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 זמנים לעריכת המכרז לוח

 

שעה  27.08.2023תאריך לעד    מועד הגשת שאלות הבהרה: .1

14.00  

 14:00בשעה  05.09.2023עד לתאריך  כרז:ההצעות למ אחרון להגשת עדמו .2

 הזכייה ימים ממועד קבלת הודעתתוך חמישה   :ההסכם על ידי הזוכהחתימת  .3

 1.11.2023בתאריך    מועד כניסת הביטוחים .4

 

 לעיל בהודעה שתימסר למציעים. רשאית לשנות אחד או יותר מהמועדים המועצה
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 םנינייתוכן ע
 
 
 

 ;הצעותע צילהנה הזמ א' מסמך 

   ;יטוחלי הבלוח תגמורט פמ ך ב'סממ

 ;הרבדים על פי סוג כיסויהשירותים ועיקרי  – לפוליסה נספח א' נספח א'

 הצהרת והצעת המציע; מסמך ג'

  ;צתישיניים קבו חסכם ביטוה מסמך ד'

     ;וח להוצאות ריפוי שיניים קבוצתיטיסה בפולי ופה א' צר

  ;חבר המועצהו לו/א רבה לעובדי הרשותהצהרה בדבר העדר קי   1נספח 

         ;ניסיון תביעות   2נספח 

      ;ניםעניי ניגודהיעדר בדבר  תצהיר   3נספח 

 ;1976-"ושלתם ציבוריים, אות גופיוק עסקעניין חתצהיר ל   4נספח 

 .מעמד משפטי וניסיון המציע רבר בדתצהי  5נספח 
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 3202/34מבי מס' להציע הצעות למכרז פונה הזמ

 לביטוח שיניים קבוצתי לעובדי המועצה המקומית מבשרת ציון ובני משפחותיהם
 
טים ם המפורים בתנאימדמציעים העו אתבזזמינה מ (המועצה )להלן: מועצה מקומית מבשרת ציון .1

 5ל ש ופהלתק יהםחותובני משפועצה די המשיניים קבוצתי לעוב לעריכת ביטוח הצעות להגיש מטה

ן: במסמך ונספחיו )להל רטיםהמפו בהתאם לתנאים והכל 1.11.2023החל מיום  ופותרצ שנים

  .("המכרזמסמכי "

לחתום הזוכה ש דרכם שעליו ייוההס יו,לים את תנאי המכרז, מסמכין במסמכים הכוללעי ןנית .2

   . zion.org.il-www.mכתובת: ב מועצה"(, באמצעות אתר המסמכי המכרז": לן)לה

 .כרזורק על גבי טפסי המ הצעות למכרז ניתן להגיש אך .3

 : )תנאי סף( מכרזבם להשתתף אישר .4

 .טוחבי ברותח

כניס הלהעתקים, יש  2 -מים ע"י המציע בותם כל מסמכי המכרז כשהם חת, יחד עאת ההצעו .5

ים ש להכניס לתיבת המכרזעטפה ימאת ה ".34/2023ס' מי ומבמכרז פליה מצוין "למעטפה סגורה שע

 . 14:00בשעה  05.09.2023 םליועד  מבשרת ציון, 1החוצבים חוב ה, ברמועצבמשרדי ה

 .אחרתבדרך אישית. לא תתקבלנה הצעות במסירה למסור  ת ההצעות ישא .6

 א.הצעה שהי כל ר אוה הזולה ביותההצע בל אתה מתחייבת לקמועצאין ה .7

למכרז הם יתר הפרטים המחייבים ביחס לבד. התנאים וב ניראשוולי ילה מידע כלזו מכעה דומ .8

ין האמור ו אי התאמה בין האמור במודעה זו לבה של סתירה ארהמכרז. במק במסמכיכמפורט 

 המכרז.מסמכי וראות במסמכי המכרז, תגברנה ה

 

 תמיר פרץמר                

  כ"ל המועצהנמ              

http://www.m-zion.org.il/Index/?nodeId=1135
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 'מסמך א

 תוציע הצעהזמנה לה

 כללי .1

 הסף יתנאבומדים יעים העמזמינה בזאת מצ( "המועצה)להלן: " מועצה מקומית מבשרת ציון .1.1

ם בהתאהכל , ו"(מסמכי המכרז)להלן: "ונספחיו על כלל צרופותיו זה  מכרזובדרישות שנקבעו ב

  לאמור במסמכי המכרז. 

, ותחייב אותו, ע"י המבטחתהיה חתומה , "(הביטוח חברת"ן: ל)לההמבטח גש ע"י וה תהצעה .1.2

, ישראל עסקי ביטוח במדינתבת לעסוק כדין יביטוח המורש הינה חברת ,הלצורך ז טחמבה

 .וח הכלולים במפרט זהנפי הביטותם עובא

אשר תזכה במכרז,  יטוחבה חברתע"י  העצמולן נתיי, כםתקופת ההסרך כל שירות לאוהמובהר כי,  .1.3

  .בידומעעובד יתקיימו יחסי  לא המועצהן ביל הנובי

 

 תנאי סף .2

, יםהבא התנאים ההצעה, בכלהעומדים, במועד הגשת  יעיםצמרשאים להשתתף במכרז זה  .2.1

ות ישות הקבוערוהמסמכים המפורטים להלן והעומדים בדרים ישוכל האת אוימציאו  במצטבר,

 בהם:

 .ביטוח ותחבר .2.1.1

ובענף מחלות  שיותית אתאונו :פיםבענוקף ת ברמבטח  וןישיר להם אשר .2.1.1.1

 .ואשפוז

 5להחזר הוצאות ריפוי שיניים לפחות קבוצתית בפוליסה מבטחות אשר  .2.1.1.2

   .פוליסהכל ם בחיוטבמ 200קיימים לפחות  םם אשר בהרייציבוגופים ( שה)חמי

 

 שיש לצרף להצעהים ספנו כיםמסמ .3

 .דרםמג לחרוגולא  "במצה טפסיםגבי ה לעהצעתם להציע ים המציעים מתבקש .3.1

בלוח טות המפור ובהחישוב דמי הביטוח, יהיה לפי חישוב ברוטו לתשלום, כולל כל הרחבות הח .3.2

 , בדף ריכוז הפרמיות.זה זכרבמ נספחיוו יטוחמולי הבתג

 .ודת עוסק מורשהעת .3.3

נסה הכפקודת מס  בדבר ניהול ספרים כדין בהתאם להוראות "חואו ר מהד שואישור תקף מפקי .3.4

 .1975-מוסף, התשל"ו רךע חוק מסנוסח חדש[ ו]

 .במקורניכוי מס  בדבראישור תקף  .3.5

 .במכרז םהכלולי טוחהבי פינע בכל תוקף בר ,פעילה בישראל מורשה ביטוחחברת ל שיוןיר צילום .3.6

 .במסמך ג'ת שמיופרה יכוז, וכן, רפחיוונס מסמך ב'במחירי הכיסויים המפורטים  .3.7

  .1נספח בח המצורף וסבנ ועצהר המלחב ובדי הרשות ו/אוערבה לקיר בדבר העד ההרהצ .3.8

 .3נספח בבנוסח המצורף  יםתצהיר בדבר היעדר ניגוד עניינ .3.9

 .4נספח בבנוסח המצורף  7691-ו, תשל"ציבורייםת גופים תצהיר לעניין חוק עסקאו .3.10

שגיאה! מקור ההפניה סיון כנדרש בסעיף ת הנילהוכח) מציעבדבר מעמד משפטי וניסיון התצהיר  .3.11

 .5נספח ב(, בנוסח המצורף לעיל לא נמצא.

 .חתימה בחברת הביטוחהו עורך דין באשר למורשי ון ו/אשבח אישור רואה .3.12

 .יע, חתומים ע"י המצפורסמוההבהרות, ככל ש סמכימכל  .3.13

 ז חתומים בתחתית כל עמוד. המכר מסמכיכל  .3.14
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 עתם.ול דשיק יחומר נוסף לפ המציעים רשאים לצרף .3.15

 

 םהבהרות ושינויי .4

ו/או נים, מכל מין וסוג שהוא ותיקוויים להכניס במסמכי המכרז שינעת,  , בכלתרשאי המועצה .4.1

 יכלאלו הכלולים במסמת או הוראות נוספות ישואו דר/דע נוסף וות ו/או מימסמך הבהר לפרסם

ן ת ובימכוסומה ותישות הררישפי ד, בין על התיוזמן ב, ביהבלעדי העתשיקול ד זאת לפיו המכרז

 .עצה, אשר יפורסמו באתר האינטרנט של המוםהמשתתפילות בה לשאבתשו

ו ספק כלשהו או אי התאמות ו/או יהיה ל/אם ימצא המציע במסמכי המכרז סתירות, שגיאות ו .4.2

 27.08.2023ליום  דע ,המועצללפנות בכתב הו, עליו לשו פרט כשל סעיף אבקשר למובנו המדויק 

 .Zion.org.il-suzanak@M לכתובת: א"לודעות מצאברה[ הבה לותשאשת ]מועד הג 14.00שעה 

 .02.5348519 :בטלפוןה מועצה אצלקבלה יש לוודא כי הפניה הת

שם המסמך ומספר עמו, מספר המכרז, צירת קשר לי וןהמציע את שמו המלא וטלפבפנייתו יציין  .4.3

 כםהסלעניין ה מבנה הבא, תוך הפרדה בין שאלותבגשו ות יולא. השאלתות שונמכו ף אליועיהס

 ניין המכרז:עללות אוש

 שאלה סעיף כםהס/מכרז # 

1.     

2.     

ל ט שרנבאתר האינט תפורסמנהכאלה, ת ההבהרה, ככל שתהיינה שובות, ביחד עם העתקי שאלות .4.4

לות אש. מסמכי ה(פונהההות זר דבט בללא פירושאלו ו/או תמציתן ), בצירוף השאלות שנהמועצה

להצעה התשובות ת מסמכי ל מציע לצרף אועל כ המכרז נפרד ממסמכי שובות יהוו חלק בלתיוהת

 עמוד שלהם. ולחתום על כל 

תייחס תלא  המועצהעת ש כללהתייחס לכל פניה ופניה. ב המועצה תל כדי לחייב אאין באמור לעי .4.5

 . כלשונו זרמסמכי המכבתוב ת הכשארה חשב הדבר כדחיית בקשת המציע /ילפניה י

 מציעיםל ו הסבר שיינתנולכל פירוש ו/א תראיחאה אינ המועצה כי בהר בזאתלמען הסר ספק, מו .4.6

. הצעומה"( יחייבו את הבהרותקונים שנמסרו בכתב )להלן: "ינויים, תשובות ותי, ורק שפהבעל 

 רוהאמיגבר , יםוריהמק כרזהמות ובין מסמכי ור במסמכי ההבהרל סתירה בין האממקרה שבכל 

רה מור בהבהיגבר הא ן עצמם,וביות בהרהה מסמכי של סתירה ביןמכי ההבהרות. במקרה במס

 המאוחרת יותר.

 
 םצעה הזוכה ובירור פרטית ההבחיר .5

  ך ג'.שבמסמהפוליסות  מחירי לסיכוםאם התב תיבחרההצעה הזוכה בכפוף ליתר הוראות המכרז,  .5.1

עתם, נות למציעים לצורך בירור פרטי הצפלך, צורהי לפתה ול דעיקושה תהיה רשאית לפי מועצה .5.2

 סיונו.יו וניכישורציע ל המיטוחים ובירור פרטים עמפרט הברישות צעה לדהה התאמת

 א.היש יותר או כל הצעה אחרתת לקבל את ההצעה הזולה בחייבה מתמועצאין ה .5.3

 

 קופת הביטוחת .6

 .(" ביטוחה תפ"תקו :לןלה) תשנים רצופו 5בת  יהיה לתקופה חהמבוטביטוח  .6.1

 

mailto:suzanak@M-Zion.org.il
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 הגשת הצעות .7

 .מועצהה לאתר האינטרנט שבשלום ללא תן ז ניתן לעייבחוברת המכר .7.1

 הכנת ההצעה: פןוא .7.2

. המכרז רתחוב את לפרק איסור חל. המכרז חוברת ל גביע להגיש יש למכרז ההצעות תא .7.2.1

 . רקהופ כי שנמצא רתחוב גבי על שהוגשה הצעה לפסול הזכות הורשמ המועצל

)מקור והעתק( ובקובץ  שני עותקים חתומיםתוגש ב סמכיהספחיה ומההצעה על כל נ .7.2.2

י מכסמכלל של  ודף על כל דף ותמתחבו חתימהבלחתום  ציעעל המ .PDFמט דיגיטלי בפור

 .כךמיועד לאחר ה םוובכל מק המכרז

 ל כל מסמכי המכרז.יע לצלם העתק נוסף שהמצעל  .7.2.3

 מציע בלבד.המטעם  החתימה עה יחתמו מורשיהצה לע .7.2.4

 בגוף בין, המכרז בחומר הסתייגות או הערה, מחיקה, תוספת, וישינכל  שוםרל ןאי .7.2.5

 לא נתבקש אלש הכז רישום כל .שהוא אחר אופן לכב או לוואי בתכבמ ובין המסמכים

 .ההצעה לפסילת יאלהב ללווע מועצהה את בייחי

ת כנא, הכרוכות בהוהסוג שמין וכל , מל ההוצאותי כ, כאת, למען הסר ספקר בזמובה .7.2.6

 יע בלבד. למכרז ובהשתתפות במכרז תחולנה על המצה ההצע

 הגשת הצעות:ואופן מועד  .7.3

שלא , עטפה סגורהס למהכניישורים והמסמכים יש להא יתרו ,לעילכמפורט  ,ההצעאת ה .7.3.1

שיניים לביטוח  34/2023מכרז פומבי מס' "יה כתב עלי כלשהם, שיייהוי זסימנתישא עליה 

 ."ותיהםת ציון ובני משפחמית מבשרעצה המקודי המוי לעובקבוצת

 ', ברחוןיצשרת מועצה מבלתיבת המכרזים הנמצאת ב הכניסיש לה ת ההצעת מעטפא .7.3.2

 14:00 עהשב 05.09.2023 מיוםר יאוח לאית בלבד, , במסירה ידנמבשרת ציון, 1החוצבים 

  .]המועד האחרון להגשת הצעות[

 קבל. לא תת לאחר המועד דלעיל שתוגש עהצה .7.3.3

 ילת ההצעה.רום לפסבכל דרך אחרת יגר או בדוא הצעהה משלוח .7.3.4

ון האחר ועדהמ יך אתאר, לההבלעדי התאת הזכות, לפי שיקול דע הלעצמ תשומר המועצה .7.3.5

 .של המועצהר האינטרנט תאב םסרפושתבהודעה ספת, ז לתקופה נולמכר הצעותלהגשת 

יום  180פה של רטיה במשך תקופעל כל בתוקפה יחשב כעומדת ע תיהצעת המצ: תוקף ההצעה .7.4

ל רוש מהמציעים להאריך את תוקפה שדל תהא רשאית המועצהו ת,ת ההצעוהאחרון להגש מהיום

 .עיםעה בכתב למציהודמתן די ל ירש, עהנד כלכ הצעהה
 
 פורט בתנאי הפוליסה המצורפתח מהביטודמי  תשלוםן אופ – סדרי  תשלומיםה .8
 

 )צרופה א'(הפוליסה המצורפת אי בתנרט פוכמ – בטוחיםמה על כל ים החליםילכלם טוחיבי יםנאת .9

 

ילדיהם ידוע/ה בציבור וכל  אוו/או בן/בת זוגו ו/ )המועצה( ל בעל הפוליסהאצ עובד/ת – חהמבוט .10

עובדים , וכן ל ידי בעל הפוליסה למבטח מעת לעתברשימת המבוטחים המועברת עפורט י אשר שמם 

ורט בסעיף זה כמפפחתם שוח וכל מהביטת ופתק יסה במהלךהפול בעל צלעבודתם אסיימו את  אשר

היות מבוטחים לומשיך להו טופס בקשה אמילו במועד סיום עבודתםמבוטחים בפוליסה  שהיוובלבד 

 ם.לאחר סיום עבודת בפוליסה
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 רושיא .11

יים ללהכהתנאים  ה להסכמתו לכלוהצהר רף מהווה אישורהמצו חתימת המציע על האישור .11.1

 על ידי המציע בגוףין צושת הערה לולכ במפרט,ת טורפוהמת סוליאי הפולכל תנלעיל והאמורים 

 יהיה הקובע. המקוריוהנוסח  תלטומביד ובין בדפוס, תהיה בטלה ו המפרט בין בכתב

 מועצההדיע לנו ננו מאשרים כי אם תוה צהועמעובדי הל שינייםכת ביטוחי שת הצעה זו לעריבהג .11.2

 שה חדשיםולשעותנו תוך צם באמביטוחיה פ על עריכתע"ב או בהודעה פקס תבכתב, באמצעו

התאם לכל ודעה בבהשיקבע אריך כנס הביטוח לתוקף בתשת הצעה, יילהג נקבעמועד האחרון שמה

 מפרט זה.תנאי 

 

 הודעה לנדחים .12

במכרז על אי  פיםליתר המשתתדעתה הבלעדי, קול שילפי  דוא"לב פקס, אובתודיע, במכתב,  המועצה

 מכרז.תם בייזכ

 

 כשיר שני .13

 תנאי פי ועל דין כל פי על לה תהעומד זכות לכל ובנוסף, מועצהל העומדת זכות מכל עורלג ילבמ .13.1

  .שני ככשיר, הזוכה ההצעה שלאחר במקום שדורג המציע על להכריז יתרשא התהי, המכרז

 ההזוכ םע ההתקשרות הסכםאת תו של הזוכה ו/או ביטלה ייזכ תא המועצה הטלבי שבו במקרה .13.2

כשיר שני. להתקשר עם המציע שהוכרז כ ,יבתיח לא אך, המועצה תירשא אתה, אשהי סיבה מכל

ימים  5ההתקשרות תוך  םהסכהשני לחתום על ר שיתחייב הכלעשות כן, מ המועצהאם תחליט 

 חדש זכרמל יציאה תחת וזאת, המועצהדי י בע עלאשר יק ממועד ההודעה על כך או במועד אחר

 .בהתאמה נישהשיר כה על ווליח הוכהז על החלות וההוראות

 .הלאה יר שלישי וכןעל כשגם הבלעדי להכריז  תהיה רשאית בהתאם לשיקול דעתה המועצה .13.3

 לעיל, בהתאמה.  13.2 בדרישות המפורטות בסעיףוספים יעמדו ים הנירהכש

 

 יותזכושמירת  .14

כנת לשם ה שתתפיםלמהמכרז מושאלים י כמ. מסהעצמולרות ז שמומכרבמסמכי הכל הזכויות 

ובמידע רז וש במסמכי המכימלעשות כל ש , והמשתתפים במכרז לא יהיו רשאיםשתןהצעותיהם והג

להעתיק מסמכים אלה  יארש ףין משתתנה והגשת הצעה למכרז זה. אפורט בהם, אלא לצורך הכהמ

 רת.חא הלכל מטרם בהש ירם לצד ג' כלשהו ו/או להשתמו/או להעב

 

 גילוי הצעת המציע  .15

 צהמועהים, אם ם אחרבהגשת הצעתו מביע המציע הסכמתו מראש לגילוי הצעתו בפני מציעי .15.1

. המציע במפורשבבחינת סוד מקצועי או מסחרי, שעליהם הודיע  פרט למידע שהינותידרש לגלותה, 

כל דין  פי יב עלחומ שפרסומם ל,עיסעיפים ו/או מסמכים כאמור ל מובהר בזאת כי לא יהיה בציון

 .מועצההב את יכדי לחי

 להותיר חסוייםע אותם ביקש המציסמכות להחליט לגלות פרטים ש מועצהללמציע כי  ידוע .15.2

טים אלו, פרמסור וונתה לאת לאחר שמסרה למציע הודעה על כבהתאם לשיקול דעתה הבלעדי, וז

 .זה ייןענב ו מי מטעמהא/ו מועצההטענה ו/או דרישה כלפי ולמציע לא תהיה כל 

צעתו, תקבל את בקשת המציע בדבר הסתרת החלקים החסויים בה מועצהככל ש מובהר בזאת כי .15.3
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 .זה, יהיו חסויים בפניו של מציעים אחרים שהוגשו למכרז לקים בהצעותהחהרי שאותם 

 

 שונותהוראות  .16

 את מועצהה עצמהרת לבהיקף כלשהו וכן שומהמציע שתמש בשירותי ינה מתחייבת להא מועצהה .16.1

 ל פיוע, הכל לפי שיקול דעתה הבלעדי והמוחלט שירותיםל את היקף היו/או להגד להקטין תזכוה

 .מכרז זה מושא שירותיםבביצוע ה ם הקשוריםייאילוצים תקציב

יר חמהעילה לתביעה להגדלת  זוכהלה תקנ אל יםרותהשיהגדלה או הקטנה של היקף הזמנת  .16.2

 דרישהאו תביעה ו/או /על כל טענה ומראש  רותמוע והמצי ,אחרת תביעההציע במכרז, או לכל ש

 בעניין זה. מועצהה כנגד

יש לו את כל הידע, הכישורים כי רז כמוה כאישור מכל המציע והשתתפותו בהגשת הצעתו ש .16.3

 ם מושאתירושיאת הספק מכל בחינה שהיא ל וגלא מס, וכי הווהיכולות המקצועיות והאחרות

 .סכםההו המכרז במסמכימפורט המכרז, הכל כ

נתונים יע והשתתפותו במכרז כמוה כאישור וכהצהרה כי המצגים ו/או הצהגשת הצעתו של המ .16.4

 מועצהלבמסמכי המכרז אומתו ונבדקו על ידו, וכי  מועצההידי  ר נמסרו לו עלאשאו הפרטים /ו

 יםמצג טים ו/אוו/או פר לפי המציע בגין נתוניםתהיה כל אחריות ו/או חבות כ לא הטעממ ו מיא/ו

 לו.א

ו או לפרטים ר בזאת כי כל טענה בדבר טעות או אי הבנה בקשר לפרט כלשההלמען הסר ספק, מוב .16.5

 שת ההצעה.המכרז לא תתקבל לאחר הג טיכלשהם מפר

לצורך הגשת הצעתו, ומתחייב  שלאמקצתם לם או י פניה זאת כוה שימוש במסמכלא יעשהמציע  .16.6

 נייה.הפלשמור על סודיות פרטי 

ת עד האחרון להגשמות מסמכי המכרז עד לאלתקן ל דעתה שיקו ילפ יתשאהרשות תהיה ר .16.7

 .וןבכל מועד שתמצא לנכ המכרזטל לב ואף סם באתר המועצההתיקון יפורעות ובלבד שההצ

 

 םללייים כתנא .17

 חלהדין ה .17.1

ההצעות תערכנה  מעת לעת., בנוסחם דה והשומרוןהחלים באזור יהו ניםלדיהליך זה כפוף 

י מתאים לצורך יעוץ משפטייחשבו כמי שקיבלו  המציעיםדין, וה בהתאם לכל שנוגות

 ת.בהליך והגשת ההצעו םתפוהשתת

 שיפוט תנייתה .17.2

 .בירושליםנים מקומיים ילענישפט בבית המ כל עניין הנוגע להליך זה יידון אך ורק

 טיבהה מהורא .17.3

טיבה מגבר ההוראה הת ם,וראה מהוראותיהה ןרז או ביסתירה בין מסמכי המכ בכל מקרה של

 י. עדהבל העל פי שיקול דעתו מועצההשל  ה, לפי פירושמועצההעם 

 ת בהליךהוצאות ההשתתפו .17.4

בגין  מועצהמ ישיפוי לכל הא זכאיישא לבדו בהוצאות השתתפותו בהליך, ולא י שתתףהמ

 הוצאות אלה.

 בודדת עהצה .17.5

, או במשתתףששולט י מ ור לעיל חל גם עלמבלבד. הארשאי להגיש הצעה אחת תף שתכל מ
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יהיה  . לצורך כךמשתתףב גםידי גורם שלישי השולט , או הנשלט על ידי המשתתףהנשלט על 

 .1968-"חתשכה למונח "שליטה" המשמעות שניתנה לו בחוק לניירות ערך,

 

 

 

 בכבוד רב, 

 ןשרת ציומועצה מקומית מב
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 מסמך ב'

 וחמפרט לוח תגמולי הביט
 הביטוח  גמולילוח ת

(  והינם צמודים 15.06.2023–מו ב סואשר מועד פיר 2023)על פי מדד מאי   01.06.2023 ן נכונים ליום מים בטבלה שלהלכוהס
 לשינוי במדד המחירים לצרכן וכוללים מע"מ.

 מריםטיפולים מש
 -שיפוי  דברי הסבר בפוליסהפירוט הכיסויים  קוד טיפול 

גבול 

אחריות 

מבטח ה

"ח( )בש

בפניה 

לרופא 

 נואיש

 בהסכם *

אישור ך בצור

 המבטח מראש

D0150000  טופל מ -הערכה מקיפה של הפה
 מוכר /ש חד

בדיקה אחת בשנת ביטוח, 
בדיקות בתקופת  3מקסימום 

 ביטוח.

