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 224444422סימוכין: 
 
 

 לכבוד
 

 משתתפי המכרז
 
 

 שלום רב, 
 
 

להפעלת דסקים לאוכלוסיות החברה הכללית, החרדית  11/2022מכרז פומבי מס' מכרז מס' -הבהרה הנדון:  
 והערבית, ודסק תעופה ומעברי גבול, לקטיעת שרשראות הדבקה בנגיף קורונה

 

למסמכי המכרז, מתכבדת בזאת ועדת  2 לפרק 2.2 י מסמכי המכרז, לרבות סעיףבהתאם לסמכותה על פ .1
 ותשובות ועדת המכרזים.המכרזים ליתן הודעה למציעים בדבר שאלות שהועברו אל הוועדה בכתב 

 ות בהודעה זו יחשבו לחלק בלתי נפרד ממסמכי המכרז.כל ההבהר .2

 אלא אם נאמר אחרת, לכל המונחים האמורים בהודעה זו תהיה המשמעות שנקבעה להם במסמכי המכרז. .3

ין להסתמך על כל הסבר או פירוש שניתן בעל פה או בכתב או בכל דרך אחרת על ידי מי מטעם ועדת א .4
 שניתן, בכל פורום או צורה שהיא.  המכרזים או על ידי כל גורם אחר, ככל

השינויים היחידים  מהאמור במסמכי המכרז וכן כל הפירושים וההבהרות להם, הינם כמפורט בהודעה זו 
 ו מטעם ועדת המכרזים, ככל שיצאו.בלבד, ובהודעות הבהרות נוספות שיצא

  ה.האמור במסמך הבהרות זז, יגבר כל מקרה של סתירה בין הוראות מסמך הבהרות זה לבין מסמכי המכרב .5

יחתום טרם תחילת או מי מטעמו  במסמכי המכרז כל עובד  2.8.3מור בסעיף בשים לב, כא .6
  בהבהרה זו.המצורף ם לנספח העסקתו על הצהרת שמירה על סודיות וניגוד עניינים בהתא

 

 
 
 
 
 

 ב ב ר כ ה,
 

 אורית אפרתי לב
 מנהלת האגף

   
 
 

 11/2022העתק:  
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  2022-11במכרז נספח 

 

 טופס שמירה על סודיות והעדר ניגוד אינטרסים לעובד חוץ במשל"ט משרד הבריאות
 

 "(העובד)להלן: " שם העובד: ____________________

 ת"ז: ____________________

 "(המעסיק)להלן: " מעסיק: _____________________

 ____________________שנת עבודה: 

 

 כלפי מעסיקו ו/או משרד הבריאות ו/או משרד הביטחון, העובדניגוד בין התחייבויותיו של " הוא ניגוד עניינים"
ובין אם לאו )להלן:  ןובין קשריו העסקיים, המקצועיים והאישיים, בין בשכר או תמורת טובות הנאה כלשה

"( לרבות קשר בינו לבין כל גורם בתחומים שבהם עוסקת העבודה או בתחומים דומים, זולת במסגרת ביצוע קשר"
; ניגוד עניינים משמעו אף חשש סביר לניגוד עניינים כאמור. מבלי עבודתו אצל המעסיקהעבודה ולצורך ביצוע 

אישי קשר או , קיום יחסי עבודה מקצועי קשרלפגוע בכלליות האמור ייחשב כניגוד עניינים, בין היתר, קשר עסקי, 
גופים עליהם עלול להשפיע  )בן משפחה או גוף שיש ליועץ זיקה אליו(, לבין עובדאו בין מי שקשור ל העובדבין 

 .או מי שמחזיק בהם או מוחזק על ידם, בעקיפין או במישרין עובדה
 

 לפיכך, מצהיר העובד כמפורט להלן:
 

החודשים שקדמו למועד חתימתי, לא ידוע לי  12-הנני מצהיר כי נכון למועד חתימתי על התחייבות זו וב .1
על ניגוד עניינים בין קשרי העסקיים, המקצועיים, והאישיים לבין עבודתי אצל המעסיק ו/או מתן 

 "(.השירותיםשירותים למשרד הבריאות במסגרת עבודתי במשל"ט )להלן: "

אהיה במצב של ניגוד  ואינני צופה אפשרות כי כי אינני מצוי במצב של ניגוד עניינים אני מצהיר בזאת .2
עניינים בעתיד הקרוב, בין האינטרסים של משרד הבריאות בקשר לשירות הניתן על ידי במסגרת זו ובין 

 .אלה של כל גורם אחר שאיננו משרד הבריאות

מתחייב שלא להימצא בעתיד במצב של ניגוד עניינים כאמור לא במישרין ולא בעקיפין, ואם אקלע הנני  .3
, לרבות הוראה על לניגוד כזה אודיע על כך מיד לנציגי המשל"ט ואפעל ככל שאלה ימצאו לנכון להורות לי

 .הפסקת עבודתי

מול המעסיק ו/או משרד  הנני מתחייב שלא לייצג אדם או גוף כלשהו בעניין הקשור לשירותים אל .4
 הבריאות, אלא אם כן אקל לכך אישור מראש ובכתב של המעסיק ושל הגורם המוסמך במשרד הבריאות.

