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ה' כסלו, תשפ"ב
‏9 נובמבר, 2021

[bookmark: שם_משרד]משרד הרווחה והביטחון החברתי 
[bookmark: מספר_המכרז]חוברת הצעה עבור פנייה פומבית מספר 141/2021
	עמוד 1, מתוך 17 עמודים	חתימת מורשה חתימה מטעם המציע (בראשי תיבות):______________
יש לחתום בכל עמוד
[image: לוגו מדינת ישראל]...אגף רכש, מכרזים והתקשרויות
 michrazim@molsa.gov.il | www.molsa.gov.il| אתר ממשל זמין - www.gov.il
רחוב ירמיהו 39, מגדלי הבירה, ירושלים 




[bookmark: _GoBack][bookmark: שם_המכרז][bookmark: שם_המכרז_כולל_אזור]קול קורא לקבלת הצעות למיזמים משותפים לפעילויות פנאי משלבות לאנשים בוגרים עם מוגבלות בקהילה


תשומת לב המציעים מופנת לעובדה כי חלופה מונגשת למסמך זה מצויה בקובץ המפרט
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עמוד 16, מתוך 16 עמודים	חתימת מורשה חתימה מטעם המציע (בראשי תיבות):______________
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[bookmark: נספח_פרטי_המציע][bookmark: נספח_בקשה_להגשה]נספח 	פרטי מגיש הבקשה 
1. שמו של מגיש הבקשה: 	
1. מעמד משפטי ברשות התאגידים (חברה / שותפות / עמותה / עצמאי): 	
מעמד משפטי במס הכנסה: 	
מעמד משפטי במע"מ: 	
1. מספר חברה / שותפות / עמותה / עוסק מורשה: 	
1. שמות הבעלים (במקרה של חברה או שותפות): 	
1. שמו של המנהל הכללי: 	
1. שמות ומספרי ת.ז. של המוסמכים לחתום ולהתחייב בשמו של מגיש הבקשה:
5. שם: _____________ תעודת זהות: ____________
5. שם: _____________ תעודת זהות: ____________
1. כתובתו מלאה של מגיש הבקשה (כולל מיקוד): 	
1. מספרי טלפון: 	
1. כתובת דואר אלקטרוני של מגיש הבקשה:	
1. כתובת אתר האינטרנט של מגיש הבקשה:	
1. איש הקשר מטעם מגיש הבקשה לצורך הצעה זו:	
מספר טלפון: ________________________________________________________
נייד: ______________________________________________________________
מספר פקס: 	
כתובת דואר אלקטרוני:	

	תאריך
	שם החותם
	חתימה וחותמת מגיש הבקשה

	
	ריק
	ריק
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	[image: משרד העבודה, הרווחה והשירותים החברתיים.
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עמוד 13, מתוך 36 עמודים
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נספח  - טופס בקשה להגשת בקשות 
תאריך: 	

* ניתן להוסיף שורות או עמודים, ככל הנדרש או להגיש על גבי דף נפרד ובלבד שישנה התייחסות לכלל השאלות והנושאים המופיעים בטופס.

אני הח"מ ____________________, תעודת זהות ___________, לאחר שהוזהרתי, כי עלי לומר את האמת וכי אהיה צפוי/ה לעונשים הקבועים בחוק אם לא אעשה כן, מצהיר/ה בזה כדלקמן:
הנני נותן תצהיר זה בשם ________________________, שהוא מגיש הבקשה, עבור קול קורא שפורסם על ידי משרד העבודה, הרווחה והשירותים החברתיים, לקבלת הצעות למיזמים משותפים בנושא פעילויות פנאי משלבות לאנשים בוגרים עם מוגבלות בקהילה.
אני מצהיר/ה, כי הנני מוסמך/ת לתת תצהיר זה בשם מגיש הבקשה.

פרטים אודות התכנית המוצעת
1. פירוט כללי אודות התכנית, ובכלל כך: 
· מהות התכנית:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

· עיקרי ותחומי הפעילות המוצעת: 
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

· יעדי התכנית: 
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

· מטרות התכנית:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

· מדדי תוצאה:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

2. השתתפות מבוקשת מכספי הוועדה:____________________________________ ₪
[bookmark: היקף_כספי_כולל_של_התכנית_להסכם]היקף כספי כולל של התכנית: ____________________________________ ₪
מצורף בזאת נספח ד' - תוכנית תקציבית.

3. משך התכנית המוצעת, ומספר המפגשים:____________________________________________

4. כיצד הפעילות כוללת שילוב של אנשים עם וללא מוגבלות:
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

5. מספר המשתתפים בתכנית: __________________________
יש לציין את % האנשים עם מוגבלות ו-% האנשים ללא המוגבלות שבקבוצה:
_____ % אנשים עם מוגבלות
_____% אנשים ללא מוגבלות

6. פירוט אודות האוכלוסייה המשתתפת בתכנית המוצעת:
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
האוכלוסייה בתכנית מתגוררת ב:(יש לסמן)
· קהילה
· דיור חוץ ביתי

גילאי המשתתפים בתכנית: ____________________________________________________________________________________________________________________


7. מיקום הפעילות 
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

האם מיקום הפעילות הינו מונגש בהתאם לחוק שוויון זכויות לאנשים עם מוגבלות, תשנ"ח-1998 ותקנותיו? כן/לא (יש לסמן) ככל שלא – אילו הנגשות נדרשות לצורך ביצוע הפעילות, ומהם לוחות הזמנים לביצוע התאמות ההנגשה?
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
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8. ניסיון המבקש. יש לפרט את ניסיון המבקש בהפעלת תכנית לאנשים עם מוגבלות לעניין זה, "תכניות לאנשים עם מוגבלות" – הפעלת שירותים חינוכיים ו/או טיפוליים ו/או שיקומיים ו/או חברתיים, עבור אנשים עם מוגבלות פיזית, חושית, קוגניטיבית, תקשורתית ו/או נפשית.
[image: ]  אגף מנהל ומשק ומכרזים
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	שם הגוף / הארגון לו ניתן השירות
	פרטים בדבר השירותים או מהות השירות שניתן על-ידי המבקש
	האוכלוסייה לה ניתנו השירותים
	מועד תחילת אספקת השירות (חודש)
	מועד תחילת אספקת השירות (שנה)
	מועד סיום אספקת השירות (חודש)
	מועד סיום אספקת השירות (שנה)
	שם איש קשר
	טלפון נייח ונייד
	תפקיד
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· הריני מתחייב כי מגיש הבקשה יישא ב 50% לפחות מעלות התכנית בגינה מוגשת הבקשה ממקורות פרטיים שאינם ממשלתיים.
· לצורך כך מצורפת בזאת התחייבות חתומה ע"י רו"ח מטעם מגיש הבקשה, בדבר הסכום העומד לרשותו למימון הפרויקט, וכן שסכום זה הוא ממקורות פרטיים ולא ממשלתיים- ההצרה מצורפת בזאת כנספח ה'.


חתימת מגיש הבקשה
	
תאריך
	שם החותם
	חתימה וחותמת מגיש הבקשה

	ריק
	ריק
	ריק



אישור עורך דין
אני הח"מ ________________________, עורך דין מאשר/ת כי ביום _____________ הופיע/ה בפני במשרדי אשר ברחוב _________________ בישוב /בעיר_________________ מר / גברת _________________ שזיהה/תה עצמו/ה על ידי תעודת זהות _______________ / 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.

	
תאריך
	מספר רישיון
	חתימה וחותמת

	ריק
	ריק
	ריק
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