 לא 69

D0210000 לא 245 פת הביטוח. חד לתקוצילום א או לחילופין א    טטוס מלצילום ס 

D0330000 לא 124 י  פנורמום ציל 

D0270000 לא 29 שש פעמים לשלוש שנים חדצילום נשך א 

D0220000  לא 29 שלוש שניםמים לפעשש  צילום פריאפיקלי 

D1110000  בוגר. הסרת רובד, מ -טיפול מונע
וע ומשנן מים במשנן קבאבנית וכת

 רמעב

יטוח , ארבע ישיבות בשנת ב
דש בין ישיבה בהפרש של חו

 לישיבה

701  לא 

D1120000 ית בד, אבנהסרת רוילד.  -ע נטיפול מו
 וכתמים במשנן ראשוני ומשנן מתחלף

מכוסה שתי ה שנ 12לילד עד גיל 
 נת ביטוח .ישיבות בש

 לא

D7140000 וף, עקירה , שן שבקעה או שורש חש
 שן אחת

 לא 180 ירה אחת לשן לתקופת הביטוח  קע

D7140010  חשוף, עקירה , שן שבקעה או שורש
 שניה באותה ישיבה שן

 לא 135

D7210000  עקירה כירורגית , שן שבקעה לחלל
 הפה, הדורשת הרמת מתלה   

ה אחת לשן לתקופת הביטוח  ירעק
** 

 כן 425

D7220000  ה ברקמה ן כלואש -עקירה כירורגית
 רכה

 כן 425  

D7240000 במלואה כלואה  שן -ת עקירה כירורגי
 ברקמה קשה

 כן 425  

D3410000 ןש -אפיקואקטומי, כריתת חוד השורש 
 קדמית, כולל סתימה רטרוגרדית

 כן 400 אחד לשן לתקופת הביטוח

D3421000 שן  -כריתת חוד השורש, אפיקואקטומי
טוחנת, שורש ראשון, כולל סתימה 

 רטרוגרדית

D3425000 שן  -ואקטומיכריתת חוד השורש, אפיק
מה רש ראשון, כולל סתימלתעה, שו

 רדיתרטרוג

D3426000 כל , אפיקואקטומייתת חוד השורשרכ ,
 שורש נוסף באותה שן

 כן 200

D3920000 כן 180 אחד לשן לתקופת ביטוח יהקצהמיס 
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D7510000  קמה רכה ר -חיתוך וניקוז מורסה
 בחלל הפה

 לא 205 ן לתקופת ביטוחלש אחד

D3450000 לא 180 אחד לשן לתקופת ביטוח כריתת שורש 

D3220000 לא  ועה,רה או קבשינ קיטוע מוך שן
 כולל סתימה סופית

רק לשיני חלב , לא כולל סתימה 
 צילומים ללסופית, כו

 לא 175

D3230000  ילוי בחומר שן נשירה, מ -טיפול שורש
 ופיכולל שחזור סנספג , לא 

ה למבוטח בוגר , במצב בו לא בקע
 שן קבועה מתחת לשן החלב

 לא 430

D3310000 ולל כ לא, שן קדמית- שורש טיפול
 פי ר סושחזו

ן לתקופת טיפול שורש אחד לש
ם הביטוח על פי צורך רפואי המודג

 בצילום אבחנתי ** 

 לא 430

D3320000 ן מלתעה , לא כולל ש-טיפול שורש
 סופי  שחזור 

 - 1 תעלה
430 

 לא

D3320000 לא כולל שן מלתעה -טיפול שורש ,
 שחזור סופי  

שתי 
עלות ת

580 

 לא

D3330000 לא כולל תשן טוחנ-שורש  ולטיפ ,
 זור סופי  שח

 לא 740

D3339000  לא 740 ת ויותרולתע 4 -טיפול שורש 

D3346000 יאושר על פי חידוש טיפול שורש  ן קדמית ש -חידוש טיפול שורש
רפואי המודגם בצילום צורך 
במידה וקיים תהליך  אבחנתי,

הנראה  דלקתי סביב חוד השורש
פול , טיה צילום אבחנתי לפניב

בשן,  מתהליך דלקתי כתוצאה
 מבעיות חניכיים.** 

 כן 430

D3347000 1תעלה  ן מלתעה ש -שורשטיפול ש חידו - 
430 

 כן

D3347000 שתי  לתעה ן מש -חידוש טיפול שורש
 -עלות ת

580 

 כן

D3348000 כן 740 ן טוחנת ש -ול שורשפחידוש טי 

D3349000 כן 740  תעלות 4 -ול שורש דוש טיפיח 

D2140000 שנן מ,    1משטח  -שחזור אמלגם
 ראשוני או קבוע

 לא 205 שן בשנה. כלסתימה אחת ל

D2150000 שנן משטחים, מ 2 -שחזור אמלגם
 ראשוני או קבוע

D2160000 משטחים, משנן  3 -שחזור אמלגם
 ני או קבועראשו

D2161000 משנן שטחים, מ 4 -שחזור אמלגם
 ועראשוני או קב

 
 
 
 

D2330000 שחזור מרוכב על בסיס שרף, אקריל-
 , קדמי1משטח 

ל שן בשנה , לכשתי סתימות 
 שיניים קדמיות ואחוריות ב

 לא 240

D2331000  לייס שרף, אקרמרוכב על בסשחזור-
 משטחים, קדמי 2

D2332000 ר מרוכב על בסיס שרף, אקרילזושח-
 קדמימשטחים,  3

D2335010 4-,אקרילבסיס שרף על כברור משחזו 
 משטחים או יותר,  קדמי

D2391000  יס שרף / אקריל בסשחזור מרוכב על
 , אחורי 1משטח  -

D2392000  / אקריל שחזור מרוכב על בסיס שרף
 טחים, אחורימש 2 -
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D2393000 בסיס שרף / אקריל  רוכב עלשחזור מ
 חורימשטחים , א 3 -

D2394000 אקריל  בסיס שרף על כברור משחזו /
 תר , אחורימשטחים או יו 4 -

D2951000 חיזוק השחזור. לפולפרי -פין פרה סף לשחזורלכל שן, בנו -םאחיזת פיני
 מה.פינים לשן לסתי 3עד 

 לא 35

D2930000 ן ש -כתר טרומי מפלדת אל חלד
 נשירה

שנה, בשיני חלב  12לילד עד גיל 

פן אוב שולםי            בלבד.   

וב זר תשלום כנקפרטי ויוח

נו בעמודת ההחזר אצל רופא שאי

 בהסכם*

 לא 205

D1351000 טיפול אחד לכל שן בתקופת ביטוח,  איטום חריצים, לכל שן
ים שנה, בשיני 16לילד עד גיל 

 4,5,6,7וריות שמספרן קבועות אח

 לא 62

D9110000 לא 70 ח.טובישני טיפולים בשנת  שיניים פול בכאבט -עזרה ראשונה 

בלילה טיפול עזרה ראשונה  פול בכאב שיניים ט -ראשונהעזרה   
למחרת  08:00ועד  20:00ת בשעו

ישולם באופן ו/או בימי חג ושבת.  

כנקוב  פרטי ויוחזר תשלום

שאינו רופא ת ההחזר אצל בעמוד

 בהסכם*

030  לא 

D9220000 ם, הרדמה כללית לטיפול שיניי
 עד שעה-ות מרדיםבנוכח

חולים  בבית ה למבוטח בוגרסוכמ
ציבורי כחלק מטיפול שיניים 

ויוחזר  טיישולם באופן פר מכוסה.

וב בעמודת ההחזר תשלום כנק

אצל רופא שאינו בהסכם* אחד 

  בתקופת ביטוח

 כן 600

D9221000 מורכב,  הרדמה כללית לטיפול שיניים
 שעה למע -בנוכחות מרדים

D9230000 ל לא כולל טיפו, ה, כולל ניטרוסגזיאנל
 טלי דנ

 גז צחוקיכוסו שלושה טיפולי 
 14בשנת ביטוח, לילד עד גיל 

שנה, בעת קבלת טיפול שיניים 
כוסה על פי הכיסויים המפורטים מ

 פן פרטים באוישול בפוליסה. 

תשלום כנקוב בעמודת  ויוחזר

 אצל רופא שאינו בהסכם* ההחזר

 לא 185

ר הנקוב תשלום בפועל לפי חשבוניות, אך לא יותר מסכום ההחזה הגובטח יהיה בבולמהחזר המבטח  - סכםבה שאינולרופא *י
 לה לעיל לצד כל טיפול.טבב

 מומחה. לטיפול מאושר מראש לביצוע על ידי 50%תוספת של ** י
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 יודונטיים(יכיים )פרטיפולי חנ

 כיסוייםפירוט ה קוד טיפול 

 בפוליסה

צורך  ריות המבטחחאגבול  -פוי יש רדברי הסב

באישור 

המבטח 

 מראש
השתתפות     

עצמית של 

טח בוהמ

 )בש"ח( 

החזר 

המבטח 

)בש"ח ( 

בפניה 

לרופא 

שאינו 

 בהסכם*  

D0180000 ת פריודנטליכה הער
טופל מ-מקיפה

 חדש/מוכר

בתקופת  בדיקה אחת
 יטוחב

 לא 77 77

D4355000  שלוהסרה הטריה 
 ההפכל פלאק ואבנית ב

בחון לשם הערכה וא
 מקיפים 

בנוסף למכסה 
התקופתית בנספח 

י ולטיפהמשמר,יכוסו שני 
ת אבנית בתקופת הסר

ביטוח. הטיפול יבוצע 
במרפאת מומחה 

 למחלות חניכיים.

 לא 116 116

D4341000  סילוק אבנית והקצעת
שיניים  4-שורשים

 30ויותר, לישיבה, 
 דקות

קופת לתשיבות ארבע י
 ביטוח 

 לא 122 122

D4240000  הרמת מתלה עם
 4 -החלקת שורשים

שיניים ויותר, רבע פה      

 לופיןחיו לא

הגבלת המבטח הינה 
להרמת מתלה עם 

או החלקת שורשים 

יכיים לניתוח חנלחילופין 

 ** וב עצם עיצלל הכו
אחת לתקופת הביטוח 

 לכל אחד מרבעי הפה. 

 כן 1,225 1,225

D4260000 ח חניכיים כולל תוני 
יים ניש 4 -וב עצםיצע

 ויותר, רבע פה

 כן 915 915

D4910000  טיפול תחזוקה
 טלי ונפריוד

ישולם שישה חודשים 
לאחר גמר ביצוע ניתוח 

 כירורגי 

 כן 77 77

D7510000 ז מורסהחיתוך וניקו- 
 מה רכה בחלל הפהרק

תקופת לסת באחד ל
 ביטוח

 כן 145 145

D4321000 כותרתי  בוע חוץיק
 ת דויינ שינייםל

ע גם / קיבוקיבוע אמל

לכל לסת אחד   מרוכב
 אחת לתקופת הביטוח

 ישולם באופן

רטי ויוחזר פ

לום כנקוב תש

בעמודת 

ההחזר אצל 

רופא שאינו 

 בהסכם*

 כן 315
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D9940010 ם באופן וליש סד אחד בתקופת ביטוח הסד ליל /סד סיגרי

פרטי ויוחזר 

תשלום כנקוב 

ת בעמוד

אצל ההחזר 

רופא שאינו 

 ם*סכבה

 כן 660

D4249000 פעמיים ללסת בתקופת  הארכת כותרת
 ביטוח

ישולם באופן 

יוחזר ו פרטי

תשלום כנקוב 

בעמודת 

ההחזר אצל 

רופא שאינו 

 בהסכם*

 כן 460

D4381000 אמצעות פול מקומי ביט
ר אנטימיקרובאלי תכשי

ר מבוקר בכיס בשחרו
 לי , לשןפריודונט

 לים ללסתטיפו 4עד 
 בתקופת ביטוח

באופן  לםישו

וחזר פרטי וי

קוב תשלום כנ

בעמודת 

ההחזר אצל 

רופא שאינו 

 בהסכם*

 כן 60

ר מסכום ות אך לא יות% מהתשלום בפועל לפי חשבוני50החזר המבטח יהיה בגובה  -לרופא שאינו בהסכם  *י
 פול, הנמוך בינהם.צד כל טיר הנקוב בטבלה לעיל לההחז

מלאכותית או עצם מן החי או אמדוגן גון תוספת עצם במהלך הניתוח כם הנחת חומרים שוני ינו כולל** הכיסוי אי
 מה באם נדרשת כזו. דואו ממברנה וכ

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 טיפולים פרותטיים )שיקום הפה(

יסויים ט הכפירו ול טיפ קודי

 בפוליסה

צורך  בול אחריות המבטחג -י פושי דברי הסבר 

באישור 

טח המב

 מראש 

השתתפות 

 שלת עצמי

המבוטח 

 ח( )בש"

החזר 

המבטח 

)בש"ח ( 

בפניה 

לרופא 

שאינו 

 בהסכם*  

D2950000  בניית תווך, כולל פינים
 לסוגיהם

מבנה ישיר אחד לשן 
 לתקופת ביטוח 

 כן 230 180
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D2952000  מבנה יצוק בתוספת
 לכתר

אחד לשן  מבנה יצוק
 לתקופת ביטוח 

 כן 500 285

D2751000 סינה מאוחה חר כתר
 לא אצילה  כתלמת

ן בתקופת לש אחד
ביטוח, הטיפול כולל: 
הכנת הפה והשיניים, 

דה, מחיר עבעבודת המ
החומרים והמתכת, 

וגשרים זמניים, כתרים 
מדידות, הכנסת 

והדבקתה התותבת לפה 
 אמות הדרושותוההת

 לתיפקוד מלא.

 כן ,1,000 600

D5211000  תותבת חלקית עליונה- 
שרף , כולל על בסיס 

לים , נחות בוקמווים 
בסיס יניים , כולל וש

שרף אקרילן עם ווי 
 שרף או תיל מלופף

לכל קית אחת חלתותבת 
 לסת לתקופת ביטוח

 כן 1,170 500

D5212000  תותבת חלקית תחתונה
ף / על בסיס שר -

יל , כולל ווים, נחות אקר

 או לחילופיןיים     ושינ

D5213000 עליונה ת  חלקי תותבת
ום , לייטנשלפת מו -

 ם ונחות יכולל וו

תותבת חלקית ויטליום 
אחת לכל לסת לתקופת 

 ביטוח 

 כן 2,100 955

D5214000  תותבת חלקית תחתונה
שלפת מויטליום , נ -

   כולל ווים ונחות

D5110000  לכל  למה אחתתותבת ש תותבת שלמה  עליונה
 לסת לתקופת ביטוח 

 כן 1,500 800

D5120000  נה תותחתותבת שלמה 

D5810000  תותבת ביניים שלמה
עליונה, כולל ווים 

 ושיניים

זמנית על ר תותבת מעב
יס שרף אקריל , אחד בס

 ללסת בתקופת ביטוח

 כן 815 440

D5811000 למה ת ביניים שתבתו
, כולל ווים תחתונה
 ושיניים

D5130000 תאחד ללס -פליפר תותבת מיידית עליונה 
 בתקופת ביטוח

 כן 245 82

D5140000 תותבת מיידית תחתונה 

D5510000  תיקון שבר בבסיס
 מהתותבת של

תיקון שבר או סדק 
 בתותבת 

95 175 

 לא

D5650000  הוספת שן לתותבת
 מת חלקית קיי

לפת שן לרבות הח
 תותבתב

 לא 175 95

 לא 85 45 נוספת שן כל     

D5660000 תותבת הוספת וו ל
 קית קיימת חל

וו ת לפהחבות לר
 בתותבת

 לא 175 95

D5620000  תיקון שלד יצוק של
 תותבת 

 לא 175 95 הלחמת תותבת

D5710000  חידוש בסיס תותבת
 שלמה עליונה

 לא 415 240  
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D5711000 ת בסיס תותבוש חיד
 תונה שלמה תח

D5730000 תותבת שלמה וד ריפ
 עליונה במרפאה

 לא 150 85  

D5740000 ת קיריפוד תותבת חל
 הפאעליונה במר

D5731000  ריפוד תותבת שלמה
 עליונה במרפאה

D5741000  ריפוד תותבת חלקית
 תחתונה במרפאה 

D5750000  ריפוד תותבת שלמה
 במעבדה עליונה 

  514  לא 265 

D5760000 לקית ריפוד תותבת ח
 מעבדהעליונה ב

D5751000  מה שלתותבת ריפוד
 דה תחתונה במעב

D5761000 פוד תותבת חלקית יר
 תחתונה במעבדה

מהתשלום בפועל לפי חשבוניות אך לא יותר מסכום  65%מבטח יהיה בגובה זר ההח -לרופא שאינו בהסכם  *י
 ם.כל טיפול, הנמוך בינהלה לעיל לצד זר הנקוב בטבההח

מהנקוב  50%מית גבוהה ב עצת בוטח ישלם השתתפומהשבהסכם בפניה לרופא שיניים  -   החלפת שחזור

תקרת ההחזר המירבי  כםניים שאינו בהסשיבפניה לרופא כמפורט לעיל, בעמודת "השתתפות עצמית" 
                                                                                                 יל.                 ר" כמפורט לע"תקרת ההחז תמהנקוב בעמוד 50%-למבוטח תהיה נמוכה ב

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 יםשתלים ושיקום על גבי שתלים דנטאלי

פירוט הכיסויים  קודי טיפול 

 בפוליסה

צורך  טחבול אחריות המבג -שיפוי  דברי הסבר 

ור באיש

המבטח 

 מראש 

השתתפות 

של  עצמית

המבוטח 

 ש"ח( )ב

החזר 

המבטח 

ח ( )בש"

פניה ב

פא לרו

שאינו 

 ם*  בהסכ

D9310000 פא שיניים ת רובדיק
 מומחה **

ישולם באופן  אחד בתקופת ביטוח

זר וחפרטי וי

תשלום כנקוב 

 בעמודת

ההחזר אצל 

רופא שאינו 

 בהסכם*

 כן 185

D0382000 ת ה ממוחשבגרפיטומו
ביצוע  -קונית  עם קרן

 יונהשל לסת על

צילום אחד ללסת 
 בתקופת ביטוח

232 223  לא 

D0381000  שבת וחממטומוגרפיה
ביצוע  -ונית קרן ק עם

 של לסת תחתונה

D5863000  תותבת על עליונה
 מהשל

אחת ללסת בתקופת 
 ביטוח

 כן 1,510 800
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D5865000  תותבת על תחתונה
 שלמה

D6010000 ה כירורגית של דרהח
שתל דנטלי, כולל 
חשיפה וחיבור של כיפת 

 ריפוי

לכל הפה שמונה שתלים 
בתקופת ביטוח עד 

 .ה שתלים ללסת ערבא

 כן 1,320 1,320

D6056000  מבנה טרומי לשתל
 דנטלי 

ל שתל לכמבנה אחד 
 מכוסה

 כן 620 620

D6060000  כתר חרסינה מאוחה
למתכת לא אצילה על 

  שתל

ל שתל כתר אחד לכ
 ה מכוס

 כן 1,035 1,035

 ית כמפורט לעיל.תפות עצמישלם השת - הפונה לרופא שיניים שבהסכםטח מבו

ך לא יותר מסכום א פי חשבוניותלבפועל מהתשלום  50%החזר המבטח יהיה בגובה  -הסכם לרופא שאינו ב *י
 ר הנקוב בטבלה לעיל לצד כל טיפול, הנמוך בינהם.ההחז

יש יים , יגשירות לרופא השינטית בלבד. המבוטח ישלם יזה יהיה בהגשת תביעה פר גין טיפולר הכספי בהחז* הי
התשלום ל נלווים ויקבל החזר בגבו ניים המטפל בצירוף חשבונית  וצילומיםיידי רופא הש עלם טופס תביעה חתו

 סכום תקרת ההחזר , הנמוך מבניהם .בפועל אך לא יותר מ
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 ' לפוליסהח אנספ
 א' ספח נ                        על פי סוג הכיסוי  עיקרי השירותים והרבדים להלן    

  לפוליסה
 

 יים משמריםטיפולי שינ – 'א פרק

 מקרה ביטוח א.

ולסייגים המצוינים  או טיפול משמר בכפוף להוראות, לתנאיםי מקרה הביטוח הוא ביצוע טיפול מניעת

 ובכל טיפול.בפוליסה, בפרק זה 

 בפרק זה.רש אחרת וין במפוב אישור מוקדם מהמבוטח, אלא אם ציצוע הטיפולים המשמרים אינו מחייב

י טים בפרק זה, ישנה תקרה ספציפית ומאפיינים המשתנים לפים המפורמהכיסוי אחד כלל כייובהר 

 ההסכמים, כמו מכסות טיפול תקופתיות.

 

 תגמולי ביטוח ב.

המבוטח בפועל  הממשיות ששילם ח בגין ההוצאותברה תשפה את המבוטחה - נו בהסכםנותן שירות שאי .1

המצורף בניהם כמפורט בלוח התגמולים מההחזר הנמוך ת קרבוניות או בסכום תכנגד חש לרופא המטפל

 לפוליסה.

 איעל פי תנ החברה תשלם ישירות לנותן השירות שבהסכם את תגמולי הביטוח -  הסכםב ותן שירותנ . 2

 ות כנקובמבוטח לנותן השירהשל  שלום השתתפות עצמיתין החברה  לנותן השירות בכפוף לתברות ההתקש

 ם.מידה וקיי, בסהלילצד כל טיפול בפו

 

 סייגים לחבות המבטח ג.

בתשלום תגמולי ביטוח על פי  ים בפוליסה, החברה לא תהא חייבתללבנוסף לאמור בסעיף החריגים הכ .1

 הבאים:פרק זה במקרים 

 ביטוח.המבוטח לביטוח כנקוב בדף פרטי ה יכוסה טיפול שהחל לפני כניסתו של א. לא

בכתב, המודגם בצילום אבחנתי והמצביע על ד רפואי מת בתיעוא אול אםב שינייםסה טיפול לא יכו .ב

 ועו.יצבבהרפואי צורך ה

 ח.טחולו על המבוהוצאות יה -תרופות שעל המבוטח לקחת לפני, במשך או לאחר הטיפול . 2

 תי מכל סוג.טיפול הנובע מאירוע תאונ . 3

 פי ו/או אסתטיקה.יות עקיף במטר אוו/הקשור באופן ישיר שיניים  הכיסוי אינו כולל, טיפול .4

 

  רשימת הטיפולים המכוסים

  וןשירותי אבח .1

 הערכה מקיפה של הפה מטופל חדש / מוכר 1.1 

 אצל המבטח .וג הגבי טופס הנ מלווה ברישום ממצאי בדיקה על

 ביטוח. בדיקות בתקופת 3ת בשנת ביטוח , מקסימום חא –כיסוי ביטוחי 
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 גןטרני צילומ 1.2 

 מטפל. יים ינש צעו אך ורק על פי בדיקה בפועל והפנייה בכתב של רופאנטגן יבוצילומי ר

 . ביטוחאחד בתקופת ,  פנורמי (/צילום אחד בלבד )סטטוס  -כיסוי ביטוחי 

 .בלבד  י מחוסרת שיניים יכוסה צילום פנורמ בלסת

 

 מלא  צילום סטטוס  1.2.1  

 שיניים בשתי הלסתות . ילום של הינו צ  יים,קלפייאמים פרצילו 14ד רה של עדס

 או לחילופין   

 פנורמים צילו 1.2.2  

 של שיניים בשתי הלסתות.אחד צילום פנורמי הינו צילום 

ש בקשה לאישור יאישור מראש,  נדרש 6מתחת לגיל ם ילילדפנורמי  צילום 1.3.3.1

 להפנות למבטח .

