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04/06/2024 
   2024/62 מס' הצעת מחיר

 
  30 טיול לל )על האש( כולל כל הציודה  ארוחהמועצה המקומית מבקשת בזה להגיש הצעת מחיר עבור  

 לפי המפורט להלן:כולל הכנה והגשה בפארק קישון  מתנדבי סע"ר  אנשים

 . 28/06/2024הטיול המשוער  תאריך   •
 

 למקום האירוע בפארק קישון עם כל הציוד והאוכל.המציע מתחייב להגיע  •
 
 

 הצעה ללא חתימה וחותמת לא תתקבל.   •
 

ההצעה הינה בגין פריט, המועצה רשאית לבחור חלק מהפרטים או כל הפריטים ולהוסיף כמות   •
 לפי שיקול דעתה, לפי מחיר ההצעה הזוכה ולפי צרכיה. 

 
 . 0524810073עם רכזת ההתנדבות ברשות אימאן מוסא לבירורים נוספים יש ליצור קשר   •

 
 מיום אישור החשבון. 90שוטף+   –תנאי תשלום של המועצה   •
 ההצעה תכלול:  •

 . אדםשיפודי כבש לכל  2 ✓

 . אדםשיפודי פרגית לכל  2 ✓

 . אדםקציצות קבב לכל  2 ✓

 .אנשים 30: )שירי, תירס, קרוב לבן, טחינה, תורקי( ל סוגי סלטים 5 ✓

 .  1/24מ"ל  330קר' קוקה קולה ישראלית פחיות  1 ✓

 .1/24מ"ל   330קר' קוקה פאנטה ישראלית פחיות  1 ✓

 . 1/24מ"ל  200קר' מיים קטן טורקית אלפין  3 ✓

 חב' לחם פיתות.   4 ✓
 

 _________. ס"ה מחיר עבור כל החבילה כולל מע"מ:  •

אין המועצה מתחייבת לקבוע את ההצעה הזולה יותר, או כל הצעה שהיא זוכה, כמו כן המועצה   •
שומרת לעצמה הזכות לבטל ההליך בכללותו או כל חלק ממנו. ולא תהיה לקבלן הזכות לתבוע או  

 לקבל כל פיצויים כתוצאה מכך. 
 

  או במסירה  kniot@deiralasad.muni.ilלדוא"ל:   PDFנא לשלוח את ההצעה חתומה בקובץ   •
 בבוקר.  11:00שעה  09/06/2024ידנית לתיבת הרכש במועצה עד 

 
 שם מלא: ___________ / מס טלפון: __________ / חתימה וחותמת: ___________ 

 
 בכבוד רב  
 וסים עומר

 מנהל הרכש במועצה 


