה שהוראות סעיף 

 :במשבצת המתאימה( xלסמן 
 עובדים. 100-המציע מעסיק פחות מ

 עובדים או יותר. 100המציע מעסיק 
 

 :במשבצת המתאימה(  Xעובדים או יותר נדרש לסמן  100)במקרה שהמציע מעסיק 
המציע מתחייב כי ככל שיזכה במכרז יפנה למנהל הכללי של משרד העבודה והרווחה והשירותים 

, עם מוגבלות לאנשים זכויות לחוק שוויון 9 סעיף לפי חובותיו יישום בחינת החברתיים לשם
 .ליישומן בקשר קבלת הנחיות לשם –הצורך ובמקרה  ,1998 ח"התשנ

המציע התחייב בעבר לפנות למנהל הכללי של משרד העבודה והרווחה והשירותים החברתיים 
, 1998 ח"התשנ, עם מוגבלות לאנשים זכויות לחוק שוויון 9 סעיף לפי חובותיו יישום  לשם בחינת

)במקרה שהמציע התחייב בעבר  פעל ליישומןהוא פנה כאמור ואם קיבל הנחיות ליישום חובותיו 
 לבצע פנייה זו ונעשתה עמו התקשרות שלגביה נתן התחייבות זו(.

 העבודה, משרד של למנהל הכללי זו פסקה לפי שמסר מהתצהיר להעביר העתק מתחייב המציע
 .ההתקשרות ממועד ימים 30 בתוך, והשירותים החברתיים הרווחה

 
 אישור עורך הדין

 במשבצות המתאימות!  Xנא לוודא סימון 

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

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

ברחוב ____________ בישוב/עיר ____________ מר/גב' ______________ שזיהה/תה עצמו/ה על 
ידי ת.ז. ____________ /המוכר/ת לי באופן אישי, ואחרי שהזהרתיו/ה כי עליו/ה להצהיר 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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 - 'יאנספח  -
 תנאי ניהול המכרז

 

 שאלות הבהרה ומתן תשובות לשאלות הבהרה, עדכונים ושינויים .1

לאיש   אך ורק" WORDבפורמט של " ,באמצעות הדוא"ל בלבדשאלות הבהרה יש להפנות  1.1

 המכרז. וחל איסור מוחלט על פנייה אל כל גורם אחר במרכז הרפואי, בקשר עםהקשר 

המרכז הרפואי שומר על זכותו להשיב על שאלות שהגיעו לאחר המועד האחרון במידה והן 

 בעלות משקל ושיקולי יעילות מחייבים להשיב עליהן.

 הבהרה שיימסרו בע"פ, כדי לשנות את תנאי המכרז. אין בכוחו של כל פרט, נתון,  1.2

המרכז  תשובות, פרטים, מידע, או נתונים שנמסרו בע"פ ו/או בטלפון אינם ולא יחייבו את

רק תשובות ועדכונים שנמסרו בכתב על ידי איש הקשור של המרכז הרפואי, יחייבו  הרפואי.

 את המרכז הרפואי.   

 

 המען והמועד להגשת ההצעות: .2

על המציעים להגיש את הצעותיהם לתיבת המכרזים המצויה במתחם ההנהלה בימים עד למועד 

תמצית תנאי המכרז.  הצעות שלא תהיינה בתיבת המכרזים )מכל  –האחרון המצוין בנספח א' 

 סיבה שהיא( עד לתאריך  והשעה, הנקובים לעיל, תפסלנה. 

 

 אופן הגשת ההצעה: .3

סגורה בלבד ללא ציון פרטי המציע או כל סימן זיהוי  ההצעה במכרז תוגש במעטפה חלקה 3.1

חיצוני אחר. על המעטפה יירשם שם המכרז ומספרו בלבד. בתיבת המכרזים עשויות להימצא 

מעטפות של מכרזים נוספים, לפיכך המציעים מתבקשים להקפיד על רישום שם המכרז על גבי 

 המעטפה.