 

  1.2.3 

 

 אחדצילום  – נשךצילום 

  הטוחנות והמלתעות. ותרות השינייםם המדגים את כוליצ

 .שנים 3 –פעמים ל  6 -טוחיכיסוי בי

 

 צילום פריאפיקלי 1.2.4  

 במקרים  צם המאחזת.עאורכן כולל השיניים במלוא  3-2צילום המדגים קבוצה של 

ת יהיו חלק מעלו הם  עקירה, טיפול שורש אוכחלק  ,בודד פריאפיקלי םוילצ  בהם יבוצע

 .סים כפעולה נפרדת העומדת בפני עצמהכומ יפול ואינםהט

 שנים. 3 –ל פעמים  6 -כיסוי ביטוחי

 

    הערות 1.2.5  

   ן המבטח עומד על כך כאבחנתי, על  כל הצילומים משמשים כאמצעי עזר  1.2.5.1   

 .ערך אבחנתי וח ובעלישהצילומים יהיו קריאים וניתנים לפענ              

 

 חבות המבטח בגין צילום הינו קבלת הצילום אצל המבטח. וקדם לתנאי מ  1.2.5.2   

 

 המבטח שומר לעצמו הזכות לדרוש להעביר לעיונו /או לרשותו את   1.2.5.3   

 בכל עת שידרוש זאת .   ילומיםצה              

 

 

 

 

 

 

 

 

 טיפול מונע . 2
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 ע ומשנן מעברתמים במשנן קבווכהסרת רובד, אבנית מבוגר.  -טיפול מונע 2.1 

לרבות תחזוקת  שטחי השיניים בפהמ הסרת אבנית מכל טיפול הסרת אבנית כולל  2.1.1  

יבת טיפול הסרת שי , תדנטאלי והדרכה בצחצוח ובהיגיינהשתלים במידת הצורך 

 דקות. 30אבנית לא תפחת מ 

  נית.  ם או שינמבוצע על ידי רופא שינייהטיפול 

בהפרש של חודש   ביטוחבשנת פלאק ואבנית  הסרת ישיבות לארבעזכאי ח וטמב 2.1.2  

 .לישיבהה בין ישיב

 

 שנן מתחלףלד. הסרת רובד, אבנית וכתמים במשנן ראשוני ומי -טיפול מונע 2.2 

 יטוח.להסרת פלאק ואבנית לכל שנת ב  ישיבותשתי שנה מכוסה  12לילד עד גיל  2.2.1  

 

 םיישירותים כירורג .3

 יכלל – עקירות 3.1 

ייעצות טיפול, לבצע תהליך של התה עקירה הינה טיפול בלתי הפיך ועל כן מומלץ, בטרם ביצוע

 .מוקדמת וקבלת אישור המבטח

 

את ת או פריודונטלית או מפאשר נפגעה בפגיעה עששתישלמה שן  תעקירלהינו  יהכיסו 3.1.1  

 .  תיחנראשוני / אב צילוםמאובחן בחבלה וצורך זה 

 במידת הצורך. ,וכן מתן מרשמי תרופות רת לאחר עקירהולל ביקוהטיפול כ

   ה.במידה ונעש ,עקירהלום של השן לפני היש לצרף צעה יבילת

 

 תקופת ביטוח.באחת לשן  הקירע –יטוחי כיסוי ב   3.1.2  

 ן שלא הושלמה, לא עקירת ש ,יובהר כי עקירה נוספת, בגין אותה סר ספקלמען ה  

   ספת . פעם נו תשולם   

  בקעה או שורש חשוף, שן אחתשעקירה, שן   3.2 

 .  עצםהסרת ורקמה רכה  מתלההוצאת השן ללא צורך בהפשלת ה, ותמשמע 

 

 ורש חשוף, שן שניה באותה ישיבה שאו  שן שבקעהעקירה ,  3.3 

 יכירורגית לפ אוה חת מהן עקירה רגילם תחשב אהוצאת מספר שיניים סמוכות אשר לצורך תשלו

 רות.קילעקירה בסדרת ע נוספת באותה ישיבה תחשבוכל שן  ההגדרות לעיל

 

 ,שן שבקעה לחלל הפה, הדורשת הרמת מתלה עקירה כירורגית 3.4 

כירורגית ואשר לצורך וצדורה אלא בפר, שר אין אפשרות להוציאה אהוצאת שן ,  משמעותה

הסרת לא עצם, וכן חלקי או מלק באופן לס ה,רכה הברקממתלית  שיללהפותוך הוצאתה יש לח

 . התפרים

 

 

 

 שן כלואה ברקמה רכה –עקירה כירורגית  3.5 

ית רקמה לך ולהפשיל מת, אשר לצורך הוצאתה יש לחתוברקמה רכההוצאת השן הכלואה 
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 מלא עצם וכן הסרת תפרים. רכה, לסלק באופן חלקי או

 

 מה קשהרקב שן כלואה במלואה – ירורגיתעקירה כ 3.6 

מה רכה , רקהכלואה בעצם , אשר לצורך הוצאתה יש לחתוך ולהפשיל מתלית השן  הוצאת

 לסלק באופן חלקי או מלא עצם , וכן הסרת תפרים.

 

 די מומחהעקירה על י 3.7 

ביצוע המטופל להעקירה מחשש לסיבוכים ומפנה את  ים בהם הרופא המטפל אינו מבצע אתרבמק

 50%לסת , ההחזר בגין הטיפול יהיה בתוספת של וכירורגיה פה ב חהיפול אצל רופא מומהט

 תשלום המבטח מותנה בקבלת אישור מראש.רים. חזהנקוב בטבלת ההמ

מחה תהיה ירה נעשית ע"י כירורג פה ולסת מוקקירה כאשר העהזכאות לתשלום גבוה יותר עבור ע

 במקרים הבאים:

 כלואות.שיניים  3.7.1  

 הרס כותרתי של רוב כותרת השן. לים ו/אושים מפותשור עםה ינשיני ב 3.7.2  

של רוב כותרת השן או לחילופין שיניים טוחנות עם הרס כותרתי ת שיניים טוחנו 3.7.3  

 ב כותרת השן.וכותרתי של ר ומלתעות עם הרס

 קילוטיות.שיניים אנ 3.7.4  
 

 3.8      

 

 דית רוגרמה רטסתיל ולשן קדמית, כ -טומיאפיקואק כריתת חוד השורש,

 סתימה רטרוגרדית לל, שורש ראשון, כולתעהמשן  -כריתת חוד השורש, אפיקואקטומי

 גרדיתולל סתימה רטרן טוחנת, שורש ראשון, כוש -כריתת חוד השורש, אפיקואקטומי

 ןומי, כל שורש נוסף באותה שכריתת חוד השורש, אפיקואקט
חוד השורש וסילוק , כריתת עצם ן חלקי או מלאופבאסילוק כה, קמה רלית רתמ פשלתהוחיתוך 

בכלל זה ביקורת, הוצאת תפרים ומתן   לפי הצורך, גרדיתרורט וסתימה  סביב השןדלקתית  רקמה

 .מרשמי תרופות

  3.8.1 

3.8.2 

3.8.3 

   בתקופת ביטוח . שןלאחד  טיפול  –כיסוי ביטוחי 

  מראש. לת אישורתשלום המבטח מותנה בקב

 . במידה ונעשו ו,ילומי רנטגן שלפני הטיפול ובסיומלצרף צ עה ישביהת בעת הגשת

 

 יהקצהמיס 3.9 

 נטגן.תהליך חיצוי השן הנעשה לאחר אבחון הצורך ואיתור הנגע בצילום ר 3.9.1  

 .מידה ונעשהף צילום של השן לפני הטיפול, בבעת הגשת התביעה לתשלום יש לצר 3.9.2  

 אש.מרר בקבלת אישוה תנתשלום המבטח מו 3.9.3  

  ש.הכיסוי לפי סעיף זה הינו גם לאמפוטציה של השור 3.9.4  

 יפול אחד לשן בתקופת ביטוח.ט -כיסוי ביטוחי  
 
 
 
 
 
  

 רקמה רכה בחלל הפה –סה יקוז מורחיתוך ונ 3.10 

 מורסה בדרך אחרת .ה לטפל במורסה כירורגי יבוצע רק אם לא ניתן היוז ניק 3.10.1  
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 ה בשיני חלב ישולם כעזרה ראשונה בלבד.מורס ניקוז 3.10.2  

 .טיפול אחד לשן בתקופת ביטוח –וחי יטכיסוי ב 3.10.3  

 

 כריתת שורש 3.11 

ך ואיתור הנגע בצילום ליך דלקתי הנעשה לאחר אבחון הצורהע בתורש הנגוקיטוע הש 3.11.1  

 רנטגן.

 טיפול , במידה ונעשה.ן לפני הום של השציל רףלצש שלום יהתביעה לתת הגשת עב 3.11.2  

 תקופת ביטוח.חד לשן בא טיפול –כיסוי ביטוחי  3.11.3  

 

  טיפולים אנדודונטלים .4

 בטרם ביצוע הטיפול, לבצע ,ועל כן מומלץהשלכות שיקומיות   לשוי להיות בעטיפול שורש הינו טיפול הע

 .חבטהמ ישורמת וקבלת את מוקדצויעתהליך של התי

 שן נשירה או קבועה, לא כולל סתימה סופיתמוך  קיטוע 4.1 

  נותר.הל מוך השן עים מקבעים והנחת חומר (חלב) נשירה שןך מוית של חלק ההוצא

 .במידה ונעשו ,לפני ואחרי הטיפול לום של השןיצלתביעה יש לצרף 

 .ההחזר עבור קיטוע מוך כולל גם צילומים

 לתקופת ביטוח.ן אחד בשטיפול ל בלהכיסוי מוג –טוחי כיסוי בי

 

 ג , לא כולל שחזור סופיספשן נשירה , מילוי בחומר נ–טיפול שורש  4.2 

 .לר מילוי מקובהוצאת כל הרקמות מלכת המוך ותעלת השן וסתימתם בחומ

גם צורך מודפתח וקיים ת/נשירה ונבט השן הקבועה לא התלמבוטח בוגר שלו קיימת שן חלבי

 ול השורש בשן.הטיפול בביצוע טיפול שורש בשן זו, יאושר טיפ י לפני תחילתנתבחבצילום רנטגן א

 ביטוח.אחד לשן בתקופת  –טוחי י ביסוכי

 4.3 

 

 פישחזור סולא כולל  שן קדמית,  -טיפול שורש

 ור סופישן מלתעה, לא כולל שחז -פול שורשיט

 פישחזור סולא כולל  שן טוחנת,  -טיפול שורש

 זור סופישחל ת , לא כוללותע 4 -טיפול שורש

 ים בצילום אבחנתי לפני הטיפול:גממכוסה כאשר מתקיימים התנאים הבאים המודשורש טיפול 

לית זגיעה במסעף טראומה אוקלופהשן,  ת במוךדלקתי /קיימת בשן/ים פגיעה עששתית 4.3.1  

 .סהלדלקת, נמק או מורשר גרמו הרס כותרתי שבעקבותיו נחשף העצב אבעקבות או 

  4.3.2 
 

4.3.3      
 

חוות דעתו בכתב של בצרוף  טחיוגשו למב טיפולי שורש הנובעים מבעיה פריודונטלית, 
 הממליץ על ביצוע הטיפול.   הפריודונטהרופא 

 פרותטית, לא יכוסה. רש למטרהל שוטיפו

 ו.במידה ונעש ,טיפולה ואחרי ם לפניבגין טיפול שורש יצורפו צילומי יעהלתב 4.3.4  
 ם. לוטחת בהריון, אזי אישור על עצם ההיריון ייתר את הצורך בציבמבו מדוברהבמידה ו

 
     בתקופת ביטוח. טיפול שורש אחד לשן –כיסוי ביטוחי   4.3.5  

 
 4.4 

 

 שן קדמית - ול שורשפחידוש טי

 מלתעהשן   -שורשחידוש טיפול 

 וחנתשן ט  -חידוש טיפול שורש
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 ותעלת 4  -טיפול שורשוש חיד

השן שורש חוד  יבסבנובע מקיום תהליך דלקתי בתנאי כי הצורך יפול שורש ר חידוש טהמבטח יאש

 .מודגם בצילום אבחנתיה

רף צילום לפני החידוש וצילום של צש לילתביעה  ,תשלום המבטח מותנה בקבלת אישור מראש

  , במידה ונעשו .סיום חידוש טיפול השורש

      תקופת ביטוח.ברש אחד לשן שול טיפוחידוש  –טוחי כיסוי בי

 

 ידי מומחה ל טיפול שורש ו/או חידוש טיפול שורש ע 4.5 

הסיבות מטיפול השורש במקרים בהם הרופא המטפל אינו מבצע את טיפול השורש או את חידוש 

ות לרופא שלם ישירהמבוטח יופנה לרופא מומחה לטיפולי שורש, המפורטות להלן, והמבוטח מ

חתום ע"י רופא השיניים בצירוף חשבונית יקבל החזר של ס תביעה יגיש טופ חה,ומהמ השיניים

 לטיפול מאושר ע"י המבטח. תוספת לתקרת ההחזר  50%

 צילומי הרנטגן ושר כאשר על פיומחה בתחום זה, יאמל השורש אצל טיפול שורש או חידוש טיפו  

 : מודגם כי לפני הטיפול  של

 אשו נקטם, על פי צילום רנטגן.שר או עלת השורשבתר קיים מבנה שבו 4.5.1  

 בתוך אחת התעלות. ברקיים חלק מפוצר שנש 4.5.2  

 טיפול השורש הינו בשן בינה עליונה או תחתונה. 4.5.3  

צית  למות" תעלת השורש או לחילופין מחת הסתיידות תעלות השן שגרמה ל"העמקיי 4.5.4  

 ה".לה "נעלמהתע

לות השורש, קשה. לדוגמא שיני בינה, טוחנת פתחי תעלת/תעשן שהגישה ל שלה במקר 4.5.5  

 נה וכו'.יושניה על

המקשה על  ןרנטגן, באופ כאשר תעלה/תעלות השורש חסומות ו/או עקומות, על פי צילום 4.5.6  

רות מונע אפשקומות( הבפרט )בתעלות ע 25צרים מעל מספר החדרת פוצרים בכלל ופו

 עד האפקס.ש ורניקוי תעלת הש

ינו גוטפרקה /או שאחידוש טפול שורש, כאשר התעלה/תעלות נסתמו בחומר מילוי  4.5.7  

 במחטי כסף.   

יך רדיולוצנטי באזור שאינו סביב לכאשר קיים תהבטפול שורש, או חידוש טפול שורש,  4.5.8  

המעיד על אפשרות  ורש, דברטרלית לשהאפקס, למשל במסעף השורשים, או ל

 לטרלית. הרציה, או תעלפופר

 

 

 

 

 

 

 

 שחזורים .5

 5.1 

 

 בועקמשנן ראשוני או   ,   1משטח  -שחזור אמלגם

 שטחים, משנן ראשוני או קבועמ 2 -שחזור אמלגם

 , משנן ראשוני או קבועםשטחימ 3 -לגםשחזור אמ



מבשרת ציון ובני ית משיניים קבוצתי לעובדי המועצה המקולביטוח  34/2023בי מס' מכרז פומ
 משפחותיהם

    ב"ה

  

   
                                                      מור ____________________מסכימים לכל הא קראנו הבנו ואנוזאת כי ב תחתימתנו מאשר

           חותמת       חתימה +                                                                                                                  
 90ך מתו 25עמוד 

 

 חים, משנן ראשוני או קבועמשט 4 -גםשחזור אמל

כולל אלחוש ) אמלגם(  חומר קבוע באמצעות  ת צוארית(עששה ז כללת )בנפגעה בעששר שן שזושח  

 שחזורכיפוי מוך ישיר או בלתי ישיר , הנחת חומר וק העששת, הנחת מצע לומקומי, הכנת חלל, סי

ניים ם השן או השיניים השכנות ועם השיאנטומיה של השן, שחזור מגע השן עהלפי  , גילוףעל השן

 את כל הנגעים העששתיים בשן באותה עת. בסתימה ישחזרן השסת נגדית(. שחזור דיות )בלהנג

 .הלכל שן בשנת סתימה אח -כיסוי ביטוחי

 

, סכם המבצעתההבמרפאת ה וסיכ, וביצועחודשים מיום  12שכשל במהלך  אמלגםשחזור  5.1.1  

 מבוטח.ללא תשלום נוסף של ה

אם גם  השחזורע צוביתהא זכאות ל ,ראח ית במשטחבמידה וקיימת עששת צוואר 5.1.2  

ין מדובר א במשטחים אחרים ובתנאי כי שחזור אמלגםבבאותה עת שוחזרה השן 

 במשטח המשכי.

מיום  שנה לפני תום  הבאמצעות סתימשן שטופלה באיטום חריצים, שוחזרה הבמידה ו 5.1.3  

ינה העששת ה , אלא אםהשחזורמחיר האיטום ממחיר  יקוזזחריצים,  ביצוע איטום

 ת.קסימאליו פרוא יתרצווא

פי( שגרמה למרווח בין הכתר גרמצב של עששת צווארית, המודגם בצילום אבחנתי )פוטו 5.1.4  

ית לכתר ו/או לאפיקלגם ר אמשחזוות ביטוחית לביצוע לשפת החניכיים, יקנה זכא

 בשורשים החשופים.

 תסופי של כותרר זוור שבוצע הינו שיחאם השחז בתום טיפול שורש, תשולם סתימה רק 5.1.5  

יבוצע מבנה וכתר  אםואין השן מיועדת להיות משוחזרת במבנה ישיר ו/ או כתר. בהשן 

 חזר עבור המבנה.חודשים, יקוזז מחיר הסתימה מהה 12במהלך 

 ימה זמנית.אין החזר נפרד עבור סת –ה זמנית מסתי 5.1.6  

 

 5.2 

 

 י, קדמ1משטח    -ילאקר /שרףשחזור מרוכב על בסיס 

 משטחים, קדמי 2 -לבסיס שרף/אקרי שחזור מרוכב על

 משטחים, קדמי 3 -ילשחזור מרוכב על בסיס שרף/אקר

 משטחים או יותר,קדמי 4 -שחזור מרוכב על בסיס שרף/אקריל

 

 יוראח, 1משטח    -אקריל /ל בסיס שרףעשחזור מרוכב 

 יוראחחים, טמש 2 -שחזור מרוכב על בסיס שרף/אקריל

 אחורימשטחים,  3 -ריליס שרף/אקבסל שחזור מרוכב ע

 אחורייותר,ו טחים אמש 4 -שחזור מרוכב על בסיס שרף/אקריל

 

  . קדמיתכאשר נדרש שחזור שמרני של כותרת הרוסה של שן 

 בשנה.ימות לכל שן תשתי ס -יטוחיכיסוי ב

 אםב ר,בשן עם כתר/גש ין,לפי העני שחזור אמלגם או לחילופין שחזור מרוכב,ה מכוס 5.2.1  

 .דרך הכתר/גשרש בוצע טיפול שור

מההחזר  השחזורתקוזז עלות מביצוע השחזור ם באם השן נעקרה תוך שלושה חודשי 5.2.2  

 עבור העקירה.

 םלמבטח צילומייש להג יש יום ,  180  בטווח של ריםושחז 6-מעלה מבוצעו לאם  5.2.3  



מבשרת ציון ובני ית משיניים קבוצתי לעובדי המועצה המקולביטוח  34/2023בי מס' מכרז פומ
 משפחותיהם

    ב"ה

  

   
                                                      מור ____________________מסכימים לכל הא קראנו הבנו ואנוזאת כי ב תחתימתנו מאשר

           חותמת       חתימה +                                                                                                                  
 90ך מתו 26עמוד 

 

 ו. עשונה , במידני הטיפולגרפי שלפאו צילום פוטו יםאבחנתי

 

 שן, בנוסף לשחזורל-פיניםזת אחי .6

  לשן.  רהשחזומתכתי שבא לעגן את חומר  פין

 .פינים לסתימה שלושה, עד  T.M.S מכוסה תוספת –כיסוי ביטוחי 

 

7. 

 

 שן נשירה -דת אל חלדלמפכתר טרומי 

 ידי  לע שרות לשחזר את השןל אין אפטרומי ייעשה כאשר לדעתו של הרופא המטפתר בכ שןשחזור 

 גם. מלא שחזור

 .אחד לשן לתקופת ביטוח ,דלבובשיני חלב ב שנה 12לילד עד גיל  מכוסה –כיסוי ביטוחי 

 לא ישולמו גם סתימה וגם כתר טרומי באותה השן. 

 ורט במחירון הטיפולים.ירות לרופא המטפל ויקבל החזר כמפשבוטח ישלם ימה

 

 שןכל , לאיטום חריצים .8

 ת. שעשת מניע לצורךטיפול 

 . 4,5,6,7שמספרן שטחי הלעיסה של השיניים הקבועות האחוריות נעשה במהאיטום 

 שנה. 16 לילד עד גיל ,תקופת הביטוחל מכוסה איטום חריצים אחד לשן –כיסוי ביטוחי 

 כאב שינייםבטיפול  -עזרה ראשונה .9

 ם הבאים:שיכוך כאב יוכר כעזרה ראשונה במקרי 9.1 

 ס.טיניורופריק 9.1.1  

 דלקת חניכיים חריפה עם כיבים )אנוג(. 9.1.2  

 .ו'הרפס, אפטות וכ 9.1.3  

 פפיליטיס עקב דחיסת מזון. 9.1.4  

 הדבקה זמנית של כתר/גשר. 9.1.5  

  9.1.6 

 

תבת קיות נשלפות בתנאי שלא מדובר בתונקודות לחץ של תותבות שלמות וחל תהורד

 מיום ההתקנה. ישה חודשים מרפאה בתוך ש הותדי אחד הרופאים באקנה על ישהות

 וצעו אצל אותו רופא.מטיפול שורש ו/או עקירה, שב לקעקב דלקת מוך השן, שאינה ח 9.1.7  

עזרה ראשונה בכל מקרה יוכר הטיפול כטיפול של  מכתב מהרופא,סיבה אחרת לפי   9.1.8  

וספים נעשו טיפולים נא יפול בפני עצמו ולאשונה כטלעזרה ר בתנאי שהמתרפא הופיע

 עד.באותו מו

 קור.צירוף לטיפולים בשיניים אחרות באותו ביב לא תוכר תביעה לעזרה ראשונה אם תופיע 9.2 

יפול אצל רופא כאב ו/או תופעת כאב שנגרמה עקב טברה של טיפול עזרה ראשונה תוכר בכל מק 9.3 

 שיניים אחר.

 

או אחד הרופאים באותה  ידי אותו רופאפול שבוצע על יט עקבראשונה הנוצרת ה סה עזרלא תכו 9.4 

 חודשים. 3מרפאה בטווח של 

 .ים בשנת ביטוחפעמיעזרה ראשונה תכוסה  –כיסוי ביטוחי  9.5 

 9.6 

 

 

,יקוזז ל ידי המבטח אצל אותו רופאורש כהמשך לעזרה ראשונה ששולמה עשטיפול ובוצע במקרה 

בתנאי שאינו חלק מטיפול עבורו יידרש  טיפול השורש ורעבה הראשונה מההחזר בור העזרההחזר ע

 החזר.
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למחרת ו/או  08:00עד  20:00טיפול עזרה ראשונה בשעות בוצע אי להחזר באם זכמבוטח יהיה  9.7 

ם בוצע באמצעות כרטיס ידה כי התשלוחשבונית המע לתביעהנאי כי תצורף תובי חג ושבת בימ

 ול .יפהטית המאמתת את שעת או חשבונאשראי 

 

 אנלגזיה, כולל ניטרוס, לא כולל טיפול דנטלי . 10

    המכוסה בפוליסה. ל שינייםק לילדים כחלק מטיפוחויכוסה טיפול בגז צ

                                         .רפואי מנומק בכתב חהמעיד על הכרמותנה בהמצאת מסמך רפואי 

  .שנה 14ד גיל לילד ע  בשנה, יםמלשלוש פעלת מוגב המכסה -יכיסוי ביטוח

 .רט במחירון הטיפוליםפוהמבוטח ישלם ישירות לרופא המטפל ויקבל החזר כמ

 

 עהש עד -הרדמה כללית לטיפול שיניים, בנוכחות מרדים .11

 מעל שעה -ת מרדיםלית לטיפול שיניים מורכב, בנוכחולהרדמה כ

ית חולים ציבורי, כחלק מטיפול בלאה שנעשתה במ מההוצאותיו בגין הרד לשיפוי היה זכאיי בוגרמבוטח  

רפואי המעיד על הכרח רפואי מנומק בכתב לביצוע  מצאת מסמךבהמותנה  המכוסה בפוליסה. שיניים

 .מהטיפול שיניים בהרד

 .טח מותנה בקבלת אישור מראשבתשלום המ

 אחת בתקופת ביטוח. –טוחי י ביכיסו

 .חירון הטיפוליםהחזר כמפורט במ ללרופא המטפל ויקב ם ישירותהמבוטח ישל
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 פריודונטליים(טיפולים חניכיים )חי תווניטיפולי  –' בפרק 

 ח. טי הביטורוצוין בדף פ הכיסוי לפי פרק זה תקף אך ורק אם נרכש

 מקרה ביטוח .א

רופא על פי אבחנת ה טחפרק זה שבוצע במבוכמפורט באו טיפול חניכיים ניתוח  הוא ביצועביטוח מקרה ה

 תחילת פרק זה ובכל טיפול., כפוף להוראות, לתנאים ולסייגים המצוינים בפוליסההמומחה ב

יינים המשתנים לפי פית ומאפישנה תקרה ספציובהר כי לכל אחד מהכיסויים המפורטים בפרק זה, י

 פתיות.ים, כמו מכסות טיפול תקוההסכמ

 

 ביטוח תגמולי  .ב

 פי פרק זה, אם התקיימו התנאים הבאים: עלם לים המכוסיפוטיתגמולי ביטוח ל .1

כיים , בעלי מומחיות מטעם משרד הבריאות ם מומחים למחלות חניאייבוצעו על ידי רופ א.