חודשים לאחר תום תקופת עבודתי אצל המעסיק, לא אעבוד אצל כל גורם  6הנני מתחייב כבמהלך  .5
משרד הבריאות סיפק עבורו  שסיפק שירותים או טובין למעסיק ו/או למשרד הבריאות ו/או המעסיק ו/או

כל שירות לרבות ייעוץ, כעובד שכיר ו/או עובד קבלן ו/או יועץ ו/או בכל קשרי עבודה ומתן שירותים 
 אחרים, בין אם אספקת השירותים למשרד נבעה מזכייה במכרז ובין אם בפטור ממכרז.

יא לידיעת כל אדם, כל ידיעה לשמור בסוד ולא להעביר, לא להודיע, לא למסור ו/או לא להבהנני מתחייב  .6
 וכל מידע סודי, אשר יגיעו לידיעתי במסגרת מתן השירותים ובתקופת ההתקשרות עם משרד הבריאות

שנים, בקשר לנושאים בהם עסקתי  5בתקופת עבודתי כאמור, או לאחר מכן לתקופה של  המעסיקמטעם 
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צורך מתן שירות במשל"ט קורונה, כחלק מצוות העבודה או אם נחשפתי באקראי, ל יםסודי ואם הוגדר
 למעט לשם מתן השירותים עצמם.  -והכל 

והתחייבותי זו חלה לגבי כל  ,חשף למידע רגיש וסודי של משרד הבריאותיידוע לי שבמסגרת עבודתי א .7
 כאמור. ו/או למעסיק סוגי המידע שיגיעו לידיעתי בתוקף מתן שירותי למשרד הבריאות 

שלעיל, הנני מצהיר ומתחייב כי במשך כל תקופת מתן השירותים למשרד  מבלי לפגוע בהתחייבויותיי .8
הבריאות, ולאחר מכן ללא כל הגבלה בזמן, לא אגלה לכל אדם או גוף, לא אפרסם וכן לא אוציא מחזקתי 
כל מידע ו/או כל חומר כתוב אחר ו/או כל חפץ או דבר, בין ישיר ובין עקיף הכולל מידע סודי של משרד 

 נחשפתי אליו במסגרת השירות האמור, לצד כל שהוא. הבריאות ש

הנני מתחייב כי אם אקבל רשות להשתמש במאגרי המידע של משרד הבריאות ו/או אם אצטרך לעשות  .9
שימוש במידע סודי של משרד הבריאות אשר יגיע לרשותי בקשר עם השירותים, אעשה זאת אך ורק לשם 

רשת בכתב מטעם המשרד. אני מתחייב לפעול בהתאם מתן השירותים למשרד הבריאות ובהסכמה מפו
 , והוראות כל דין הנוגעות לעניין.  1981-הוראות חוק הגנת הפרטיות, התשמ"אל

ללא בקשה  ,אם לציטוט ואם לא לציטוט ,להתראיין/הובהר לי כי אין באפשרותי לשוחח עם עיתונאים .10
על ידי דוברות  מותואיכתב, /דע לעיתונאיכל פגישה, שיחה או מתן מי .מפורשת של דובר משרד הבריאות

 ל בקשר לשירותים. ואישור מראש משל"ט הקורונה, הכ וקבלימשרד הבריאות ו

התחייבויותיי על פי מסמך זה לא תחולנה בהתייחס: )א( למידע שהינו נחלת הכלל או שהפך לנחלת הכלל  .11
דין; ו/או )ג( לצורך שלא כתוצאה מהפרת התחייבותי זו לשמירת סודיות; )ב( לגילוי המתחייב על פי 

 תים;אכיפה ו/או שמירה על זכויותיי על פי ההסכם שביני לבין משרד הבריאות למתן השירו

מילוי התחייבויותיי הנ"ל, כולן או חלקן, עשויה להוות -שאי על מסמך זה, אני מצהיר שידוע לי בחתימתי .12
ואף עשויה להוות הפרת על חוק הגנת הפרטיות  1977-עבירה פלילית מכוח חוק העונשין, התשל"ז

וכי אהיה  ,1996 -וכן חוקים אחרים לפי סוג המידע, לרבות חוק זכויות החולה, התשנ"ו 1981-התשמ"א
 מילוי התחייבויותיי אלו. -צפוי לעונשים הקבועים בחוק בגין אי

ידוע לי כי אדרש לחתום על מסמך זה מחדש בכל שנה קלנדרית בה אעבוד אצל המעסיק ו/או במתן  .13
 שירותים למשרד הבריאות באמצעות המעסיק.
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 אחורה: חודשים  24לתקופה של  העובד לפירוט לקוחות, מעסיקים ועיסוקים נוכחיים וקודמים ש .14

 
 תאריכי ההתקשרות עובדהשירותים שניתנו על ידי ה תחומי הפעילות  שם הלקוח וכתובתו

    

    

 
 
 
 
 

 שוריא

 .את האמור לעיל ומתחייב לפעול בהתאם להוראות התחייבות זוהנני מאשר 

  _____________________חתימה:   :________________"זשם: ___________________  ת
 
 

 הישיר: ______________________ חתימת הממונה
 
 

 תאריך: _____________________
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