אחד מנספחיו חייבים להיות חתומים  ההצעה תוגש על גבי מסמכי המכרז בלבד כאשר כל 3.2

כולם בכל עמוד ועמוד על ידי מורשה החתימה של המציע בכתב ברור או בהדפסה. מחיקות 

 שינויים או הוספות עשויים להביא לפסילת ההצעה.

 

 איסור הסתייגות והוספות  .4

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

שקילת ההצעה בהסרתם תוך פרק זמן מוגדר ואף לפסול הצעה המופיעים בה הסתייגויות או 

 התניות או שינויים. הסמכה לתנאים ולתניות

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

 המופיעים במסמכי המרכז.

 

חודשים מן המועד  3הצעת המציע תהיה בתוקף, ותחייב את המציע, לתקופה של  – תוקף ההצעה .5

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.
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 רפואי יהיה רשאי לבקר בכל משרד, , מתקן   המרכז ה – בדיקת ההצעות והמציעים .6

או אתר, המוחזק או 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 

ס להצעות ואף לפסול הצעה במקרה ו/או רנדומלי, ורשאי על סמך מידע שיובא לידיעתו להתייח

 הצורך או אם סבר שמגיש ההצעה לא שיתף פעולה עם צוות הבדיקה או לא מסר מידע כנדרש.

 

לעדי, שלא לקבל המרכז הרפואי יהיה רשאי, על פי שיקול דעתו הב –פסילת הצעות בלתי סבירות  .7

רלוונטי, או אם סבר כי  י היא אינה משקפת מציאות או כי לא הובא בה מידעכל הצעה, אם סבר כ

 המחיר הכלול בה או פרט אחר הכלול בה הנו בלתי סביר.

 פסילת מציע על בסיס ניסיון קודם .8

המרכז הרפואי שומר על זכותו, לפי שיקול דעתו הבלעדי, לפסול הצעה של מציע ו/או לפסול על 

ך חמש השנים הסף מוצר מוצע, בנסיבות שלמרכז הרפואי היה ניסיון שלילי ו/או כושל במהל

האחרונות עם המציע, או עם המותג אליו משויך המוצר המוצע, לרבות בנסיבות של תקלות 

 חוזרות ונשנות עם מוצרי המותג ו/או בנסיבות של תקלות חמורות שאירעו במוצרי המותג.   

 

 הודעת זכייה ותקפותה .9

בכתב  הודעה כהצעה הזוכה, יקבל על כך המציע שהצעתו נבחרה על ידי המרכז הרפואי  9.1

 מהמרכז הרפואי.

ימים או בתוך המועד  14עם קבלת הודעת זכייה, ימציא הספק הזוכה למרכז הרפואי, בתוך  9.2

חתום על ידי חברת אוחר מביניהם, אישור ביטוח בנוסחו במכרז כשהוא הנקוב בהודעה, המ

שאינו וח חתום בנוסח ביטוח. במקרה בו בשלב הגשת ההצעות במרכז הגיש מציע אישור ביט

 , רשאי המרכז הרפואי להתעלם מכל שינוי כאמור.זהה לנוסח במכרז

 

 ביטול זכייה או הודעת זכייה .10

 המרכז הרפואי שומר לעצמו את הזכות לבטל את הזכייה ו/או הודעת הזכייה, כאשר

הספק לא מוציא מסמך לרבות אישור ו/או בטוחה שהמצאתם נדרשת, על פי מסמכי הליך  10.1

 הודעת הזכייה.המרכז, בעקבות 

                                       המרכז הרפואי קיבל מידע על מציע ההצעה או תוכנה, אשר היה משפיע על 10.2

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

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

 קיים ספק סביר, אם הספק יוכל או יהיה ערוך במועד לעמוד בקצב ובהיקף                 10.3

 המחויבים, עפ"י לוחות הזמנים שנדרשו.         

 בעקבות פניית משתתף לאחר שפנייתו נמצאה מוצדקת ע"י הוועדה. 10.4

פיצוי, אף אם נגרם לו נזק מציע שזכייתו בוטלה בהתאם להוראות סעיף זה, לא יהיה זכאי לכל 

 ו/או הפסד.