    בישראל, 

המבוצע  מעברכתמים במשנן קבוע ומשנן וגר. הסרת רובד, אבנית ומב-מונע לטיפולמעט      

 די על י

 ה.מחשיננית במרפאת מו     

 מראש, אלא אם צוין אחרת. ור החברהקבלת אישב. 

בגין ההוצאות הממשיות  %50ח בגובה החברה תשפה את המבוט - נותן שירות שאינו בהסכם .2

חזר,  הנמוך מבניהם בוניות או בסכום תקרת ההכנגד חש  לרופא המטפל ששילם המבוטח בפועל

 לפוליסה.המצורף  רט בלוח התגמוליםכמפו

י על פ החברה תשלם ישירות לנותן השירות שבהסכם את תגמולי הביטוח -  רות בהסכםיש ותןנ .3

ח לנותן וטמבההתקשרות בין החברה  לנותן השירות בכפוף לתשלום השתתפות עצמית של תנאי ה

 רות יהש

 .וב לצד כל טיפול בפוליסהכנק

 

 אופןתהא ב חבות המבטח -ןש ורפה, במחס 1/4קה ל ם על חלותגמולי ביטוח בביצוע ניתוח מבוססי .4

 יחסי, 

 פה. 1/4אך לא פחות משתי שיניים ב 

 

 ה ביטוח ייחשב כזכאי לתגמולי ביטוח על פי פרק זה, בתנאי כי גיל המבוטח בקרות מקרב וטהמ .5

 שנה. 21גיל על  העול

 

    יבל המוטבשקח וזזו תגמולי הביטוחליף, יקטיפול שאינו ניתוח אותו בא לה יתוח, לאחראם יבוצע נ .6

 בגין הטיפול מחבות החברה לניתוח.       
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 לחבות המבטח גיםייס .ג

לי ביטוח לום תגמושתהא חייבת בתבנוסף לאמור בסעיף החריגים הכללים בפוליסה, החברה לא  .1

 מקרים הבאים:על פי פרק זה ב

 ביטוח.הוב בדף פרטי נקכ של המבוטח לביטוח י כניסתוא. לא יכוסה טיפול שהחל לפנ

ב, המודגם בצילום אבחנתי והמצביע כתב. לא יכוסה טיפול שיניים באם לא אומת בתיעוד רפואי ב

 על צורך בביצועו.

מלאכותית או עצם מן  ך הניתוח כגון תוספת עצםנים במהלונחת חומרים שהכיסוי אינו כולל ה .2

  החי

 ו.דומה באם נדרשת כזמברנה וכו אמדוגן או מא

טיקה ובכלל זה סתניתוח הקשור באופן ישיר ו/או עקיף במטרת יופי ו/או אנו כולל, הכיסוי אי .3

 ניתוח

 כיסוי חשיפת שורש השן.ל

 .ף לניתוחיהמבוצע כתחל טיפול רפואי שאיננו ניתוח .4

 .גרת הכיסוירגים ממסהמוטב בגין טיפולים החוכיסוי ו/או שיפוי המבטח יהיה פטור מ .5

 הוצאות יחולו על המבוטח.ה -משך או לאחר הטיפוללקחת לפני, ב ות שעל המבוטחפורת .6

 טיפול הנובע מאירוע תאונתי מכל סוג. .7

 

 רשימת הטיפולים המכוסים  

 על ידי רופאים מומחים למחלות חניכייםרק יבוצעו ם על פי פרק זה, המכוסים יי החניכייפולכל ט .1

אלא  ,מראש החברה לאחר קבלת אישוראל ובישר ותהבריאד שרמות מטעם דת מומחיבעלי תעו

 .אם צוין אחרת

 

קבלת אישור החברה מראש ולאחר השלמת הטיפול  יבוצע אך ורק לאחר פריודונטיל פוטי 1.1 

 המשמר.

וצא וכפועל יצורך רפואי מוכח בפרק זה,  מכוסה על פי  טיפול פריודונטי המפורט מובהר כי 1.2 

   ן.מיכה של השברקמות הת ית טנופריודמתחלואה 

פל בידי רופא שאינו בוטח )במידה והינו מטוהמיגיש רופא ההסכם או  לצורך קבלת האישור, 1.3 

ום , אליו יצורף צילדונטית פריוכה הרההעשל ממצאי בהסכם( לפי העניין, רישום מפורט 

 .  על פיו נעשתה האבחנה הרפואית רנטגן

ימסור , במשרדי המבטחכאמור לעיל  ומר הרלוונטי ום קבלת כל החימ ימי עבודה, 21וך תב 1.4 

 .  את תשובתו לתכנית הטיפולים המוצעתרופא ההסכם לפי העניין ו לא/והמבטח למבוטח 

ב פחות משלושה חודשים משל רגי תיבחן לאחר שחלפו לאיים כירוכיפול חניה לטהבקש 1.5 

על המשך  בה יוחלט הפריודונטצת מלוהנתוני הערכה מחדש ועל סמך הטיפול השמרני 

 הטיפול. 

 מבניהם.המוקדם עד יום הפרישה,  או  ר מתן האישוים מדשחו 6לאחר אישור יפוג תוקף ה 1.6 
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  ות חניכייםעל ידי רופא מומחה למחל המבוצעים אינם ניתוחיםטיפולי חניכיים ש .2

 חדש/מוכר מטופל -ההערכה פריודונטית מקיפ 2.1 

ליים, רישום עומק כיסים וניידות אוהאור םהדנטאלייים של הממצא מלאם שורי כולל

מתרפא ואשר עשויה להיות ום מצבים כללים הנוגעים לבריאות הכללית של היששיניים, ר

  . הטופס לתכנית הטיפולים, רישום מצב הפה ומילוי יהדנטאל ללכת על הטיפולהם הש

אמצעי דיווח דיגיטלי של או ו/ אצל המבטח  וגהנהה על גבי טופס יווח יעשהרישום ו/או הד

 .   המבטח

  ביטוח. בתקופת חתבדיקה א  -כיסוי ביטוחי 

 

 חון מקיפיםהטריה והסרה של פלאק ואבנית בכל הפה לשם הערכה ואב 2.2 

פת קובת הסרת אבנית יטיפולשני  ויכוסח המשמר, כמפורט בנספ, ה התקופתיתלמכסף וסנב

, הטיפול יבוצע ול להסרת אבנית קודמתטיפמה חודשים 3 עלמ ובלבד כי חלפוטוח הבי

     כיים.ניבמרפאת מומחה למחלות ח

 

 דקות  30שיניים ויותר, לישיבה,  4 -סילוק אבנית והקצעת שורשים 2.3 

הינה פעולה אשר מטרתה הדרכת שורשים  וללת סילוק אבנית והקצעתהכשונית אהכנה ר

אבנית , צמנטום פגוע  ,ריאליבקט רובד סרת ה ,ת ליאורא ההיגיינה על בשמיר פאהמתר

     . חניכייםה ממשטחי השורש, ורקמה רכה בכיס

אם הסופי ב ללהיות הטיפו פעולה זו נעשית לפני כל החלטה על פעולה כירורגית והיא יכולה

 חלק מההכנה לקראת פעולה כירורגית .  כ וא וריפוי  ישנו שיפור

מספר הישיבות , כאשר כל ישיבה  על פי   תומית, ומדווחמקה מתבצעת תחת הרדמ  פעולה זו

  .תדקות לפחו 30הינה בת 

 .ולא יותר מישיבה אחת ביום ביטוח לתקופתישיבות ארבע  –כיסוי ביטוחי 

 . בקבלת מממצאי הבדיקה  הראשוניתנה המבטח מותום תשל

 

 חלל הפהברקמה רכה  -חיתוך וניקוז מורסה 2.4 

 , ובתנאי שלא בוצע טיפול אחדיםימהניתוחים הפריודונטמבוצע בנפרד ש אייינתן כיסוי, בתנ

 ביקור. ו נוסף באות

 .  אחד ללסת בתקופת ביטוח –כיסוי ביטוחי 

 

 דותיניים ניילש רתיקיבוע חוץ כות 2.5 

 טוח כולל( ללסת לתקופת ביו/או קיבוע מחומר מרוכב מכוסה פעולה אחת )קיבוע אמלגם

 תחזוקה.

 וח.לתקופת ביטאחד ללסת  – חיטוביכיסוי 

 ט במחירון הטיפולים.ורהמבוטח ישלם ישירות לרופא המטפל ויקבל החזר כמפ

 

 טיפול תחזוקה פריודונטלי 2.6 

 בנית .ודונטלי , הפעולה כוללת הסרת אפריכירורגי  פולטי פעולה הבאה בעקבות

 רגי.וח כירוע ניתצוביחודשים לאחר גמר  6ולפחות אחת לתקופת ביטוח  –כיסוי ביטוחי 
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 למחלות חניכייםה ניתוחי חניכיים המבוצעים על ידי רופא מומח .3

ת ורקמות רכוברקמות ה טיתדונפריו ניתוחי חניכיים יאושרו רק כאשר קיימת תחלואה 3.1 

ת ועבר זמן ה ראשוניוכאשר בוצעה הכנ התערבות כירורגית שכזו תהשן המחייב התמיכה של

 .מסיום ההכנה הראשונית לפני שנקבע הצורך בטיפול כירורוגי ושה חודשיםשלמ ותא פחשל

 .תלבצע התייעצות מוקדמה חוב

  מ"מ( 5, )שעומקם מעל סיםצמצום כי / ליטולב ניתוח  כולללהלן  ןהמצויניתוח חניכיים  3.2 

 ה: ובכלל ז

      

 פהע שיניים ויותר, רב 4 -ורשיםהרמת מתלה עם החלקת ש 3.2.1  

 ן או לחילופי 

  שיניים ויותר, רבע פה 4 –ניתוח חניכיים כולל עיצוב עצם 

 

 ,הפה בעימר אחדלכל לעיל, מכוסה  אחד מהניתוחים המצוינים  –כיסוי ביטוחי  3.2.2  

 . טוחבי בתקופת

לפני ואחרי וץ ויע הסברפריודונטית,   רים, תחבושתלחוש מקומי, תפהטיפול כולל: א 3.2.3  

  וביקורת לאחר הטיפול. תפרים, מתן מרשמי תרופות  את הוצ  בכלל זהל פוהטי

ל מבוססת על טיפול לכבניתוחי חניכיים  כאות לשיפוי המבוטח בתגמולי ביטוחזה 3.2.4  

  פה 1/4

שיניים שן / מובהר כי באם קיים חוסר . לוח התגמולים המצורף לפוליסהט בכמפור

  1/4ב  ת משתי שיניים א פחואך ל ,ן יחסיופבאקרת החבות תהא , תפה 1/4 ובאות

  פה.

 

 

 סד סיגרי/סד לילה  .4

מוש השים, שיר פלסטי שמטרתו  למנוע לחץ סגרי ממוקד על שינים ושחיקה של שינייו, מכושפיר

 צל כל רופא שיניים.ביצוע אניתן ל . וא בעיקר במהלך הלילהר הבמכשי

 .וחבתקופת הביטאחד ה סד ליל –כיסוי ביטוחי 

 המטפל ויקבל החזר כמפורט במחירון הטיפולים. ישירות לרופאהמבוטח ישלם 

 

 רכת כותרתאה .5

ו/או  טגןבצילום רנגם מודלהארכת כותרת יכוסה רק כאשר קיים צורך רפואי דנטאלי ה ניתוח
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 ותטי.שיקום פרן מיועדת לכותרת השן והש 2/3כותרתי מעל  באמצעי אחר המעיד על הרס

, הטיפול מאושר לביצוע גם על ידי מומחה בתקופת ביטוח ללסתפעמיים  –י כיסוי ביטוח

 ה ולסת.פ בכירורגית

 ים.פולהמבוטח ישלם ישירות לרופא המטפל ויקבל החזר כמפורט במחירון הטי

 

 ונטלי, לשןביאלי בשחרור מבוקר בכיס פריודמקומי באמצעות תכשיר אנטימיקרוול טיפ .6
 

טיפול בגורמים פתוגניים והקטנת עומקם של  לצורךחיים טיים שטונודלכיסים פרי תרופותהחדרת 
 הכיסים.

 עד ארבעה טיפולים ללסת בתקופת ביטוח. –טוחי ביכיסוי 
 מפורט במחירון הטיפוליםר כויקבל החזפל המטהמבוטח ישלם ישירות לרופא 

 
 
 
 
 

 (טיפולים פרותטייםשיקום הפה ) –פרק ג' 

  רטי הביטוחן בדף פכש וצויאם נרק ור ה תקף אךפי פרק זהכיסוי ל

 מקרה ביטוח

בכפוף להוראות, לתנאים ולסייגים המצוינים או לסת ן או אזור בפה ש מקרה הביטוח הוא ביצוע שחזור

 כל טיפול.וב תחילת פרק זהב, בפוליסה

י פיינים המשתנים לפיפית ומארק זה, ישנה תקרה ספצכיסויים המפורטים בפיובהר כי לכל אחד מה

 סות טיפול תקופתיות.כסכמים, כמו מהה

 

 .תגמולי ביטוח1

 פרק זה, אם התקיימו התנאים הבאים:לים המכוסים על פי פותגמולי ביטוח לטי 1.1

 רה , חידוש ו/או טיפול שורש.עקילל זה גם ובכר, השלמת הטיפול המשמ .א

ו כל א יםהתחלת השחזת השיני, לפני  לת אישור החברה מראש, אלא אם צויין אחרתבק .ב

 קומי אחר.יטיפול ש

בגין ההוצאות הממשיות  65%בגובה  חטהחברה תשפה את המבו - נותן שירות שאינו בהסכם 1.2

תקרת ההחזר,  הנמוך מבניהם  כוםיות או בסבונחש ששילם המבוטח בפועל לרופא המטפל  כנגד

 ליסה.פורט בלוח התגמולים המצורף לפוכמ

על פי  בהסכם את תגמולי הביטוחותן השירות שלם ישירות לנתשה החבר -  סכםרות בהותן שינ 1.3

מבוטח לנותן השלום השתתפות עצמית של ברה  לנותן השירות בכפוף לתהחתנאי ההתקשרות בין 

 השירות 

 .ל בפוליסהיפוב לצד כל טקוכנ

 

פי ל ע להכנסת השחזור לפהל הנחוץ ים זמניים, עבודות המעבדה וכח כוללים כתרתגמולי הביטו 1.4

 הרפואיים המקובלים. הסטנדרטים

מקרה ביטוח י פרק זה, בתנאי כי גיל המבוטח בקרות פ המוטב ייחשב כזכאי לתגמולי ביטוח על 1.5

 שנים. 21עולה על 

 ,יין, לתקופת ביטוחאו אחד ללסת לפי הענ  פרק זה, הינו אחד לשן לפייפול לט וי הביטוחייסהכ 1.6
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   ת.צויין אחראלא אם 

 בטחיגים לחבות המיס .2

הא חייבת בתשלום תגמולי ביטוח ת בנוסף לאמור בסעיף החריגים הכללים בפוליסה, החברה לא 2.1

 ים:על פי פרק זה במקרים הבא

 דף פרטי הביטוח.יסתו של המבוטח לביטוח כנקוב בכנ שהחל לפניול טיפא. לא יכוסה 

לום אבחנתי והמצביע ציב תב, המודגםבכי אומת בתיעוד רפוא ם באם לאב. לא יכוסה טיפול שיניי

 על צורך בביצועו.

שהוגשה על פי חוות דעת רופא החברה תכנית הטיפול תכנית טיפול, אם  שרמבטח רשאי לא לאה 2.2

 .טים הרפואיים המקובליםנדרעומדת בסטנה אי בטחלמ

 יופי ו/אורת מטב קיףאו עשיר ו/פן יבאו קשורשחזור שן או אזור בפה היסוי אינו כולל, כה 2.3

 .אסתטיקה

  טיפול הנובע מאירוע תאונתי מכל סוג. 2.4

 .יפטור מכיסוי ו/או שיפוי המוטב בגין טיפולים החורגים ממסגרת הכיסו יהיה טחהמב 2.5

יה הינה יחידה ניים קיימות והיחידה התלוכתרים הנאחזים בחלקם בשי -חוריי אגשר תלו 2.6

 זה בשלמותו על פי פוליסה זו. ביטוחי לגשר וייסשר זה, לא יינתן כחורית בגא

יי שר תלוי הנשען על שן רופפת עם פרוגנוזה גרועה וסיכוותקן גי לא -גשר הנשען על שן רופפת 2.7

  ה או שהשן ניידת.בלסת פחותה מחצי אורכ ובה העצםג -שן רופפת""  ים.הבראה קלוש

ושר תותבת חלקית  להוצאה, את -ברצף אחד שרבגיחידות תלויות  5-ל יותר מבמקרים של צורך ש 2.8

 ובתנאי מפורש שלא חסרה שן נוספת בלסת. 33-43 ,13-23יחידות בשיניים  6למעט גשר של 

שר תותבת חלקית ומעלה )גם לא ברציפות אחת( תאוים שיני  8של  רחוסבמקרה בו קיים בלסת  2.9

  השיניים הקיימות. ר במנייןית לא תיספנשלפת, שן שמינ

 בוטח.המהוצאות יחולו על ה -ח לקחת לפני, במשך או לאחר הטיפולעל המבוטתרופות ש 2.10

 לא מכוסים שחזורים פרותטיים בגלל שחיקת שיניים. 2.11

 םים המכוסיפולהטירשימת  .3

וקבלת  טחלמב  פוללאחר הגשת תוכנית טירק יבוצע  י פרק זה ,המכוסה על פ טיפול פרותטי 3.1 

  במלואה או בחלקה.   תוכנית לבצוע המראש  הברהח אישור

)במידה והינו מטופל בידי רופא  א ההסכם או המבוטחרופ ישיגהמבטח  לצורך קבלת אישור 3.2 

יצורף  , אליוולים, לאחר השלמת הטיפול המשמרטיפתכנית ן, נייהע ( לפי שאינו בהסכם

הכנת ימש לחר ששאבחנה אי צענית הטיפול וכל אמחנה ותוכאשר על פיו נערכה האבצילום 

 ס.     גבתוכנית הטיפול כגון: צילומי פוטו/פנים מודל לימוד מ

ל ניים או כהשיזת השח לפניעשה התיעוד הרפואי למבטח כאמור לעיל, י יודגש כי הגשת 

 .     יפול פרותטי אחרט

ר המבטח סוימ,במשרדי המבטח  הרלוונטימיום קבלת כל החומר   ,עבודה ימי  21וך תב 3.3 

 וצעת.  המלתכנית הטיפולים  את תשובתו  ו/או לרופא ההסכם לפי העניין ,  למבוטח

 יהם.מבנ, המוקדם ישההפרחודשים ממתן האישור או עד יום  12תוקף האישור יפוג בתום  3.4 

 

 נים לסוגיהם   בניית תווך, כולל פי .4

 ן . שהשלמת כותרת ה וןת שורש ומשמש לעיגעם סתימ פין מוכן מראש לחיזוק שן 

    .תקופת ביטוחל אחד לשןמבנה ישיר  -ביטוחי  יכיסו 
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 בתוספת לכתר מבנה יצוק  .5

שורש והצילום האבחנתי  פולשעברה טי שן תרתמבנה יצוק המבוצע במעבדה והוא מיועד לשחזור כו

 רך רפואי לכך.וצמדגים 

 יטוח.בלתקופת אחד לשן מבנה יצוק  -כיסוי ביטוחי

 

 

 

 

 

 

6. 

 

 למתכת לא אצילה נה מאוחהכתר חרסי

באמצעות כתר או כתרים אם כבודדים או ום קישמשמעותה, מערכות  תותבת חלקית קבועה

 פל. המטהרופא  די י על כיחידות בגשר. סוג הכתר/ים יקבע

 הלן : נאים כדללטיפול על פי סעיף זה בהתקיימו התהמבטח  מבוטח יהיה זכאי להשתתפות

 שאובחן בצילום אבחנתי כמפורט להלן:  תנטאליעיה רפואית דב ותבעקב 6.1 

כותרת השן שאושר ושולם  2/3, הרס כותרתי מעל  חידוש טיפול שורש, עקירה, טיפול שורש

 .לא סייגיםח למבטעל ידי ה

ובע השיקום נם הצורך לביצוע לות שיקום פרותטי תקוים אהזכאות להשתתפות המבטח בע 6.2 

במהלך תקופת לפני תקופת הביטוח או שאירע לעיל,  6.1ט בסעיף ורמפמצורך רפואי כ

 .  ידי המבטח ללא סייגיםושולם על  שרואשר או הביטוח

 

זמניים, עבודות המעבדה, הכנסת ים יקום, כתרלש ייםהטיפול כולל: הכנת הפה והשינ 6.3 

ול במחיר כלל התאמות נדרשות והכהלחמות ו, הדבקות, מערכות השיקום לפה, איזון מנשך

 .פולהטי

 

מות באמצעות גשר. במקרה וקכתר אחד ישמש כמאחז מכל צד של השיניים החסרות המש 6.4 

וכן כתר נוסף  זו ח כתר בשןמבטר הם החלק הכותרתי( יאששל הוצאת אחד משורשי השן )ע

 זרת.בשן הסמוכה כמאח

 השיניים יתרתו טחבובפה המ( 4נה )שוראמלתעה חסרה שן כאשר  -גשר תלוי קדמי 6.5 

המבטח תוכנית  שלקיימות בפה, יהיה רשאי המבוטח להגיש לאישורו המוקדם  הטוחנות

   של גשר תלוי קדמי.טיפול 

רק עבור להוצאה באותה לסת , תשלם הראל ית תותבת חלקול בועכאשר ישנו תכנון לגשר ק 6.6 

 ם:איזו תהיה במקרים הבפוליסה  על פי תנאיהתותבת החלקית להוצאה 

ניים טוחנות שישית, שביעית ושמינית בצד אחד של בו חסרות שיאוכף חופשי  .א

 ת.הלס

 כאשר המצב הפריודונטלי של השן המאחזת לקוי או מעורער. .ב

אשר חסרות ר ברציפות )פרט לאזור הקידמי כיותיניים או ש 6של כאשר קיים חוסר  .ג

 .סתה עוד שן כלשהו בלשלא חסר תנאי הכרחיוב 32-42ו/או  12-22

 שיניים ומעלה )גם לא ברציפות אחת(. 8סת חוסר של כאשר קיים בל .ד
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 תקופת ביטוח.לאחד לשן  כתר -טוחיביכיסוי  6.7 

 

  החלפת שחזורים פרותטיים   .7

המצטברים  ם תנאייימו התקבה ת המבטח בגין החלפת שחזוריםתפוזכאי להשתיה יה מבוטח

 כדלהלן : 

 .שר חדשג שרקרת שן יאוה בו נעבכל מקר 7.1 

פואי הנראה גם ר החלפת כתר או גשר או מבנה, גם אם לא נעקרה שן באם קיים צורך 7.2 

 בצילום "פוטו" וקיימת עששת מתחת לכתר/גשר קיים.

צילום אבחנתי בסמוך לבקשת תחת לשחזור או בשוליו שאובחן בי מהליך עששתת תקבובע 7.3 

ו/או עקירה בשן/ים  שורשפול חידוש טיו א/טיפול שורש ויצוע צורך בב פה, בעקבותההחל

והמבטח  להסיר השחזור הקייםבצעם מבלי ל ניתן היההיה מתחת לשחזור הפרותטי שלא 

  אישר ושילם טיפול זה ללא סייגים.

 

  יחידותח בהחלפת שחזורים יהיה כמספר הת כתר / כתרים בגשר שיאשר המבטידומספר יח 7.4 

 כן. ם לקודמשוקם יה ה לאה אזור זמאשר אם  בטח היהמהש

 רת שיניים בשתי הלסתות.קיהחלפת תותבת חלקית נשלפת לתותבת שלמה, בעקבות ע 7.5 

לתקן התותבת, לחדש ות אפשר אין כי מותלאחר איתאושר  תותבת חלקית להוצאה החלפת  7.6 

בת אשר יביא התותתי מעבד תיקון כל  תבת, להוסיף שיניים או ווים אואת בסיס התו

 ושמיש.ת למצב תקין ימקיה

רה על ידי החברה אבדה בובכל מקרה לא תחול אחריות על  המבטח אם התותבת ששולמה ע

  .למבוטח מסיבה כלשהיא

ולם על ידי צע חידוש טיפול שורש, שאושר ושבו אושר כאשרק תיצוהחלפת מבנה ישיר או  7.7 

 אה בצילום הרנטגן.ששתי הנריע תהליך עהמבטח, או כאשר הופ

 

8. 

 

9. 

ולל בסיס שרף כ ל בסיס שרף, כולל ווים מקובלים, נחות ושיניים,ע -עליונהחלקית תותבת 

 אקרילן עם ווי שרף או תיל מלופף

 , נחות ושינייםל וויםולכף/אקריל, שר סיסעל ב -תותבת חלקית תחתונה

ולייצבה  ורחזרפא לשלפה מפיו וליכול המתתותבת חלקית נשלפת על בסיס שרף/ אקריל ש פירושה, 

 מה.ובמק

 ר החומרים והמתכת, חיהטיפול כולל : הכנת הפה ושיניים לתותבת, עבודת המעבדה, מ

 מדידת התותבת בפה וביצוע ההתאמות הדרושות.

 .תקופת ביטוחלל לסת אחת לכ על בסיס שרף / אקרילית חלקתותבת    –י טוחכיסוי בי

 או לחילופין 

 , נחות ושיניים יםוויום, כולל טלויעליונה נשלפת מית תבת חלקות .10

 ל ווים,  נחות ושינייםולתותבת חלקית תחתונה נשלפת מויטליום, כ .11

 הה מהפה ,להחזירליפהניתנת לש(  יוםפירושה , תותבת חלקית נשלפת על בסיס מתכת, )ויטל

 . הולייצבה במקומ

 ן :להתנאים כדלה מוייל פי סעיף זה בהתקלטיפול עמבוטח יהיה זכאי להשתתפות המבטח  א.

צדדי אחורי -צדדי או דו –ד ח תותבת חלקית מויטליום תאושר במקרים בהם קיים חוסר שיניים

 .   דמתונטית מתקיודפר וללא תחלואה בלסת,  והמאחזות הנותרות יציבות
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 .לעיל 8,9 בסעיפיםכמפורט , אקריל ל בסיס שרף/במקרה אחר, תאושר תותבת ע

עבודת המעבדה, מחיר החומרים והמתכת, מדידת  לתותבת,שיניים ההפה ו נתהכהטיפול כולל :  ב.

 .מות הדרושותביצוע ההתאו ותבת בפההת

 .ופת ביטוחלתקסת תותבת חלקית מויטליום אחת לכל ל –כיסוי ביטוחי 

 

 

 

 

 

 

 

 

12 . 

13. 

 ונהליע תותבת שלמה

 תותבת שלמה תחתונה

 .גדמים של שיניים  ם ו/אושיניי מחוסרתת לסה שר משחזרת במלואאמאקריל תותבת  , פירושה

מדידת  החומרים והמתכת,ת, עבודת המעבדה, מחיר תבהכנת הפה ושיניים לתוהטיפול כולל : 

 . שותדרות ההתותבת בפה וביצוע ההתאמו

 overשתלים)  המכוסים בכיפת שורש או על גבי דרשת תותבת שלמה הנאחזת בגדמיםר נכאש

denture(להלן: תותבת על שלמה / חלקיתוקה מויטליום )ציובתוכה רשת ה למ( תאושר תותבת ש 

 .תקופת ביטוחלאחת לכל לסת שלמה תותבת    –כיסוי ביטוחי 

 או לחילופין

 ווים ושינייםלל יונה , כועל למהתותבת ביניים ש .14
 ווים ושינייםה  תחתונה, כולל תותבת ביניים שלמ

 אים כדלהלן:בהתקיימו התנ על פי סעיף זה לושתתפות המבטח לטיפזכאי לה מבוטח יהיה
 שתלים ויותר ללסת. 3 ותבמקרים בהם השיקום הסופי יהיה באמצע

 נייםשי 5ל בעקבות ביצוע סדרת עקירות או חוסר שיניים העולה ע
 להלן. 15יאושר פליפר , כמפורט בסעיף  רה או אובדן שן /שיניים קדמיותעקיבעת 

 בתקופת ביטוח.לסת חת לשלמה, א יתמנתותבת מעבר ז –חי י ביטוסוכי

 

 תותבת מיידית עליונה  .15
 ונהחתתותבת מיידית ת

יניים , י ששת פירושה תותבת חלקית על בסיס אקריל שרף )פליפר( אשר משחזר שן אחת או
וע עד לביצ חודשים 3 –פתרון זמני לתקופה שלא תפחת מ יים קדמיות עליונות/ תחתונות כשינב

 הקדמיות.  יםנישחזור קבוע בשי
 .תותבת מיידית אחת לכל לסת בתקופת ביטוח –סוי ביטוחי יכ
 

 ונים בתותבות חלקיות או שלמותקית .16

 :רט להלןמפותיקונים כסו יכו לאחר שישה חודשים מיום הכנסת תותבת לפה

 בבסיס תותבת שלמהדק ס / תיקון שבר 16.1 

 ת קיימת תבת חלקיהוספת שן לתו 16.2 

  לקית קיימתת וו לתותבת חפסוה 16.3 

 תיקון שלד יצוק של תותבת 16.4 

 הלחמה
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 16.5 

16.6 

  חידוש בסיס תותבת שלמה עליונה

 חידוש בסיס תותבת שלמה תחתונה

 16.7 

16.8 

 עליונה במרפאהה שלמריפוד תותבת 

  רפאהלמה תחתונה במריפוד תותבת ש

 16.9 

16.10 

 עליונה במרפאה יתחלקותבת ריפוד ת

  פאהת תחתונה במרד תותבת חלקיפורי

 16.11 

16.12 

 דהריפוד תותבת שלמה עליונה במעב

 ריפוד תותבת שלמה תחתונה במעבדה

 16.13 

16.14 

 בדהבמענה ריפוד תותבת חלקית עליו

 תבת חלקית תחתונה במעבדהתו ריפוד

 תיקון או החלפת וו לתותבת קיימת 16.15 

 דנטאליים על גבי שתלים ושיקום  שתלים -'דפרק                                 

 ם נרכש וצוין בדף פרטי הביטוחא הכיסוי לפי פרק זה תקף אך ורק

 מקרה ביטוח

נטאלי, בכפוף יניים בפה באמצעות התקנת שתל דו שחסר שן א זורבא מקרה הביטוח הוא ביצוע שחזור

 ובכל טיפול. זהק בפוליסה, תחילת פרמצוינים ולסייגים הלהוראות, לתנאים 

ית ומאפיינים המשתנים לפי יפיובהר כי לכל אחד מהכיסויים המפורטים בפרק זה, ישנה תקרה ספצ

 ההסכמים, כמו מכסות טיפול תקופתיות.

 

 וחביטלי תגמו.1

 הבאים : פי פרק זה, אם התקיימו התנאים לי ביטוח לטיפולים המכוסים על מוגת 1.1

עלי ב למחלות חניכייםאו מומחים פה ולסת ו/בכירורגיה ם חיומידי רופאים מו על יבוצע  .א

או על ידי רופא שיניים "מורשה" שבהסכם עם  יאות בישראלברמומחיות מטעם משרד ה

  המבטח. 

 ת., אלא אם צוין אחרראשור החברה מישת אב.  קבל

 

ת הממשיו ותצאבגין ההו 50%ה גובח בהמבוטהחברה תשפה את     – אינו בהסכםשירות ן שנות 1.2

ר,  הנמוך מבניהם חזהמבוטח בפועל לרופא המטפל  כנגד חשבוניות או בסכום תקרת הה לםשיש

 כמפורט בלוח התגמולים המצורף לפוליסה.

 פי יטוח עלאת תגמולי הב לם ישירות לנותן השירות שבהסכםתש החברה – םהסכת בנותן שירו 1.3

 המבוטח ת עצמית של שלום השתתפותל וףלנותן השירות בכפ ין החברהנאי ההתקשרות בת

 .כנקוב לצד כל טיפול בפוליסהלנותן השירות 

 

 פי על  עליו קוםהשילהתקנת השתל הדנטאלי בפה והנחת הנחוץ  את כלתגמולי הביטוח כוללים  1.4

 .   הסטנדרטים הרפואיים המקובלים 

 

 מקרה ביטוח  רותבק יל המבוטחג כיפי פרק זה, בתנאי יטוח על ייחשב כזכאי לתגמולי ב המוטב  1.5

 שנה. 21עולה על 

 

 סייגים לחבות המבטח. 2
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י מולתג , החברה לא תהא חייבת בתשלוםבסעיף החריגים הכללים בפוליסה נוסף לאמור ב 2.1

 ביטוח 

 פי פרק זה במקרים הבאים :על 

   .חטוביכנקוב בדף פרטי ה ח לביטוחוסה טיפול שהחל לפני כניסתו של המבוטא יכא. ל

 אבחנתי שבוצעלום ציבכתב, המודגם בבאם לא אומת בתיעוד רפואי שיניים   יפוליכוסה טב.  לא 

 .המצביע על צורך בביצועוו

   כל סוג.  י מונתטיפול הנובע מאירוע תא 2.2

 טיקה .  ו/או אסתיף במטרת יופי  הקשור באופן ישיר ו/או עקהכיסוי אינו כולל, ניתוח  2.3

אם על פי  חוות דעת רופא החברה תכנית הטיפול תכנית טיפול, רשאי לא לאשר  טחהמב 2.4

 ה גששהו

 למבטח אינה עומדת בסטנדרטים הרפואיים המקובלים.

 ם ממסגרת הכיסוי.י המבוטח  בגין טיפולים החורגייפווי ו/או שכיסר מהמבטח יהיה פטו 2.5

 והיחידה התלויה   בי שתליםו על גא ימותקים חזים בחלקם בשינייתרים הנאכ -גשר תלוי אחורי 2.6

 פוליסה זו. כיסוי ביטוחי לגשר זה בשלמותו על פי תןהינה יחידה אחורית בגשר זה, לא יינ

 מבטח.גבי שתל שאושר ושולם על ידי ה על רק -ל שתלת עותביאושר מבנה/כתר/ת 2.7

 ו.זבטח בפוליסה המי ת אינו נכלל בכיסוימת טבעיגשר הנאחז בחלקו בשתל ובשן קי 2.8

 כללים בכיסוי הביטוחי, יחד עםנ ניתוחי תחזוק של עצם או הרקמה הרכה סביב השתלים אינם 2.9

 בעי.הט כמו במשנןים שתלזאת יש זכאות להסרת אבנית לצורך תחזוקת ה

 ל המבוטח.יחולו ע ההוצאות -לאחר הטיפול לקחת לפני, במשך אותרופות שעל המבוטח  2.10

 קית חלשיניים ומעלה )גם לא ברציפות אחת( תאושר תותבת  8 ת חוסר של  ה בו קיים בלסרקמב 2.11

 נשלפת.

תית או עצם מן אכופת עצם מלתוסון הכיסוי אינו כולל הנחת חומרים שונים במהלך הניתוח כג 2.12

 .ו ממברנה וכדומה באם נדרשת כזוהחי או אמדוגן א

   מבנים על גבי שתלים/כתרים על גבי  ם )שתלים/פת שחזוריהחלל ולו כאינ פוליסה זו וי לפייסהכ 2.13

 על גבי שתלים( מכל סוג שהוא.בי שתלים/תותבות ג שתלים/גשרים על

ל . לא יאושרו להשתלה לטיפול משקם של תותבת עית תתייחס התוכנ,  בלסת מחוסרת שיניים 2.14

 ו.מז נית שיקום אחרתמוך בתוכר מטרתם לתשתלים ושיקום אש

 

 מכוסים יפולים הרשימת הט .3

 

על גבי טופס ו/או באמצעי דיגיטלי ח תוגש למבטלצורך קבלת אשור החברה מראש  3.1 

ם  מומחה  בכירורגיה פה נייי רופא שייד על חתומהתוכנית טיפולים הנהוג אצל המבטח 

ם מטעורישיון מחיות תעודת מוונט( בעלי ו מומחה למחלות חניכיים )פריודולסת א

 .ישראלשרד הבריאות במ

 

שלפיו בוצעה האבחנה צילום ה תוגש למבטח בצירוףכאמור לעיל,  תוכנית הטיפולים 3.2 

  ים.ותוכנית הטיפול  ו/או צילום המאוחר ביותר הקי

 

 די המבטח, מר הרלוונטי כאמור לעיל  במשרימי עבודה, מיום קבלת כל החו 21ך בתו 3.3 

ת תשובתו לתכנית הטיפולים עניין אם לפי הההסכ פארולטח ו/או בטח למבוימסור המ



מבשרת ציון ובני ית משיניים קבוצתי לעובדי המועצה המקולביטוח  34/2023בי מס' מכרז פומ
 משפחותיהם

    ב"ה

  

   
                                                      מור ____________________מסכימים לכל הא קראנו הבנו ואנוזאת כי ב תחתימתנו מאשר

           חותמת       חתימה +                                                                                                                  
 90ך מתו 39עמוד 

 

 המוצעת. 

  

 

 

 

3.4 

 

המוקדם  או עד יום הפרישה,חודשים ממתן האישור   12 ם  ג בתואישור יפול תוקפו ש

 ם.ניהמב

 

 ופא שיניים מומחהת רבדיק .4

 בדיקה אחת בתקופת הביטוח.  -כיסוי ביטוחי

 ך תשלום.כבדיקה לצור ( אינה נחשבתpost-surgicalירורגי )טיפול כ ביקורת לאחר

 .הטיפוליםר כמפורט במחירון חזהמבוטח ישלם ישירות לרופא המטפל ויקבל ה

 

 

 

 

 

 כיפת ריפוישל ה וחיבור שיפל חהחדרה כירורגית של שתל דנטלי, כול .5

ים די רופא שיניעל יורק אך  ו ח באישור מוקדם, יבוצעעל ידי המבט שתלים שאושרו 5.1 

י תעודת ודונט( בעלימחה למחלות חניכיים )פרולסת או מו כירורגיה פהבה מחמו

" מורשהרישיון מטעם משרד הבריאות בישראל או על ידי רופא שיניים "ו מומחיות

  הפוליסה. טח ובעלהמבם על ידי וסכהמ בהסכם,

משרד  לשימוש ע"י יה מאושרהשתל שיותקן יה - לשתל דנטאלי המבנהשתל וסוג ה 5.2 

 ואיים.)א.מ.ר(.כשירים רפ, האגף למאותריהב

 להלן.  12כמפורט בסעיף  –כיסוי ביטוחי  5.3 

 

 מבנה טרומי לשתל דנטלי .6

 .טליעל שתל דנתו הנחפירושו מבנה המבוצע במעבדה ומיועד ל

 להלן. 21כיסוי ביטוחי כמפורט בסעיף 

 

 שתל  אצילה עלכתר חרסינה מאוחה למתכת לא  .7

גש למבטח בצירוף חוות דעת של כירורג /פריודונט המאשר תל תוגבי שקום על שיע הבקשה לביצו

 ת השתל לאחר חשיפתו ובצירוף צילום רנטגן , אם נעשה.טוהקל

 לןלה 12עיף בס ורטכמפ –כיסוי ביטוחי 

 

8. 

9. 

 עליונה סתביצוע של ל -קרן קוניתטומוגרפיה ממוחשבת עם 

 נהע של לסת תחתווציב -ת עם קרן קוניתה ממוחשבטומוגרפי

 צילום המאפשר קביעת עובי ורוחב רקמת העצם.פירושו ,

 .צילום אחד ללסת בתקופת ביטוח -וחי יטכיסוי ב

10. 

11. 

 תותבת על עליונה שלמה

 מהתחתונה שלעל בת תות

ו  12.6ט בסעיף תבת, כמפורבשתלים לצורך עיגון וייצוב התוכאשר נדרשת תותבת שלמה הנאחזת 

 וכה רשת יצוקה מויטליום.תבת על ובתר המבטח תואשי ן,להל 12.8 -
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 ופת ביטוחתקאחת ללסת ב –כיסוי ביטוחי 

 שתלים ושיקום על גבי שתליםל –הכיסוי הביטוחי  .12

בתקופת ביטוח זו או בתקופות  ןשנעקרה  נת שתל הינו באזור בוקהתל  ביטוחיי היסוהכ 12.1 

שן קבועה  ואזור  שלמולד חוסר שר קיים אכ או על ידי המבטח  ת ושולמהביטוח קודמו

, וקיימת זכאות לשתל על פי נשלפת קיתחללא שוקם קודם לכן באמצעות תותבת  זה 

 התנאים שיפורטו בפרק זה.

מ"מ לפחות כפי  10 -של כמת בפה תמיכת עצם מספקת בעומק קייה במקרה וכוסל ישת 12.2 

 ה.פיגר/טומו C.Tבצילום  טגן ו/אובצילום הרנ שנמדד

לכתר אחד(  חד)יחס שתל א ריםמבנים וכת 4  שתלים ועליהם 4 -טח יהיה זכאי לבוהמ 12.3 

אפשרות ין ם אשתלים לכל הפה בתקופת ביטוח.  במקרים בה 8ל לסת, מקסימום בכ

ל גבי השתלים למעט לשתלים ולשיקום ע יהיה כיסוי ביטוחי שתלים ברצף,צע לב

 יות ביניהם. דות התלוהיחי

 

 ות( והימצא42,41,31,32ם קדמיות בלסת תחתונה )מספרן ר ארבע שינייבמקרה של חוס 12.4 

בא ם ההניבים ושיניים אחוריות נוספות, יאשר המבטח שני שתלים וגשר הנסמך עליה

 אלו.ים לשקם שיני

ציפות ואשר שתיים ברור שבו חסרה שן אחת או ום על גבי שתל באזלא יאושר שתל ושיק 12.5 

כתר או כאשר הפרוגנוזה  ניים החסרות מיועדות לשחזור ע"יים הסמוכות לשייינשתי הש

 ובה.ורים על השיניים הסמוכות אינה טחזשל הש

  2 מקסימוםר המבטח התקנת יאש ,גדמים  עדרובהבמקרה של חוסר שיניים בלסת  12.6 

 טליום.בשלד וי רוכבת שלמה המחוזקתעל ם אחיזת תותבת ם לששתלי

פחות, שן שמינית לא לשיניים  3נותרו  חשב גם לסת בהוסרת שיניים תחמ לסת 12.6.1

 ים הקיימות.השיני יןבמני תיספר

הקיימות  / ם הנותרותנייהשיהמבטח יאשר שתלים ושיקום קבוע על שתלים כאשר  12.7 

התוויה  עלה ואיןבינונית ומאמצעות שתלים, הם עם פרוגנוזה בלסת המיועדת לשיקום ב

 הקרוב. ידעתלעקירתן ב

 נשלפת קיימת.ת קיחללצורך עיגון/ ייצוב תותבת בכל לסת שתלים  2התקנת תתאפשר  12.8 

יהיו  ,טחע"י המב וושרשא אם המבוטח יבצע מספר שתלים העולה על מספר השתלים 12.9 

תוכנית המבוטח ובתנאי כי על גבי שתלים על חשבון שתלים הנוספים והשיקום ה

 המבטח. יעל ידשיקום אושרה ה

יניים עד ב יאושר שיקום באמצעות שתלים למטרת שיקום קבוע בלבד ולא כפתרון 12.10 

 ניים.לביצוע הטיפול הקבוע. לאמור, לא יהיה כיסוי לשתלים זמ

נת דיסטלית לשורש הקדמי של שן טוחדת בעזרת שתל בודד , לא יתבצע בודשחזור שן  12.11 

 ראשונה.

 לא יאושרו שתלים. –שניות ושיני הבינה ים הטוחנות הנישיכאשר יש חוסר של  12.12 

 

 

 

 

 ך ג'סממ
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 עת המציעהצהצהרת ו
 

ות המועצה אני החתום מטה, מצהיר כי קראתי והבנתי את מסמכי ההזמנה, הוסברו לי כל דריש   .1

ים הדרוש הפרטיםו ל המידעשא ההזמנה, וכי לאחר שקיבלתי את כביחס להסכם ההתקשרות מו

 הגשתי הצעה זו.צעתי, להשפיע על ה יםויו/או העש

 

אחתום על הסכם ההתקשרות מושא ההזמנה  י,אני מתחייב כי, אם המועצה תקבל את הצעת .2

 כייתי, ואמציא את כל המסמכים שעלי( ימים מיום שתינתן לי הודעה בדבר ז5ך חמישה )בתו

 אמור. המועד הלהמציא על פי מסמכי ההזמנה בתוך 

 

שר עם עיכובים ל טענה ו/או תביעה ו/או דרישה בקלי כ הת כי, לא תהיזאב אני מצהיר ומתחייב .3

ועצה ובין אם לאו. ת השירותים ו/או במהלך ביצועם, בין אם העיכובים תלויים במילבמועד תח

טול ה של ביטענה ו/או תביעה ו/או דרישה במקר יר ומתחייב בזאת כי, לא תהא לי כלכן אני מצה

 ים מכל סיבה שהיא.השירותביטול ביצוע ו א/ובה שהיא ך מכל סיההלי

 

בעלת ויבת לקבל כל הצעה שהיא, לרבות ההצעה מחאני מצהיר כי ידוע לי שהמועצה אינה  .4

לשיקול הצעה אחרת, אם בכלל, והדבר נתון  הניקוד הגבוה ביותר )ההצעה המיטבית( ו/או כל

 ההוצאותידוע לי שכל , כי ני מצהירתה. כן אאת החלט יה לנמקדעתה הבלעדי, מבלי שיהא על

ו( והכנת הצעה זו, על כל תיסכם ההתקשרות )על צרופומנה, בדיקת הבקשר עם בדיקת ההז

ולנה עלי בלבד במלואן, ולא נובע מכך, וכן כל הוצאה אחרת הכרוכה בהצעה זו, תחהקשור בכך וה

 המועצה. פיכל בגין כך סוג שהואכל מין וכספית מי כל טענה ו/או דרישה ו/או תביעה תהיה ל

 

גבוהה של אמינות  מהל פי מסמכי ההזמנה מחייב שמירה על רלי כי ביצוע השירותים ע ועיד .5

על צרופותיו( ב למלא אחר הוראות מסמכי ההזמנה והסכם ההתקשרות )ומהימנות ואני מתחיי

 כל דין. הוראות נות ואמינות, תוך שמירה קפדנית עלוהתחייבויותיי במהימ

 

או מקצתן, אאבד לעיל, כולן  אבצע את הפעולות האמורות אלדוע לי שאם י כיאני מצהיר בזאת  .6

ה תהא רשאית להתקשר עם מציע אחר לבצע את השירותים מושא ההזמנה, והמועצי את זכות

הזמנה. בהתקשרות כאמור לא יהא מושא הצעתי, והכל כמפורט במסמכי הלביצוע השירותים 

על  חייבויות שאני נוטלפרת ההתהמועצה עקב הת שורשיעמדו לאו סעד  בכל זכותלפגוע  כדי

 עצמי עם הגשת הצעתי להליך זה.