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

עם מציע שהצעתו דורגה הבאה בתור או לבטל את המרכז או לקבל כל החלטה אחרת עפ"י 

 מסמכי המרכז ועל פי כל דין בהתאם לשיקול דעתו הבלעדי.
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 מרכז ובהצעת הזוכה עיון במסמכי ה .11

 עיון במסמכי המרכז ובהצעה הזוכה יתאפשר לפי בקשת משתתף במרכז בהתאם  11.1

 ימים ממועד מסירת הודעה על תוצאות    30 -להוראות כל דין, ולא יאוחר מ

 ההחלטה הסופית של המרכז הרפואי.         

                           יבמידה ומציע מתנגד לגילוי חלק כלשהו בהצעתו במסגרת הליך עיון אפשר 11.2

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

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

 כסוד מסחרי או סוד מקצועי בידי מציע מהווה     

 הסכמה מצד אותו מציע לראות נושא או נושאים אלו כסוד מסחרי או סוד מקצועי גם    

 בהצעת המציעים האחרים במרכז זה ואלו לא יועמדו לעיונו. המרכז הרפואי יפעל על פי    

 הבנתו לפי כל דין. 

במקרה ותתקבל פניה לפי חוק חופש המידע לעיין בהצעת המחיר של המציע הזוכה,  11.3

פואי ימסור את המידע המבוקש לפונה מבלי הצורך לפנות לזוכה לקבלת אישורו המרכז הר

 לכך.

בהגשת הצעתו נותן המציע הסכמתו המפורשות והבלתי מסויגת לכך שהמידע אודות  11.4

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

 מור. הצורך ליידעו אודות קבלת פניה כא

  ביטול המרכז .12

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

   המרכז הרפואי שומר לעצמו את הזכות לבטל את הליך המרכז, אף לאחר שניתנה         

 הודעת זכיה, כאשר:

 רק שתי הצעות או פחות הוגשו או עונות על כל תנאי הסף. 12.1

 המרכז, במסמכיו, בניהולו, או בבחירת ההצעה הזוכה.התקיים פגם בהליך  12.2

התברר בכל מועד לאחר פרסום מסמכי המרכז שנפלה טעות מכל סוג שהוא במסמכי 12.3

 המרכז. 

 ביטול המרכז.המרכז הרפואי, באופן המצדיק את  חל שינוי בנסיבות, או השתנו צרכי  12.4

    מחירים, או פעליש בסיס סביר להניח שהמציעים או חלקם, תאמו הצעות או   12.5

                  באופן המהווה הגבל עסקי או עבירה על חוק כלשהו או שיש בו כדי לסכל את 

 מטרות המרכז.

 המרכז הרפואי מבקש לבטל את המרכז כדי להתקשר עם מציע שהינו זוכה     12.6

 ( או כדי להשתתף במרכז מרכזי שעורך החשב הכללי באוצר28)3מרכז חשכ"ל לפי תקנה 

 ו/או כל רשות מרכזית של המדינה.

 כדי לבצע התקשרות שלא בדרך של מרכז, על פי כל דין, אם יימצא כי שיקולי    12.7

 יעילות מחייבים.                 

בנסיבות המפורטות לעיל, המרכז הרפואי יהיה פטור מתשלום כל פיצוי למציע כלשהו בקשר 

 לביטול המרכז.

 שונות .13

 מסמכים, המפרטים, התוכניות, הידע והנתונים שנמסרו כל הפרטים, הנתונים, ה 13.1

 "הנתונים"(, הינם רכושו של המרכז הרפואי   –ו/או ימסרו לו לצורך מכרז זה )להלן                         
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 ונמסרו למציעים לצורך הגשת הצעתם במכרז זה בלבד. חל איסור לעשות כל                        

 שימוש בנתונים לכל מטרה אחרת וחל איסור מוחלט להעביר, למסור, לשתף, לתת,                        

 להעניק, למכור ולשתף בכל דרך אחרת צד ג' כלשהו בנתונים.                    

לבתי המשפט וללשכת ההוצאה לפועל בעיר חיפה, ולהם בלבד, הסמכות הבלעדית  13.2

 ביעה ו/או עניין הנוגעים ו/או נובעים למכרז זה.והייחודית לדון בכל ת

 

 המרכז הרפואי לגליל

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