 

 ( ימים מהמועד האחרון להגשת ההצעות.90י תעמוד בתוקף במשך תשעים )עתהצ .7

 

 :יענחת המצלאחר ה הצעת המחיר .8
 

מתן ר אחמציע להצעת ה  טוחסוג הבי                              וג המבוטחס

מדן האויר ההנחה על מח
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 אמצעהעמודות הנקוב ב

בגין ביצוע  וטבלה זשל 

השירותים המפורטים 

הצעתנו היא  יך,בהל

 _____________

 "מ(מוצר ללא מע)₪

שהינה _____ אחוז 

הנחה על הסכום הנקוב 

 .להלן

ביטוח       

 משולב 

משמר 

  םלילדי

 

   145  בעל הפוליסה עובד/ת

   145  זוגבן/בת 

   145  הנש 21 ילבוגר מעל גילד 

  השנ 21עד  5ילד/ה בגיל 

ואילך יצורף  שלישיילד 

 חינם

 44  

   .  יים משמרתשינ פואתהיו כלולים במקרה הביטוח טיפולים ברי – מבוטח שהוא ילד

 ,שמרתמ שיניים ברפואת טיפוליםרה הביטוח קבמים ו כלוליהי – שנה 21מבוטח בוגר מעל גיל 

 בנספח א'כמפורט , שיקום על גבי שתלים דנטאליים שיקומיים פוליםם וטייכייניתוחי חנטיפולי ו

 ה.לפוליס

וף לתנאי ההצטרפות ות בכפללא עליצורפו לפוליסה  –שנים  5-ילדי עובדים אשר גילם פחות מ

דמי  בתשלוםנה מותירופם לביטוח יהיה צ יםשנ 5. החל מגיל הקיימים למבוטחים בפוליסה

 ל פי תנאי הפוליסהביטוח ע

  

 חודש.י מיד נודכויעו ,רותהסכם ההתקשל 12בסעיף צמודים למדד כמפורט ו וח יהיי הביטמד

 הכיסויים:

לי טיפולים משמרים, טיפולולים הכיסויים הבאים: כ יויה - (שנה 21עבור מבוטח בוגר )מעל גיל 

 נספחכמפורט בפרק א',ב',ג',ד' ב טיים.תופרם ליפוטיתלים וגבי ש ום עלושיק  יםשתל ,חניכיים

  .הוליסא' לפ

 

ט כמפורים משמרים פוליטם: יים הבאייסוים הכלולו כהיי –(שנה  21עבור מבוטח ילד )עד גיל 

 ה.בנספח א' לפוליסא'  בפרק

 

זכויותיו בפוליסה  תיעקב, ולצורך ובמועד יום הולדת ן לחודשי הראשולפב ייחש מבוטחיל הג
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המבוטח כמפורט  לתאריך הלידה ש הביטוח ייקבע גילו על פי קופתשל תונה האחר בשנה

 .בפוליסה

  ש:ובהר ומודגמ
)מוצר  יףהסכום הנקוב בטבלה לגבי כל סעיף וסעיעלה על  אום תמורה שלבסכוב על המציע לנק

 !סלהצעתו תיפ - קב המציע בסכום העולה על סכום זהנ (ללא מע"מ
 

ע ההנחה המוצ חוזובציון אקוב בשקלים חדשים מבוקש על המציע לנהתמורה האת סכום 
 בד.לב
 

נקב המציע, יגבר סכום אחוז ה שבמקרה של סתירה בין הסכום שנקב המציע לבין אחוז ההנח
 חרון. ההנחה שציין הא

 
עשרוני  חה. במקרה שבו ינקוב המציע באחוז הנוב במספרים עגוליםנחה יש לנקאת אחוז הה

 .אחוזי הנחה 19-אחוז הנחה, ייחשבו כ 18.5 –א גמפי מעלה. לדוגל הצעתו כלתעו
 

ע השירותים גם מעבר למספר ויצאמלא את כל המטלות הנדרשות ממני לצורך בהנני מתחייב כי  .9

 ולא יהיו לי -ירותים"( ו )לעיל, תחת הכותרת "מהות השהעבודה שפורטו במסמכי הזמנה זשעות 

 ביחס לכך. ו/או תביעותאו דרישות /ו כל טענות

 

 
  שם המציע: _______________ 

 _____________ת.ז. _________ 

 _______________________________   טלפון:  

 _______________________________   : קספ 

 _______________________________  דואר אלקטרוני: 

 _______________________________    כתובת:  

  

  

 __________חתימה: ___     ____תאריך: ___________ 

 

 אישור עו"ד

 
 

_ הופיע/ה בפני מר/גב' ___אני הח"מ, ______________, עו"ד, מאשר בזה כי ביום _____

מצעות ת.ז. ___________ / המוכר/ת לי באופן אישי, וכי א__________________, אשר זיהיתיו/ה ב

ם ונשיצפוי/ה לע תהיהכן י/ ד וכי אם לא י/תעשהר אמת ואמת בלבליו/ה להצהירתיו/ה כי עזהלאחר שה

 ני.בפ הקבועים בחוק, אישר/ה נכונות הצהרתו/ה לעיל וחתם/מה עליה

 

 

 _______________      _________________ 

 מה וחותמתחתי  תאריך  
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 'דך סממ

 שרותהסכם התק
 
 

 

 צתיבוהסכם לביטוח שיניים ק

 ןויצ תרשבמ ימוקמה הצעומהי לעובד  

 ובני משפחותיהם 

 

 

 

 

3202.11.1 

 

 

 

 

 יקבוצת שינייםטוח יב סכםה
 

 2023 לשנת _______ביום____ בחודש תל אביב שנערך ונחתם ב

  בין 

  ןויצ תרשבמ תימוקמה הצעומה                                         

  

           

 מצד אחד; 
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 לבין

 

 ________חברה לביטוח בע"מ ______                              

 ד שני;צמ 

 

 

ן: להל( קבוצתי ינייםטוח שבבי זה כםסה תחילת במועד םחיטום, מבחלקאו  להלן רתםכהגד והמבוטחים ל:ואיה

 (;"הביטוח הקודם"

 

 "הביטוח"ו/או כם" "ההס :)להלןש חדבביטוח שיניים קבוצתי  טחיםהמבו את חלבט הפוליסה בעלברצון ו הואיל:ו

 ;("כם הביטוחסהו/או "

 

 להלן; זהח ביטו בהסכםים ורטפבכל היקפו ובתנאים המעל עצמו ביטוח זה  טח מסכים לקבלבמוה והואיל: 

 

 כדלקמן: כם, הוצהר והותנה בין הצדדיםהוס  לפיכך

 

 מבוא .1

חלק  אליו מהוויםם נספחים המצורפיצדדים בו וכל ההמבוא להסכם ביטוח זה, הצהרות ה .1.1

      וח.מהסכם הביט בלתי נפרד

  

כן תו בם ביטוח זה מחיילצורכי הסכ. אה בלבדקרילצורך נוחות ה כותרות הסעיפים הן .1.2

 .בדים בלהסעיפ

 

 הסכם אמה בין הוראותעות ו/או אי התי בהירות ו/או דו משמסתירה ו/או אבכל מקרה של  .1.3

ביר (, אשר מבוטח סם לבין עצמםההסכם )בינ חיו/או בין הוראות נספ ,יונספח לבין הביטוח

 אזי על מצב העניינים הרלבנטי, הפרשנות החלהיטיבה עמו היא המעשוי להבין כי הפרשנות 

 חולוי ,זו פוליסה על פי תנאי ב החבויותהמבטח את מירהמטילות על  תאוורותן הולו איח

 וטחים בנסיבות העניין. תמיד הפירוש שיהיה לטובת המב

 

 זה, גם בנקבה משתמע.הסכם זכר בבלשון ר האמו .1.4

 

 

 המבטחהצהרות והתחייבויות  .2

 לקמן: חייב בזאת כדבטח מצהיר ומתמה

 

י פ-שלטוני ועל די כל גוףי-שים עלים הנדראישורהו ותישיונם, הרתריההי את כל וכי יש בידי .2.1

  .ביטוח זה כאמור בהסכם ובויותיח וקיום יתר התחיין שירותי הביטוכל דין, לשם מת
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ת המיומן, היכול םדת, היכולת, המשאבים, כוח האהידע, הניסיון, המיומנו עלב וניכי ה .2.2

פי -טוח עלותי הבין שירתמ שםין, לכל ד פי-ועל כל האמצעים הנדרשים, בפועלהפיננסית ו

, הביטוחסכם מכוח ה וחייבויותישם ביצוע כל התפי כל דין, ול ועל הביטוחהסכם הוראות 

 ,שירותי הביטוחאת עניק יא והלכל אורך התקופה במהלכה ש גרום לכךיי וכבמלואן ובמועדן, 

 שירות תןבמ תירובמס טפליכי ו המשאבים הנזכרים בסעיף זהכל האמצעים וו יישארו ברשות

 .תביעותטיפול ב כולל ם,בוטחימל שוטף

 

ו א/ו וו/או המונעת ממנ ובילה אותחוזית או אחרת המגחוקית, עסקית, אין כל מגבלה  כי .2.3

 וויותיצע את התחייבלבו ,מלהעניק את שירותי הביטוח וו/או למנוע ממנ ותגביל אולולה לההע

בנאמנות,  חהביטות הסכם ראואת הוע בציי וכ דן,עבמלואן ובמו הביטוחבהסכם  כאמור

 מסירות. במקצועיות, בתום לב וב

 

 
ח ואם המבט אם בהסכם עם ,א שיניים, מכל סוג שהואופשל רישפיע על שיקול דעתו המקצועי לא כי  .2.4

 . יות ו/או אחרותאו הנחיות, טיפול/לו הוראות ו, ולא ייתן לאו

 

חיו, אלא בכפוף ל כל נספסכם זה עה פי ביר, יסב, ימחה ו/או ישעבד את התחייבויותיו עלכי לא יע .2.5

 על הפוליסה.   בורשת ובכתב של המפלהסכמתו 

 
 

 

 

 

 ויות בעל הפוליסהוהתחייבהצהרות . 3

 

 ב כדלקמן:ר ומתחיייסה מצהיולפה בעל

 

וכי אין  בוטחים בלבדבת המידה לטונה ובשקבאמו ,לועותו בעל פוליסה הוא פיין היכי לענ 3.1

, בצרופה א' להסכם זה, כקבוע הבעל פוליסמהיותו  נאהכל טובת ה לו ולא תהיה לו

 . נוד הימלתי נפרה חלק בוהוהמ

 

התאמה לפי בקובץ וב אשר יועבר ,םימידע לגבי קבוצת המבוטחלמבטח ימסור וא י הכ 3.2

לכל  10 –ד ל זה וע ל הסכםוקפו שבמהלך ת י חודשמדת הסבירות של המבטח. הדרישו

ת הכוללת את ים העדכניבת המבוטחטח את מצלמבחודש, מתחייב בעל הפוליסה למסור 

נטית על פי מבנה רשומה דיה מגגבי מ על הם,יי / בנות זוגם וילדבוטחים, בנם המהעובדי

כהגדרתה , ו על פי דין ולפי הפוליסהתיבוח לשם קיום חוהדרוש למבטכם ובהיקף סומ

יל, יף זה לעבסע"( בכלל זה, ומבלי לגרוע מכלליות האמור הקבציםזה  )להלן: "בהסכם 

של ני וובות הדואר האלקטרתכובותיהם ות כתליסה למסור למבטח אב בעל הפומתחיי

מצב בכתובת, בהידוע לו שינוי  ללמבטח על כ עוכן להודי ככול הידוע לו,  יםהמבוטח
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המבוטחים, אשר בצים  אודות סה וניהול הקהרלוונטי לפוליתי או בכל נתון אחר המשפח

 ידי בעל הפוליסה. –ו על משך העסקתלרבות ה טח,ידיו למב –נמסר על 

 

 

בהבאת מידע לעובדים לשם יר ובאופן סבתו לבטח כמיטב יכויע למולסי פעולהשתף ל 3.3

 וליסה.שפחותיהם לפבדים ובני מהעו ה, ובצירוףותם לפוליספרטהצ

 

תשלום דמי הביטוח מבעל הפוליסה למבוטח,  ר העברת חובתלמבטח מידע בדב רעביכי י 3.4

ח שיצא וטי על כל מבעדכנ, ומידע יום מראש 30 המבוטח שה על ידייסה שנרכפוללפי ה

ה הפוליס סור בעלשימ עד. מי.או הצטרף לקבוצה הלעזיב הסיבה יוןך צות מהקבוצה

ים טחשפחתם המבוחים ובני ממבוטזה יכלול מידע אך ורק לגביי  למבטח על פי סעיף

 .קבע אישיתבהוראת  חיםבאמצעות תשלומי בעל הפוליסה ולא לגביי מבוט

 

 עקב מהנגר אשר הפוליסה בעל י"ע המבוטחים ימתמרש מבוטח גריעת כי יובהר 3.5

 של הפוליסה ביטול מהווה ינהא ,לב בתוםאו  בטעותת, מכוונ לתי, במקרית המטהש

 .הפוליסה בעל רלאישו בכפוף מבוטח אותו

 

רות בקבוצה לביטוח הקבוצתי אינה מהווה תנאי להעסקה או לחבההצטרפות כי  3.6

 המבוטחת.

 

 וח מהות הביטוח והכיסויים בביט 4

המפורטים בהסכם זה תנאים התאם לי בטוחיכיסוי ב המבטח יעניק למבוטחים

מהווה חלק הו 'צרופה בכומסומנת  צורפת להסכם זההמ ,פוליסהב טכמפור

  ("תכנית הביטוח"ו/או  "הפוליסה" :)להלןהימנו בלתי נפרד 

ו/או  וזר"(ח )"חביטוה הוראה אחרת של המפקח על במקרה שיפורסם חוק, חוזר, תקנה, הנחיה ו/או כל 5

ימת הסכם זה המשנה חתר לאח זה, םכבהס תי הביטוח הכלוליםין שירוכל גורם אחר בר סמכות לעני

יטוח סכם הבה יאחוזר זה בתנ וש יישומו שללדר ליסהיטוח, יהיה רשאי בעל הפוהבהכיסוי י את תנא

 .להלן  5.2, ובכפוף לאמור  בסעיף ו/או הפוליסה

 

 נה מחודשת של היקףרוך בחיעיל, יהא רשאי בעל הפוליסה לעגרוע מהאמור ללי לבנוסף ומב      5.1

וף ובכפ וש לעדכנם ו/או להרחיבםליסה ולדרפום בהסכם זה ו/או היים הכלולויות והכיסרדההג

 להלן .  5.2מור בסעיף אל

  

 ליסהמידה והחליט בעל הפוליסה לשנות ו/או לעדכן את תנאי הסכם הביטוח ו/או הפוב     5.2

ה ל הפוליסעב יה.דרישה לשינוי הפרמפוליסה כאמור לעיל, המבטח יהא רשאי להעביר לבעל ה

באגודת  החברמו, ה לבדיקתו של אקטואר מטעשינוי הפרמילהעביר את ההצעה ל יהא רשאי

 / הפחתת "מ בתום לב בניסיון להגיע להסכמות לגבי תוספתהלו מוינ םוארים. הצדדיהאקט

ה יהא פוליסבעל ה ,במידה ולא הגיעו הצדדים להסכמותיום.  60של זמן הפרמיה, בתוך פרק 
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 .מבטחיום ל 90הודעה בכתב של וח ביטהסכם הב תאבטל רשאי ל

 

 םההסכקופת ת. 6

 לחודש עוקב למועד חתימת ההסכם 1-תכנס לתוקפה בו םשני 5למשך  ההינ הסכםהתקופת   6.1

 ."(תקופת ההסכם" ן:)להל ףכניסתו לתקובסיום חמש שנים מיום ותסתיים 

 

ם ותסתיים בתו פותו לביטוחיום הצטרל בחח תטטוח לגבי כל מבות הביתקופ לעיל,האמור על אף  6.2

 .מפורט לעיל כתקופת הביטוח 

 

 

תכנס לא  – התחילתמבוטחים במועד  50 ם בפוליסה נמוך מיהיה מספר המבוטחים א מובהר כי  6.4

עד במו הסכםחודש הי, לא 50-ם בקבוצה מהמבוטחי פחת מספרכן אם , ויסה זאת לתוקףפול

 .   וקיעתפ

 

 לא תפקע לגבי מבוטח לפני , פוליסה לביטוח שיניים קבוצתיוצתייאות קברוח בביטקנות לתבהתאם   6.5

יטוח, ל פיה עד תום תקופת הבסויים הביטוחים עחולו כל הכיופת הביטוח כאמור לעיל ויקתתום 

  ח בשל כיסויים אלו.וטבעד המב דמי ביטוח בטחתאם קיבלה המ

 
פי דרישת  תקופת ההסכם, עלאת  בטחך המייאר פת,ח נוסופת ביטויחודש ההסכם לתקולא  במידה  6.6

לצורכי  ,סכם זהאים זהים להיום מיום סיום ההסכם, בתנ 90ה נוספת של עד הפוליסה, לתקופבעל 

     .מ יהול מו"נ

 

 

 

 הצטרפות לביטוח. 7

 ה .בפוליס 3 בסעיףכמפורט  סקתו יהיוביטוח והפוטחים לת המבאופן ההצטרפו   17.

 

   ואי וללא ינה של מצב רפלא בחל טופס צירוף, לעחי באמצעות עתימת המבוטע ציבו לביטוחף צירו  7.2

   . בפוליסה 3.1 בסעיףכמפורט  כשרהאפת קות

 

שפחתו של עובד בני מ הפוליסה ו/אוד אצל בעל להצטרף לפוליסה כפופה להיות המבוטח עובהזכות   7.3

 ש.טח מידי חודעל הפוליסה למבבביר בצים שיעבק ל בעל הפוליסה וששמותיהם נכלליםצאח מבוט

 

  חיטוהב םותתחילת ו. 8

 

 :חליביטוח תוקף ה 8.1

כניסת הסכם ביטוח זה יום ב אוטומטיתחדשת תלפוליסה המ יםעובר  –  קיימים םטחיבומ  8.1.1

 לתוקף. 

 וי טופסיום מילבחודש העוקב  ל -חותיהם ובני משפ דשיםעובדים ח,מבוטחים לא ם עובדי  8.1.2

 ההצטרפות. 
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ם י ששמבתנא ,ביטוחשיך את המהזכאים ליהיו   - בחופשת לידה או בחל"תאים צהנמ מבוטחים 8.1.3

 .ולמת כסדרה רמיה בגינם משוהפ מבוטחיםברשימת הע יפוי

תבוא תקופת  טח באמצעות בעל הפוליסהבמקרה שבו התקבלה בכתב הודעת ביטול אצל המב

  בקשה.מהיום שבו התקבלה הומה באחד לחודש העוקב הביטוח לסי

לו בוטח ותציע ה למתפנ תהמבטח , טח יצא לחל"ת או חל"דובכפוף להודעת בעל הפוליסה שמבלעיל, האמור  מרותל

ונו של ו בהוראת קבע לחיוב חשבבתנאי שדמי הביטוח עבור תקופה זו ישולמו בכרטיס אשראי א הישאר בפוליסהל

 טח.לטובת המב העובד

 

   ם :יהבא התאריכיםן ק לפי המוקדם מביתוקף הביטוח ייפס 8.2

התקבלה  ם בוהיומ העוקב דשלחו 1ב  לתוקף שתכנס חהמבוט של הפוליסה ביטול בקשתככלל , 

 :  בכפוף לתנאי ביטול הפוליסה המפורטים להלןומשרדי המבטחת שה בהבק

אחת , בשל עביד(חסי עובד מ)הופסקו י בעל הפוליסה דתו של מבוטח שהוא עובדהופסקה עבו 8.2.1

 ח השוטף. ויודיע על כך למבטח בדיו בעל הפוליסה הוליספל  6ת בסעיף סיבות המנויומה

 8.2.5למעט האמור בסעיף ו עם בני משפחת יחד וטחים העובד,מב יותהלר יחדלו במקרה האמו

  להלן.

בוע בהסכם ם לקבהתאאשר איננו זכאי לו וטח יקבל טיפול שיניים יובהר כי בכל מקרה שהמב

    .השבת תגמולי ביטוחאו הפסקתו, יהיה חייב ב יטוחתקופת הבלאחר תום נספחיו,  זה ו/או

 

 " ח שינייםביטו"בנושא  2012-1-4טוח הבי ר המפקח עללחוז פוףכבוהביטוח בתום תקופת הסכם  8.2.2

 מטה.כמפורט 

, שנים 21מבוטח לגיל ם לפני הגעתו של הילד היו 90 מבוטח   של עובד לגבי מבוטח שהוא ילדו 8.2.3

של  ף לפרמיהייית התערועלשנים  21הגעת הילד לגיל א( על )כן: ויעד ובדהמבטח הודעה לע שלחי

 .לכרטיס אשראילד הבוגר בגין היהפרמיה תשלום את  להעביר האפשרות על (ב) -ו ר","ילד בוג

ש "ראעובד המבוטח )להלן: חברה הודעת סירוב מצד הבמידה ולא תתקבל במשרדי ה

  .בוגרבור ילד ע -רמיהוח בתוספת פימשיך הביט משפחה"(ה

בני משפחתו ו עובדל ת, המבטח יפנהמוקדמ,בידעובד /מעבמקרה של סיום יחסי – ביטוח המשך 8.2.4

ובכפוף לתשלום שיך להיות מבוטחים, באותו הרכב משפחתי ויודיע להם שהם רשאים להמ

חייב  סה לא יהיהבעל הפולי עד לסיום תקופת ההסכם.וזאת אמצעי גביה אישי במיה, הפר

משיך את פוליסת גמלאי/ת ובני משפחתו/ה יוכלו  להעובד. ר הוה עבקו בפרמיבתשלום חל

 .על -ותיקי אלועמותת פוליסת אמצעות ב הביטוח, אך ורק

ום ם להיות מבוטחים עד לסיה המבוטחימשפחימשיכו בני ה ,חמבוטה עובדהת במקרה של פטיר 8.2.5

: להלן). זה אישית למבטח בהתאם לתנאי הסכםתקופת ההסכם באמצעות הוראת קבע 

  ( "יםשאר"

 

 ביטול הביטוח  8.3

 –ו  8.3.1  בסעיף טכספי כמפור ישת החזרמעט דרי, לאעת, בלא תנ סה בכלאת הפולי בטלמבוטח רשאי ל

 :להלן  8.3.2

, בכפוף לכל התנאים המצטברים פי ממבוטח שביטל פוליסהש החזר כסלדרומבטח רשאי  8.3.1

 שלהלן:
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יסה לראשונה נות ממועד צירופו לפולהראשו םהשנישלוש המבוטח ביטל את הפוליסה במהלך  .א

בעת  הסיה בפולשהוגדררבעי תקופת הביטוח  תלוששלוף יימת בחפה המסתתקומהלך ו בא

 (. פה הקובעתהתקו -לן )לה מוקדם מביניהםה פילראשונה, ל צירופו

ש חידו - להלןאחר ), במקרה של חידוש הפוליסה לתקופה נוספת אצל אותו מבטח או אצל מבטח לעניין זה

ה סיראו את חידוש הפולי -דוש יחיים לפני השלא היה ק פוליםטי סף לפוליסה סלפוליסה( שבמסגרתו נו

שלא נוסף במסגרתו סל ש פוליסה חידול שונה; במקרה שח לפוליסה לראו של המבוטרופצי מועדכ

וטח של המב רופועד ציא יראו במועד חידוש הפוליסה כמול -פולים שלא היה קיים לפני החידוש טי

 לפוליסה לראשונה.

 

 פות.בטופס ההצטרהנאות ו הגילויופס טת הביטוח, בבתכני יסה פורטופולתנאי ביטול ה .ב

 

תיערך רק ביחס . בחינת הסכומים כאמור ן הפוליסהבגי הפרמיות ששולמו וח גבוהים מסךתגמולי הביט ךס .ג

 .חים אחרים בפוליסהלמבוט רא קשת, לללמבוטח שלגביו הוגשה בקשה לביטול במהלך התקופה הקובע

 

לי סך תגמוהנמוך מבין ההפרש בין על  יעלה לעיל, לא 8.3.1קה האמור בפספי בה ההחזר הכסוג 8.3.2

ת בגין הפרמיה החודשית שמשולמ או מכפלת ליסהפוששולמו בגין הן סך הפרמיות וח לביהביט

 . הקובעת קופהום התהמבוטח שלגביו הוגשה בקשת הביטול במספר החודשים שנותרו עד ת

  -  רווגדההחזר הכספי ילעניין חישוב גובה 

מכח בגין תביעות  הקובעתהתקופה במהלך  תגמולי הביטוח ששילם המבטחסך  -" וחלי הביטסך תגמו"

התקופה הקובעת היא מיום חידוש הפוליסה כאמור  הוגשה בקשת הביטול. אם טח שלגביוהמבול הפוליסה ש

 חדשהטיפולים ה סל ןבגיששילם המבטח  ל פי תגמולי הביטוחה עיהי פיסהכ רההחז חישובא'  8.3.1 בפסקה

 ליסהפויעור שייקבע בהול תביעות בשגין ניוצאות בביטוח היה רשאי לכלול בתגמולי היהבטח מבלבד. ה

 מולי הביטוח.על עשרה אחוזים מסך תג שלא יעלה

. הקובעת ל במהלך התקופההביטו תבקש הוגשהשלגביו  המבוטח ששולמו בשל הפרמיות סך -" סך הפרמיות"

 ההחזר שוביח לצורך , הפרמיותא' 8.3.1 סקהבפ אמורכהפוליסה וש חיד מיום היא עתובקה תקופהאם ה

 .בלבד החדש הטיפולים סל ו בגיןיות ששולמיהיו הפרמ יספהכ

 

 )פרמיות(: טוח חודשייםדמי בי  .9

ן בכל חודש בגי 10 -העד  ,זכבמרושיים למבטח את דמי הביטוח החודיעביר בעל הפוליסה  9.1

 . אישייה גבי עאמצמשלמים בבגין מבוטחים ה טמעחודש הקודם, לה

 

בים הנקו     יפיםערר המבוטחים בתע"פ מכפלת מספוליסה בעל הפ למו ע"ידמי הביטוח ישו 9.2

 להלן, לפי העניין. 

 

 שולםמיה תלעיל, יתבצע התשלום מדי חודש בחודשו. הפר  9.2בכפוף לאמור בסעיף  9.3

 שבון המבטח על ידי העברה ישירה לחלמבטח 

 

 כמפורט להלן:  יויההמפורט בהסכם ופוליסה זו  יטוח בהר והביטוח החודשיים לתשלום עב דמי

  סוג הביטוח                              סוג המבוטח
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  לילדיםמשמר  ביטוח משולב       

                בעל הפוליסה עובד/ת

               זוגן/בת ב

                הנש 21בוגר מעל גיל ילד 

  הנש 21עד  5ילד/ה בגיל 

 ואילך יצורף חינם שלישיילד 

  

   .  פואת שיניים משמרתם במקרה הביטוח טיפולים בריהיו כלולי – מבוטח שהוא ילד

ניתוחי וטיפולי  ,שמרתמם ישיניפואת בר טיפוליםים במקרה הביטוח ו כלוליהי – שנה 21מבוטח בוגר מעל גיל 

 לפוליסה. בנספח א'כמפורט ליים דנטא, שיקום על גבי שתלים קומייםשי יכיים וטיפוליםחנ

ללא עלות בכפוף יצורפו לפוליסה  –שנים  5-ילדי עובדים אשר גילם פחות מ    

שנים יהיה  5. החל מגיל הצטרפות הקיימים למבוטחים בפוליסהלתנאי ה

 ל פי תנאי הפוליסהבתשלום דמי ביטוח ע המותניטוח ירופם לבצ

  

 .שחודדכנו מידי ויעו להלן, 12בסעיף ורט צמודים למדד כמפוח יהיו הביטי מד 9.4

 הכיסויים: 9.5

 , טיפולים משמרים, טיפולי חניכייםלולים הכיסויים הבאים: כ יהיו - (שנה 21עבור מבוטח בוגר )מעל גיל 

 סהוליא' לפ כמפורט בפרק א',ב',ג',ד' בנספח יים.טותפרם וליטיפתלים וגבי ש ום עלושיק שתלים 

  

 ט בפרקכמפורים משמרים פוליטים: ים הכיסויים הבאלולו כהיי –(שנה  21ל עבור מבוטח ילד )עד גי 

 ה.בנספח א' לפוליסא' 

9.6  

זכויותיו  , ולצורך קביעת ובמועד יום הולדת ן לחודשאשוי הרלפב ייחש מבוטחיל הג

המבוטח  של הביטוח ייקבע גילו על פי תאריך הלידה ל תקופתשונה האחר בפוליסה בשנה

   .כמפורט בפוליסה

 

 

 

 פיגורים בתשלומים: 10

אפשר ארכה למבוטח וי לקם במועד, המבטח ייתן בהודעה בכתבביטוח או חהלא שולמו דמי  10.1

או  הלאחר מועד התשלום כקבוע בהסכם זנוספים  יום 60דשיים למשך וח החוביטי הדמ לתשלום

אר מור לעיל, במשך תקופה זו יישידה כאל"ת או בחופשת לטחים הנמצאים בחבוום למי 180

ח בתום תקופת הארכה, יבוטל הביטוח לפי הביטוח למבטסכם הביטוח בתוקפו. לא שולמו דמי ה

 .1981-ביטוח, התשמ"א ק חוזהחו אותיטוח זה, בכפוף להורהסכם ב

 

בוע יום מהמועד הק 30האפשרות, תוך  ח טלמבו נתן ל, תילעי זהלאחר ביטול הביטוח לפי סעיף  10.2

 וח שבפיגורטש את הביטוח ע"י תשלום כל דמי הבילחד שלום דמי הביטוח, שלא שולמו,לת
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ביום בו יחודש וח ביטיום התשלום בפועל. הבתוספת הפרשי ריבית והצמדה ממועד התשלום עד 

 נפרעו כל הפיגורים. 

 חידושו. ביטול הביטוח ועד מועד עדוו ממערשאייטוח יהיה אחראי למקרי ב המבטח לא

 

וח חידוש הביט שלא שולמו, לא תחול על המבטח חובתטוח יום ממועד תשלום דמי הבי 90 אחרי 10.3

 לפי הסכם ביטוח זה. 

 

 תנאי הצמדה למדד: 11

על פי ביטוח זה, יהיו צמודים למדד המחירים לצרכן,  טחומבהי יד התשלומים למבטח ועל כל 11.1

  להלן:כמפורט 

 

 וירקות( שקבעה הלשכה המרכזיתפירות משמעו מדד המחירים לצרכן )כולל  - מדד"ה" 11.2

ר, לרבות כל מדד רשמי אחר שיבוא ממשלתי אח דטיסטיקה, אף אם יתפרסם ע"י כל מוסלסט

ים שעליהם בנוי המדד הקיים ובין אם לאו. אם יבוא תונם נאם יהיה בנוי על אותבמקומו, בין 

ו לבין המדד חס בינהלשכה המרכזית לסטטיסטיקה את היע ב, תקםהקייהמדד מדד אחר במקום 

 המוחלף.

 

 לת ההסכם.דוע במועד תחימשמעו המדד הי - די"היסו"המדד  11.3

 

 ום.פני יום התשלמשמעו המדד שפורסם לאחרונה ל  -"המדד הקובע"  11.4

 

 די. היסו י המבטח על פי פרקי הכיסוי יוצמדו לשיעור המדד הקובע לעומת המדדלומתש כל 11.5

 

בשיעור  ההצמדישולמו בתוספת הפרשי  למבטח,לשלם  ומי דמי הביטוח שעל בעל הפוליסהשלתכל  11.6

לום ביצוע תש ,וע התשלום בפועל לעומת המדד היסודיע ביום ביצבעליית או ירידת המדד הקו

 .בחודשודש חו למבטח יעשה מידי

 

 מיסים והיטלים: 12

 ביטוח על החלים חריםהאו ייםתממשלה סיםהמי כל םבתשלו העניין לפי יישאו הצדדים

 ין, בהאחרים התשלומים כל עלו וחהביט תגמולי ועל הביטוח דמי על ליםהמוט או זה

 תר. יו מאוחר מועדב יוטלו אם ובין לתוקף הביטוח היכנס ביום מיםקיי אלה סיםמי אם

 

 

 נות התביעות:יישהת 13

ום קרות מקרה מישנים  5 נההיגר מבוטח בולתקופת ההתיישנות של תביעה לתגמולי ביטוח 

 הביטוח. 

ותה אבטחת תשלם את תגמולי הביטוח בגין המ - בתקופת הביטוחלמבוטח אושרה יפול שתוכנית ט
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תקופת ום מסיגם אם ביצועה חורג  , ובתנאי שהטיפול החל בתקופת הביטוח,שאושרה  תוכנית

 ח.פת הביטומסיום תקו חודשיםשלושה הביטוח וזאת עד לתקופה של 

 

   מעברה קופתת 14

 

 ים שקדמה שיניבמסגרת הפוליסה לביטוח  קודםה רה בידי המבטחאוששטיפולים תוכנית  14.1

ימה לה קודם לתחילת הביטוח לפי הסכם זה וטרם הסתיפולים שהחטיאו תוכנית  לפוליסה זו 

 יסה המתחדשתבפוליטופלו על ידי המבטח  - דמת הייתה בתוקף הקוסה בה הפולי בתקופה

 .ים ""ביטוח שיני  2012-01-04טוח יר בזב מחוכמתחיי

החלו ם רטוהקדם אושרה בידי המבטח שלו ולים טיפהתוכנית מבוטח שכי  יובהרפק, למען הסר ס 14.2

החדש  טחבלמ חדשהיעצות התילהגיש מבוטח הרשאי  -במסגרת הפוליסה הקודמת  יצועה בב

 זה ונספחיו. נוכחי בכפוף לעמידתו בתנאי הסכם 

במסגרת הביטוח  רואו דחייה של בקשה לאיש אישור חלקי דםהקו בטחמהדי על י תןוניבמידה  14.3

התוכנית הבקשה לאישור  אתיבדוק  ר אש להגיש התייעצות חדשה למבטח טח מבו רשאי ,הקודם

    .טרם החלו בביצועה פוליסה זו  ובתנאי כי  נאיתי לפוחי הקיים למבוטח הכיסוי הביטתנאי עפ"י 

ואשר למעבדה ת דונלקחו מיאו ו/השן /ים טרם הושחזו,  : דוגמהל מעהמש"  הביצועהחלו ב"טרם  14.4

  . .א המטפלרופהים שהוגש למבטח על ידי המבוטח או יפולאומת בכרטיס ט

 

 :תחלוף )סברוגציה( .17

שכיסה את התביעה אשר הגיש חר לא ורק ח,תגמולי ביטוא את מלומששילם המבטח  17.1

זה במלואם, עוברת ת הסכם רבמסגזכאי  ם רפואיים להם הואהמבוטח בגין שירותי

או לשיפוי, אשר עמדה או  שלוםי הביטוח ששולמו, כל זכות לתולד סכום תגמאליו, ע

ק ו/או מכוח וטח מצד שלישי כלשהו, ו/או מכוח זכות עפ"י חוות המבת לזכאשר עומד

 רו. למען הסר ספק,ר ו/או מכוח הסכמי שב"ן שנערכו על ידו או עבואח טוחם ביסכה

לו זכאי המבוטח מצד י ק אם הכיסושל המבטח תהיה תקפה אך ורכות זו זכי  מובהר

 צוי.ייסוי מסוג של שיפוי ולא מסוג של פנו כשלישי הי

 

אות הוצשל מלא י גיעו כדי שיפוה ותגמולי הביטוח, אשר שולמו ע"י המבטח, לא הבמיד 17.2

תו ואת אלקבל  כות המבוטח הזכאותהמבוטח בפועל בגין מקרה הביטוח, תעמוד לז

 די שיפוי מלא.לכהשיפוי עד מצד שלישי, אשר ישלים את חלק 

 

וש )ללא עלויות מצידו( לשם מימיידרש ככל שבאופן סביר וח מתחייב לשתף פעולה מבוטה            17.3

ובהר כי בכל מקרה, ההליכים כאמור ק יספ הסרתל לעיל., כאמור זכותו של המבטח

ור טח ולא יגרמו לעיכוב באישות מהמברל שיח לקבטעו בזכותו של המבולעיל לא יפג

להשתמש בזכות שעברה אליה על פי  שאיתובהר, כי חברת הביטוח אינה רמ התביעה.

 ליםתגמול או שיפוי מעברן שיפגע בזכות המבוטח לגבות מצד שלישי פיצוי ה באופיף זעס

 .יבל מחברת הביטוחשק
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 :ביטוח כפל .18

ה תקרה הקבועתגמולי הביטוח עד גובה ה וא סכוםלעל מבוטח מראי, לחוד, כלפי ההמבטח יהיה אח

יטוח גם מקרה בבעד  וטח זכאי לכיסוי ההוצאות המשולמותהמב בפוליסה הקבוצתית, אף אם היה

 בטח אחר.ל מאצ ובין, אצל אותו מבטחאחרת, בין  שינייםלפי פוליסה לביטוח 

 
 

 

 (SLA) שירותאמנת  .19

-08:00השעות ין ה' ב-ם א'על בימיפיוש שירות דוקממבוטחים שות הח יעמיד לרבטהמ 19.1

 צוני. למוקד חי תשיחונה השעות היממה והשבוע תועברביתר ו 16:00

 

מיטבי  מיומנות, ניסיון וידע מקצועי כדי לתת מענה ה,בעלי הכשר ווקד יהיאנשי המ 19.2

 ליסה.ובפ לנושאים הקשורים

 

ת דחיה, כל הודעמותק רוש עלדרופא האמון ו/או שאי היועץ במידה והמבטח דחה תביעה, ר 19.3

 .  אחת לתקופהן פרטני או בטבלה מרוכזת אופב

 

 מת שירות ר ל מנת לקיים, עיטוחהב פוליסה והסכםאת תנאי ה כירוקד ינשי המוא 19.4

 גבוהה.

 

בסל הבריאות, הנחיות משרד  ליםן שוטף לגבי שינויים החאנשי המוקד יתעדכנו באופ 19.5

יטוח ו/או הב יים בהסכםבן שינוווכמ חוליםה ים של קופותמשלימ, ביטוחים הבריאות

 .תיםה ואת הצוועבודלי ההשינויים יעדכנו את נוה ולפי –בפוליסה 

 

ם דחופים אמצעות טלפון, פקס או דואר אלקטרוני. נושאיב תיעשהכול ויהמבוטח פנייה של  19.6

 ית. בהמריענו במהירות 

 

. במקרה שניות 60תוך ענו ביימהשיחות  80%מן: הזמן כדלק פרקיפנייה של מבוטח תיענה ב 19.7

ו על מנת ויחזור אליקשר המת ג השירות את פרטי המבוטחס חריג במוקד, ייקח נצימול עש

 שעות ממועד הפניה הראשונה.   3תוך  אתינה פנה, וזבעיה בגלטפל ב

 

ויגבה כל  . המבטח יתעד SMSדוא"ל או בשובה בתות המבוטח יספק מוקד השיר לבקשת 19.8

ינים ומי מטעמו, כדי שיהיו זמ וטחוני עם מבר אלקטראת דותכתובו טלפון , פקסשיחת 

 ר. ך אחצור לבירור מחלוקת ולכל

 

 עבורם בלבד.  י לפון ייעודטן מספר חי הפוליסה יינתלמבוט 19.9
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 .הפוליסה תנאי פ"ע סויילכ זכאי לא שהוא תשובה יבלוק במידה לערער רשאי מבוטח 19.10

 .הדעבו ימי 14 בתוך בערעור בוטחהמ לפניית יענה המבטח

 

כנסי  יים, יקההסכם תקופת בכל התוכנית והטמעת פרסום, שיווק יותעלוב יישא טחהמב 19.11

תביעות  ההצטרפות, נוהל ה, מחיר, אופןתינית, יתרונוהתוכ ותמה על למבוטחים הסברה

 .תיולהנחיו ובהתאם הפוליסה בעל של ניםוהש באתרים יתקיימו הכנסים וכד'.

 

סיון שיהיה בעל ידע מקצועי וניר, ש קשר בכייועץ איהסה והפוליל יד לרשות בעח יעממבטה 19.12

ח טוהסכם ביטי רהיטב בפבטח ויהיה בקיא ונוהלי המ יים השיננרחב בתחום ביטוחי 

סה או היועץ יפוליתאם בין בעל ההבכיר ר קשהאיש  .)"איש הקשר הבכיר"(ופוליסה אלה 

 בכיר יהיההקשר ה ש. איחלוקתבמה או נמצאת עוכב ם נדחתה אולבין המבוטחים שתביעת

כמו כן  .יותרלכל ה בודהום עיוך ס לפניות המופנות אליו תין בכל שעות היממה ויתייחזמ

ת למתן שירו עמיד לרשות בעל הפוליסה נציגבטח יהמ זהלהסכם  2.4בסעיף  וכפי האמר

 וח הלקמענה באתר 

 
לדרוש  אמוןופא הדחה תביעה, רשאי היועץ ו/או רח במידה והמבט  20.13        

  ותקע

 ישהרת הדמקבל שעות 48לא יאוחר מ יה, אשר תועבר מהודעת הדח       

 אמור.  כ

 

 

  :ודיותס .20

הפוליסה בעל  ייב לשמור על סודיות כל מיידע שיימסר לו ע"יי מטעמו מתחמבטח ו/או המ 20.1

יב או מידע המחו שהוא נחלת הכלל,ע הסכם זה, למעט מיד בקשר או לצורךו מאו מי מטע

 ק. ע"פ החו ילויבג

 

ר סודיות כאמות מירשוג לח לדאיף זה, מתחייב המבטיותיו על פי סעמילוי התחייבולשם  20.2

 וכל מי מטעמו. לני משנה שלוגם מצד עובדיו, קב

 

לנהל את מאגר ירת הסודיות ושמלעל הפוליסה בנוגע אות בבטח מתחייב לציית לכל הורהמ 20.3

 ם לדין.הם בהתאיפחותני משוב  בעל הפוליסהקשור למבוטחי ה המידע

 

 ום הסכם זה.ישך ירלצו לא רקש בנתונים ובמידע אשלא לעשות שימוהמבטח מתחייב  20.4

 

 בתוקף ללא הגבלת זמן ואף לאחר סיום ההסכם.  ודיות תעמודסההתחייבות לשמירת  20.5

קניינו הבלעדי של בעל  ואמהווה מאגר מידע והי המידע הנ"ל כ וח מצהיר כי ידוע להמבט 20.6

מסירתו שלא על פי  ם וגילויו ו/אומבוטחים האחריו/או של העובדיה  ו שלה ו/אהפוליס
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הוא מתחייב לנקוט בכל עיל, ועל כן לכל אחד מהמנויים ל ה לגרום נזקולעל םההסכמטרת 

  .ילויואמצעי סביר למנוע את ג

 אחריות הצדדים: .21

ם בוטחיביטוח הינה בין המבטח לבין המי התקשרות למתן שירותבהר בזאת כי המו 21.1

סה יהפולתנאי וטחים ביחס למילוי חריות כלפי המבבלבד מוטלת האעל המבטח שרין, ויבמ

 תן השירותים במלואם.בות ביחס למלר

 

עקיף ו אזק או אובדן ישיר לכל נ םאחראי ולא יהיו/או היועץ סה יכי בעל הפול ובהר בזאתמ 21.2

אלא סכם זה הפי  ות עלכל חבות ו/או אחרי הםא תהיה לולסגרת הסכם זה ואין במ שיגרם

 ל.לעית בהסכם זה והמפורטו המפורשות הםותיבוינוגע למחויבכל ה

 

שיגרם למבוטח במישרין ו/או  עדית לכל נזקבאחריות המלאה והבל מתחייב לשאתח מבטה 21.3

בהקשר , יו ו/או מי מעובדיוו/או מי משלוחח טאו מחדליו של המב/שיו ובעקיפין בגין מע

רפואי שקיבל טיפול היכות האאחראי ל לא יהיה מבטחכי ה מובהר לנשוא הסכם זה , 

 בוטח מנותן שרות. המ

 

 
בכפוף  ,סכם זה המבוצעים במדינת ישראלהכלולים בה םלגבי שירותים רפואייהמבטח הינה ת חבו    22.4

פוליסה ו/או היועץ ה המבטח ישפה את בעל תו של המבוטח.אוככם ובלבד שהוכחה זת ההסלהוראו

כל  ופנה, על ידי צד ג'ה שתופנה, אם תתביעה או דריששר עם כל וצאה בקהאו /לום ובגין כל תש

ה או מחדליה בגין השירותים ו/או טוח בשל פועלומהחבות של חברת הבית מהאחריות בעהנו הוא,ש

הר כי המבטח אינו ובח להתגונן בהליך. ין אפשרות למבטמתלם בפוליסה ובכפוף פורטיהכיסויים המ

 למבוטחים.שיינתנו  רפואייםהתים השירואחראי לטיב 

 
   הודעות . 24

 

בדרך  שינוי כתובת על כללו וככל שניתן ככל שידוע  רהלחב ודיעסה להעל בעל הפולי 24.1 

דשו במהלך חובה למבטח מדי חודש פוליסשל העברת הקבצים הנשלחים על ידי בעל ה

 להסכם זה. 3.2יף סעב, כאמור פת הביטוחתקו

בהיעדר  של המבוטח, או ונה הידועה להתובת האחרחברה לכהידי ח על הודעה שתישל

ח בדרך של משלוורך מסירתה למבוטח, הפוליסה לצ עללב רתימס -טח כתובת המבו

מבוטח ל התחשב כהודעה שנמסרתו , דבר הדואר למחלקת משאבי אנוש של מקום עבוד

הצד  אצל תקבלהשנהו בדואר רשום תחשב כאילו הלמצד  כל הודעה שישלחכהלכה. 

בו  ביום -ה תבמועד מסיר -רה בידההודעה, אם נמסממועד משלוח  שעות 72י השנ

 .לחהנש

 

 הודעות למבוטח: 24.2 
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  24.2.1 

 

 

 

 

 

 

 

למען האחרון של ישלח כל הודעה של המבטח למבוטח, תיעשה בכתב ות

וליסה, המהווה כתובת הפוטח למבטח או לבעל ח אשר מסר המבוטבהמ

 –כתובת המבוטח  וטחים. בהיעדרווחים למבכים ודימ, מסודעותלמסירת ה

תה למבוטח ובעל לצורך מסיר סהוליפעל הסר לבההודעה כאמור תימ

מסרה מסרה למבוטח. מסירה בדרך זו ותחשב כהודעה שניסה מתחייב להפול

המסמכים  רתלשמור תיעוד של מסיוליסה מתחייב הפ למבוטח כהלכה. בעל

 ש. ל שיידרכטח כו למבלמבוטחים ולמסור אות

אי לשלוח רשטח בי המסכם כור לעיל, מובהר ומווע בכלליות האממבלי לגר 24.2.2

הפוליסה, כל הודעה הנדרשת על פי באמצעות בעל בוטחים, בעצמו ו/או למ

 ת, ובכלל זה:ע ליות כפי שיחולו בכולטורההוראות הרג

   24.2.2.1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

במועד הביטוחי, הכיסוי  תנאיאו ב אם יחול שינוי בדמי הביטוח

ב תה בכודעה  -ך תקופת הביטוח  פוליסה או במהלחידוש ה

לפני מועד  ימים 60ח עד ל אותו שינוי, שתישלללת פירוט שכוה

רשת של מבוטח המפו תחילת השינוי. ככל שנדרשת הסכמתו

סכמה המפורשת ההכאמור פסקה לעניין תיכלל בהודעה י ולשינ

הביטוח של סיום  המשמעות עדרהח ובההנדרשת של המבוט

 תפורשתו המככל שלא תתקבל הסכמהרצף הביטוחי. והעדר 

מבטח נוי, ימסור העד למועד תחילת השי מבוטח כאמורה של

פני מועד תחילת מים לי 45-ימים, ולא יאוחר מ 21למבוטח בתוך 

תו המפורשת סכמה ה בדבר הצורך בקבלתי, הודעה שניינויהש

ים משליחה מצעים אחרימסר באתייה שנ עהשל המבוטח; הוד

 פון.חת טל, בדואר רשום או שיאר רגיל, לרבותבדו

 

   24.2.2.2 

 

חר מסור המבטח האי –מבטח אחר ם תחודש הפוליסה אצלא

 30-מכאמור, לא יאוחר  חידושלכל מבוטח הודעה בכתב בדבר 

 חידוש הביטוח.ימים ממועד 

 

   24.2.2.3 

 

 

 

 

 

 

ח או אצל )אצל המבטתחודש  אה ולפוליסככל שתסתיים  ה

 לא וה אמהסתייהמבטח לכל מבוטח ש ימסור  -אחר(  מבטח

מועד מים ימ 30-אוחר מה לגביו כאמור, לא יודשה הפוליסח

 ום הביטוח, ויצייןבר סיעה בכתב בדהוד -סיום תקופת הביטוח 

ת פרט לביטוח יסכיות של היחיד לפולאת זכות ההמש בה

כל שכל אחת ביטוח, כ חה בדמינד לההיחי בריאות ואת זכות

זכות  כלור מה כאבהודעות בדבר, וכן יפרט כויות אלה נוגעמז

 יום הפוליסה.של היחיד הנובעת מס נוספת

   24.2.2.4 

 

 

 

 

ח בטמל הפוליסה ימסור הין בעפסקה הזיקה בין המבוטח לב

ודע לו על הפסקת הזיקה שנימים מיום  30בתוך לכל מבוטח, 

זיקה מיום הפסקת ה ימים 90ך וחר בתואל המאו לככאמור 

מקרה של ב מעטל) וחהביט דעה בכתב בדבר סיוםהו -כאמור

יות המבוטח לפי פירוט של זכו, הכוללת רת עובד/ת(פטי

 הפוליסה הקבוצתית.
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 :כללי .25

יהיה תוקף לכל שינוי  לאכתב, וייעשו ב -זה י הסכם ביטוח פ להודעות וההצהרות עכל ה  25.1

 ישר אותו בכתב.ר שהצד השני א, אלא לאחיטוח זהבסכם שה בהאשר ייע

 

 יהא בכל בית נובע מהסכם ביטוח זההקשור או ה כלי בדהבלעחיד ומקום השיפוט הי   25.2

 . משפט מוסמך בישראל

 
 

 

ד או בין הנספחים אח מהנספחים לון איהוראות הסכם זה לב ביןתירה בכל מקרה של ס 25.3

 המבוטח. הדבר לטובת רשסה, יפווהפולי םההסכתנאי ל אי בהירות הקשורה שנהו, ובכלמ

 

 :ה הןזיטוח סכם בהצדדים לצורכי ה כתובות 25.4

 

     המבטח:

     כתובת:

 

  וליסה:בעל הפ

            : בתכתו

 

לו תובות דלעיל, תיחשב כאיהכ שום לפישנהו בדואר רלמ מצד אחד כל הודעה אשר תישלח 25.5

 אל.שרואר בידכל בית בלוח ה למשעות מעת שנמסרש 72ה בתוך תעודתהגיעה ל

 בהסכם.שות י השירמעת לעת את רשימת נותנהחברה תהיה רשאית לשנות  25.6

ם בין  הצדדים ולא תהא כל נפקות  לכל משא ומתן, סיממצה את מכלול היח הסכם זה 25.7

ל כתב ובין בעבין בן במרומז, ל שהיו, בין במפורש וביו כאשר הי תחייבות ומצג, ההסכמה 

 .זההסכם  לחתימה עלובר דים עפה, בין הצד

 

 ום, ולראיה באו הצדדים על החת

 

 

_______________________    _____________________ 
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 להסכם  א'רופה צ         וצתיפוליסה ביטוח להוצאות ריפוי שיניים קב

 

  כלליות הגדרות .1

 בצדם. תפורשאשר מבפוליסה ובנספחיה תהיה למונחים הבאים המשמעות  

  .:   החברה או המבטח  1.1 

, י הפוליסהם המתייחסים לכל פרקללייחוזה ביטוח זה, כולל תנאים כ :פוליסהה  1.2 

רפו בעתיד, אם צווכאלה שי כל הנספחים המצורפים לו רטי הביטוח ובות דף פלר

 בהסכמת בעל הפוליסה והמבטח.יצורפו, 

 ון צי מועצה מקומית מבשרת:    בעל הפוליסה  1.3 

ם ישנ 5ה בציבור וכל ילדיהם מגיל /ו / או בן/בת זוג ו/או ידוע ת/עובד   :המבוטח  1.4 

דרות להלן( והכל בהתאם להג ם )כאמורילדיהם הבוגרישנים ו 21ועד גיל 

פו לפוליסה ושמו יפורט ברשימת אשר הצטרפו ו/או יצור –ו והמונחים בפוליסה ז

 לעת.  תבטח מעלמ המבוטחים המועברת על ידי בעל הפוליסה

לת אצל בעל הפוליסה במועד תחיע קבו ת/כל מי שהינו עובד :עובד קיים  1.5 

 לידה בחופשתת /שנמצא מי זה בכלל, ההפוליס בעל דיי על המועסק, פוליסהה

 תשלום. ללא שהבחופ שהינו מיאו /ו

 .הפוליסה תחילת במועד הפוליסה בעל אצלשלא היה מועסק  ת/עובד :שחד עובד  1.6 

 רשבו גם ידוע/ה בציבו, כבני/ות זוג יחמבוטח ת/בן/בת הזוג של עובד :זוגבת /בן  1.7 

  יסה.ת של בעל הפולמופיע בקובץ הרשומו ששמוובלבד 

שגילו המבוטח  ת/זוג של העובדת ו/או ילד של בן/ב  מבוטח ת/ילד של עובד : ילד  1.8 

 שנים. 21ועד  5מגיל 

  שנים. 12ו לו מלאאשר  מבוטח ת/ילד של עובד:  ילד בוגר  1.9 

 . הולדתו יום במועד לחודש וןהראש לפי ייחשב  המבוטח גיל : גיל  1.10 

העובד/ת  הוראה שניתנה על ידי  וח על פית תגמולי הביטהזכאי לקבל א:  מוטב  1.11 

יורשיו רק פטירתו של המבוטח, תנה הוראה כזו, ובמקרה ניהמבוטח, אם לא 

 . החוקיים של המבוטח

זו  ים אשר היו מבוטחים במועד תחילת פוליסה חמבוט  : םמבוטחים קיימי  1.12 

 מסגרת הפוליסה הקודמת . ב

תה ל בעל הפוליסה שהייבוצתית שח שיניים קיטופוליסת ב: סה קודמת פולי  1.13 

יסה קבוצתית או פרטית של ו/או פולפי פוליסה זו  עלבתוקף ערב תחילת הביטוח 

  פוליסה.למבוטח ל ההמבוטח שהייתה בתוקף ערב תאריך הצטרפותו ש

ת עריכהפוליסה לבין המבטח ל ין בעלב ______הסכם מיום : הסכם הביטוח  1.14 

ובני   ה מקומית מבשרת ציון עצמו  ובדילעקבוצתי שיניים פוליסה לביטוח 

 60למשך   31.08.2028ד ליום ע 01.09.2023ופתו מיום תקאשר משפחותיהם ו

 חודשי ביטוח רצופים.

       202890.10.   :חיטוהבתאריך תחילת   1.15 
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ך זה נקוב תאריבו הצטרף המבוטח לביטוח זה ו:   התאריך  תאריך הצטרפות  1.16 

 . "חביטוה לתיך תחיתאר"בדף פרטי הביטוח כ 

התנאים ליסה שכולל את הפרטים ופודף המצורף ל:    דף פרטי הביטוח  1.17 

 טח.הדרושים לשם התאמת פוליסת הביטוח לתנאי חוזה הביטוח של המבו

תחילת המתחילה ביום  :   תקופה בת שניים עשר חודשים רצופים,ביטוח תשנ  1.18 

פה נוספת של רצו פהקון כל תיימת שניים עשר חודשים לאחריו, וכומסתהביטוח 

 נת הביטוח שחלפה.  ש שניים עשר חודשים הבאה לאחר

ח טיפול שיניים שהחל , בוצע והסתיים במהלך תקופת הביטו מקרה הביטוח :  1.19 

ואת שיניים ורך רפואי המודגם באמצעי האבחנה המקובלים ברפצעקבות ב

עט . למסהליחי הפוים המצוינים בכל אחד מפרקי או נספסייגובכפוף לתנאים ול

 להלן. 6.3בסעיף  ורחבות המבטח לאחר מועד תום הביטוח כאמ

טח מבוהסכום בגין פוליסה זו שעל בעל הפוליסה ו/או ה :  פרמיה / מי הביטוחד  1.20  

 הפוליסה. על פי תנאי לחברה םלשל

הלשכה המרכזית  ידי עלש חירים לצרכן המתפרסם בכל חודמדד המ  : מדד  1.21 

כזה מדד המתפרסם על ידי גוף רשמי אחר סום פרר ו בהעדלסטטיסטיקה, א

 .שייוחד לשירותי בריאות א במקומו או מדד כלשהו בושי

 .2320.8015 ךבתארי רסםתפשמ 2023 יולימדד חודש    : מדד הבסיס  1.22 

ואת שיניים ברפ המתיר לו לעסוק ,ישראלי תקף רופא שיניים בעל רישיון :רופא  1.23 

הרשויות המוסמכות בישראל לעסוק וק מטעם על פי ח או מרפאת שיניים מורשה

 רבות רופאל - "רופא שיניים"סה זו שנכתב בכל מקום בפולי יניים. ש בריפוי

 המקרה. ל לפי ובחו"ל, הכ םשיניי ופאשיניים פרטי, רופא הסכם ור

, הקשור ומכוני צילום ייםשינ רופא שיניים, לרבות מרפאת :םנותן שירות בהסכ  1.24 

את פול שיניים במסגרת תכנית ביטוח הוצאות רמתן טיפובחוזה ל עם המבטח

ין המבטח קיים הסכם למתן שירות רפואי, הנדרש בכל אחד , אשר בינו לבשיניים

ורה לה זכאי נותן השירות, בגין שירות שיינתן מפיו הת, למפרקי הפוליסה

שהיה צד ובלבד והמבוטח לפי העניין  המבטח ידי למבוטח, תשולם לו ישירות על 

 החברה במועד התביעה. להסכם עם

ורסם באתר האינטרנט של תהיה בפריסה ארצית ותפ כםרשימת רופאי ההס

ימת רופאי שרוע מרלג את הזכות להוסיף או ולעצמ המבטח שומרהמבטח. 

 הבלעדי.  ודעת שיקול על פי  ההסכם

ון שיימספר רבישראל ל ממשרד הבריאות שקיבופא : ררופא שיניים מומחה  1.25 

חום הרלוונטי בתובלבד שתחום מומחיותו הוא  פואי מסויםבתחום ר מומחה

על  ("רופא מורשה" צוע טיפול השיניים ו /או מי שהוסכם עליו )להלן:הנדרש לבי

ים המוגבלים ברה של המבטח ובעל הפוליסה כמורשה למתן שירותחרופא העת ד

 . ם כאמורבתחולרופאים מומחים 

קף מטעם משרד הבריאות בישראל ישראלי תורישיון בעלת תעודה  :שיננית  1.26 

 בן.כה ו/או בביצוע הורדת אדרלעסוק בה

ילום בצ : מכון צילום המורשה מטעם הרשויות המוסמכות לעסוקמכון צילום  1.27 
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 ום העוסקיםאו צילום פוטו או הדמיה לרבות מכוני ציל טגן נר

ת נה למטרוכשיר קריוטומוגרפיה ובעל רישיון למ CTומי ציל/מטבעים/אנליזות ב

 רפואיות.

מכות בישראל כמעבדה רת על ידי הרשויות המוסוכמעבדה רפואית המ: מעבדה  1.28 

   רפואית .

ולים ציבורי במאגר המידע של חת יכב גדרבית חולים המו :בית חולים ציבורי  1.29 

 .ראלביש משרד הבריאות

הסכם עם ולים ציבורי כמוגדר לעיל, הנמצא בית חב: בית חולים שבהסכם  1.30 

 ח.על ידי המבוטלמבטחת מועד הגשת התביעה החברה, ב

תביעות  ייניים שימונה על ידי המבטח לעסוק בעניינ: רופא שרופא המבטח  1.31 

 בטח.מאצל ה ייםבמחלקת תביעות שינ

זו  ום עבור שירות/ים לפי פוליסהפניה מאת מבוטח אל המבטח לתשל: תביעה  1.32 

ם עבור שירותים כאמור ות לתשלון התחייבו/או לקבלת תגמולי ביטוח ו/או למת

 בפוליסה זו.

לוח המצורף כנספח לפוליסה זו  :שתתפות עצמיתהתגמולי ביטוח ולוח הח לו  1.33 

בגין טיפולים המכוסים  מבוטח ח לשלם לטעל המבר שסכומי ההחז והמציין את 

ת העצמית שעל המוטב לשאת, כשהם תתפווכן את גובה ההש פוליסה זו,  על פי 

 ד.ודים למדצמ

 ין מקרה ביטוח.  בגחלקו של המבוטח בהוצאה  : תתפות עצמיתהש  1.34 

   תהא ההשתתפות העצמית של  - הטיפול המכוסה באמצעות רופא הסכםבוצע 

להסכם  המצורףבנספח הרלוונטי פול מכוסה על פי הנקוב יבגין טטח המבו

ם כלשהו מובהר בזאת כי חבות החברה לתשלו. ית" "השתתפות עצמ בעמודת 

ששולמה ההשתתפות  חרק או נספח המצורף לפוליסה, תהיה רק לאעל פי פר

 לרופא . ת על ידי המבוטחהעצמי

המבטח את  ישפה -סכםבוצע הטיפול המכוסה באמצעות רופא שאינו בה

 ורשעסכום / י פול לרופא, בניכוהמבוטח עבור הטיהמבוטח בסכום ששילם 

ההחזר , הנמוך  תכום תקר, או בסההשתתפות העצמית בגין הטיפול המכוסה

 מבין השניים.  

 

אות תקנות ביטוח בריאות קבוצתי , צירוף בהתאם להור:  ף אוטומטירוצי  1.35 

ר מאחר ובעל הפוליסה  מממן את שהמתאפ יסהאובליגטורי על ידי בעל הפול

ר המבוטחים ו/או במקרה של עבו כולל גילום שווי המס מלאופן עלות הביטוח בא

וקף בתמבוטחים המבוטחים בביטוח קודם   שהיה י  עבור ובליגטורצירוף א

 .    שנים  3  -למעלה מ 

רוף צי קבוצתי, בהתאם להוראות תקנות ביטוח בריאות:  צירוף בהסכמה  1.36 

טח על רצונו להצטרף ונטארי הדורש את הסכמתו המפורשת מראש של המבולוו

הכוללים בפוליסה הנכללים ד שהוצגה למבוטח רשימת כל הפרקים ובלבלביטוח, 

ל פרק כאמור ם ואת דמי הביטוח בעד כמיכיסויים ביטוחיים מסוגים מסוי

לל וטוח הכלביבנפרד; במקרים שבהם ניתנת למבוטח אפשרות לבחור להצטרף 

י שניתן לבחור רק חלק כמה פרקי כיסוי אשר נמכרים יחד כחבילה, בל



מבשרת ציון ובני ית משיניים קבוצתי לעובדי המועצה המקולביטוח  34/2023בי מס' מכרז פומ
 משפחותיהם

    ב"ה

  

   
                                                      מור ____________________מסכימים לכל הא קראנו הבנו ואנוזאת כי ב תחתימתנו מאשר

           חותמת       חתימה +                                                                                                                  
 90ך מתו 62עמוד 

 

לא בעד כל כיסוי ו ילת פרקיוצגו למבוטח דמי הביטוח בעד כל חבם, ימהפרקי

 . (ור הביטוחח נושא בעלות כלשהיא עבוט)מאחר והמב בנפרדפרק כיסוי 

 . בינות אומדיכל מקום או מדינה מחוץ למדינת ישראל, למעט :  חו"ל  1.37 

  .זקים על ידי ישראלמדינת ישראל כולל השטחים המוח: ישראל   1.38 

 . 1981 –חוק חוזה הביטוח , התשמ"א :  וחהביטחוק   1.39 

 ים"ח שיניטו"בי 4-1-2012חוזר ביטוח : יטוח שינייםחוזר ב  1.40 

תקנות הפיקוח על שירותים פיננסים )ביטוח( :  וח בריאות קבוצתיתקנות ביט  1.41 

  .2015 – תשע"הבוצתי(, קריאות ח ב)ביטו

 

 טוחהבי חוזה כריתת  .2

תשמע  ה זו ולאטוח מהווים חלק  בלתי נפרד מפוליסהבי הסכםתוכנו ותנאיו של   2.1 

בעל פה או נוספים בין שנאמרו  יםת הטענה, כי קיימים תנאים אחר/בוטחי ממפ

 ובין שמצויים במסמך אחר.

 

החזר הוצאות בגין וליסה , כולל  פבולים טיפבמפרט ה מפורטההכיסוי הביטוחי   2.2 

שירות בהסכם  )בכפוף לתשלום ותן ו/או מתן שירותים באמצעות נ ריפוי שיניים

גים ייה ומצוין בפוליסה ( בכפוף למגבלות והסית, במידפות העצמההשתת

 ל כל כיסוי וכיסוי.למגבלות שוהכלליים 

 

ורשאי ין פוליסה זו, ילענ יםוטחבכי הוא השלוח של המ ,בעל הפוליסה מצהיר 2.3 

שנותה מזמן ה, לל משא ומתן, לכרות את הפוליסלנה ,מבוטחיםה עבור ובשם

 . ע ו/או הנובע מהפוליסהין הנוגינה בכל עלזמן ולייצגם אצל החבר

מבוטחים  50  המבוטחים בקבוצה עולה על תכנס לתוקפה באם מספרו ז פוליסה 2.4 

 ביום תחילת הסכם הביטוח .  

 

 

  ההצטרפות ןאופ .3

 31.08.2023  יום נכון ל סייה המבוטחתמובהר ומוסכם כי כלל האוכלו 3.1 

טוח זה מבלי לחתום על טופס יבם פו להסכצור"( ימבוטחים קיימים)להלן: "

  , אי קודם ובלא תקופת אכשרהחינה מחודשת של מצב רפוב הצטרפות, בלא

ננסיים )ביטוח בריאות יותים פירתקנות הפיקוח על של)ב(  4 בסעיףכמפורט 

   ( "צירוף אוטומטי")להלן : .  2015 –תשע"ה קבוצתי( 

 למבטח על יציאתו  יו להודיעעל ם מבוטח החפץ לצאת מהביטוח, יהיהאול

 במידה ולא  להלן  5.1ף קופת הביטוח כאמור בסעית יום ממועד תחילת 60תוך 

מועד  אוההסכם  תקופת לתמועד תחי)להלן: ".  תקופה זובתבע את הביטוח 

 "(  ת תקופת הביטוחתחיל
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ת וחתימלאחר מילוי  יבוצע ( לעיל 61.3ף בסעי)כהגדרתו צירוף בהסכמה  3.2 

לתי חוזרת לניכוי ב טופס הצטרפות, הנהוג אצל המבטח, ועל הוראהעל מבוטח ה

ביטוח  ו/או מיום ימים מיום תחילת ה 60ביטוח ממשכורתו/ה בתוך דמי ה

 ו/או ילד מיום בת זוג מיום הנישואין /או בן/ו ל בעל הפוליסהצא ודתועבתחילת 

 ולא תחול לגביהם תקופת אכשרה . שנים 5הגיעו לגיל 

 

רף וליסה, הזכאי להיות מצוהפלעיל( מקרב עובדי בעל  1.5)כהגדרתו בסעיף  עובד 3.3 

לת חיימים ממועד תאריך ת  60למסגרת ביטוח זו, יוכל להצטרף לביטוח תוך 

כמפורט בדף פרטי  טוחותקופת הביטוח לגביו תחל מיום הצטרפותו לביוח טהבי

ם זה והפוליסה וראות הסכלה ( בכפוף "תאריך תחילת הביטוח"ן: )להל הביטוח

 ופת הביטוח עבורו.תקומועד זה יחשב כמועד תחילת 

 

לאחר  סה)דהיינו, מי שהפך להיות עובד בעל הפולי עובד חדש של בעל הפוליסה  3.4 

ימים מהיום בו קבע  60וך ועד תאריך תחילת הביטוח( יוכל להצטרף לביטוח תמ

ותקופת הביטוח  עילל 1.6עיף בס ליסה כי העובד נחשב עובד כהגדרתול הפובע

תאריך הביטוח )להלן:  לביטוח כמפורט בדף פרטיו לגביו תחל מיום הצטרפות

זה יחשב כמועד  ומועד סה( בכפוף להוראות הסכם זה והפוליתחילת הביטוח" 

 תחילת תקופת הביטוח עבורו.

ני צטרפות עובד חדש לפוליסה לרבות בכי ה למרות האמור לעיל , מובהר 3.4.1

 .הסכם זהתום תקופת  לפני חודשים 24פשר עד משפחה תתא

 

הזכות להצטרף לפוליסה מוקנית לכל עובד/ת אשר חתם/ה  – הצטרפות עובד/ת 3.5 

להוראות הסכם זה  ףנהוג אצל המבטח ובכפוהביטוח ל על טופס הצטרפות

 סה.והפולי

 . ית ביטוח השיניים לבדו/הלתוכנהעובד/ת יכול/ה להצטרף  3.5.1

 תבבד לפוליסה, היינו קבלת הסכמתו המפורשת בכורוף של עלציתנאי  3.5.2

יסה, על גבי טופס הצטרפות הנהוג אצל המבטח של העובד לצירופו לפול

 רוף.ציואישורו של בעל הפוליסה ל

 הצטרפות בני משפחה 3.6 

וח הינו רצוני הביט פחה  של עובד מבוטח לתוכניתצירוף בני המש 3.6.1  

 (.ה"סכמ"צירוף  בה)להלן: 

 ו את בן/בת זוג לתוכניתליהעובד/ת  המבוטח יכול/ה לבקש לצרף  א 3.6.2  

ביטוח השיניים. צרף עובד את בן/בת הזוג לתוכנית ביטוח השיניים 

 21עד גיל  5ף  לתוכנית גם את כל ילדיו בגילאים רשאי לצר יהיה

 שנים.

  ימלא בקשתוח צה לצרף אליו את בני משפחתו לביטח הרועובד מבוט 3.6.3  

אצל המבטח, לגבי  וגהצטרפות לביטוח על גבי טופס הצטרפות הנה

משפחה שברצונו לצרף והוראה בלתי חוזרת לניכוי דמי הביטוח, בני ה

צורפו לביטוח, ממשכורתו ויגישן לבעל שמשפחה ה של כל בני

 הפוליסה.
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נו צירוף העתק ספח תעודת וח היתנאי לצירוף בני משפחה לביט

 חתום על ידי העובד המבוטח. ההצטרפות ופסזהות לט

ים , יוכלו להצטרף בד מבוטח שלא היו מבוטחעובני משפחה של 

ון ללן: "חלה) ימים ממועד תחילת תקופת ביטוח זו 60לביטוח תוך 

 .הזדמנויות"(

הינו ליסה, ח לפואו בני משפחה של עובד מבוט/תנאי לצירוף העובד ו 3.6.4  

ד לצירופו ולצירופם של בני ב של העובבכתהמפורשת  קבלת הסכמתו

נהוג אצל המבטח ועל על גבי טופס הצטרפות ה , משפחתו לפוליסה

פוליסה הל בעל ש הוראה בלתי  חוזרת לניכוי דמי הביטוח וכן אישורו

 לצירוף.

 21( ביטוחלאו לילד של העובד )שצורף לשלושה חודשים לפני שמ 3.6.5  

 21ביטוח במלאת לילד כון דמי העד שנה,  ישלח לעובד מכתב בדבר

לילד על ידי  עה בכתב על המשך הביטוחודשנה, באם לא  תימסר ה

 .יבוטלשנה  21העובד המבוטח, הביטוח לילד לאחר גיל 

פחה הרלוונטי נישא במהלך תקופת הביטוח, יוכל לצרף את בן המששעובד  3.7 

ר בכפוף שפחה כאמוהמ יום מיום התווספות בן 60זה וזאת הסכם כמבוטח על פי 

 לעיל. 3.6.4לקבלת טופס הצטרפות כאמור בסעיף 

 

ף לביטוח איזה מבני משפחתו של העובד במועד מאוחר יותר ממועד אם צור 3.8 

פו קופת הביטוח של העובד וכל יתר בני המשפחה שצורתעובד, ה הצטרפות

 הביטוח. תקופתלביטוח, יהיה במועד תום 

 

 

ן בני משפחתו לביטוח, ההצטרפות לביטוח תיתכ י לצרף אתרשאכל עובד מבוטח  3.9 

 ות להלן:באחת מהאפשרויות המפורט

 עובד/ת+ בן/בת זוג   3.9.1

 שנים  21עד גיל  5יל גדיהם מיל כלעובד/ת +בן/בת זוגו +  3.9.2

 שנים 21גר מעל גיל עובד/ת + ילד/ה בו 3.9.3

 

ה זה על נספחיו, מיום תנאי חוז פי בוטח שצורף לביטוח יהיה מבוטח עלכל מ 3.10 

לפי המאוחר מבניהם ומועד  מיום הצטרפותו לביטוח, אותחילת תקופת הביטוח 

 זה יחשב כמועד תחילת תקופת הביטוח עבורו.

 

 של בניובפרטיו האישיים שלו להודיע למבטח על כל שינוי  עובד מבוטח  כל  ל ע 3.11 

ת שינוי במצב המשפחתי  טוח, לרבוהביתו, כפי שנמסרו למבטח בעת עריכת משפח

תישלחנה לכתובת האחרונה  כי הודעות המבטח למבוטחר ושינוי כתובת. יובה

 דבר ועניין.    לפות לכתקהידועה לו  ותחשבנה כהודעות שנמסרו כהלכה ו

 

ביטוח בריאות,   תקנותמו מהביטוח, בהתאם להוראות מבוטח אשר יגרע את עצ 3.12 

 לא יוחזר לביטוח.עד גריעתו, ח לאחר מויטוויבקש להצטרף לב
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יו רשאים לקבוע בהסכמה מועדי הצטרפות המבטח ובעל הפוליסה יה ,ףבנוס 3.13 

 .נוספים לפוליסה מעת לעת

 

 שיניים במהלך שירות צבאי טיפול 3.14 

יים שברשותך, כפוף  השינ השירות הצבאי בפוליסת ביטוחיובהר כי השימוש בעת 

    מעת לעת.י שישתנו כפ להוראות הצבא

 

 שירות מיוחד לילדים 3.15 

סוימים בתחום רפואת השיניים עבור ילדים בסל הר כי קיימים שירותים מובי

ולים . וזאת  בהתאם ובכפוף לתנאים חופות הק הבריאות , המוענק על ידי

ירותים כאמור עשויים להיות ים. שאות הדין ובנהלי קופות החולשנקבעו בהור

 סוימים בפוליסה .כיסויים מם לחופפי

 

    תיקנות ביטוח בריאות קבוצת פי עלתקנות נוספות  .4

    צירוף מבוטח  

 קבוצתי חובה אחת מאלה: בריאותח מוטלת על מבוטח לפי תנאי פוליסה לביטו א. 

או חלק מהם , לרבות אם וח , ילת תקופת הביטוח , דמי ביטלשלם , במועד תח (1)  

ח רפואי טומועד, למעט לעניין ניכוי מהשכר בעד דמי ביאחר אותו ה לגבייתם חל

 לחוק עובדים זרים; ד)ג(1לפי סעיף 

 בוצתי;ק לשלם מס או תשלום אחר בשל הפוליסה לביטוח (2)  

ו המפורשת מראש, אשר המבטח לאותו ביטוח , אלא על פי הסכמתיצרפו לא 

 הכוללים יסהבפול םלליהנכ הפרקים כל רשימת למבוטח שהוצגה ובלבד תועדה

 כאמור פרק כל בעבור הביטוח דמי ואת םמימסוי מסוגים ביטוחיים כיסויים

 וללכה יטוחלב להצטרף לבחור אפשרות למבוטח ניתנת במקריםשבהם; בנפרד

, םמהפרקי חלק רק לבחור שניתן בלי, כחבילה יחד נמכרים אשר כיסוי פרק כמה

 כיסוי פרק כל בעד ולא ויכיס פרקי ילתחב כל בעד הביטוח דמי למבוטח צגויו

המבטח  –חבר בקבוצת המבוטחים  הוא ילדו או בן זוגו שלח , ואם המבוטבנפרד

 ילדו או בן זוגו. לצירוףר רשאי לצרפו לאחר שניתנה הסכמת אותו חב

 

בוצתי שתחודש לתקופה אות קיחול על פוליסה לביטוח ברי לעיל לא )א(סעיף משנה  ב. 

 :אצל מבטח אחר, אם התקיימו תנאים אלהמבטח או  ותונוספת אצל א

ה בתוקף לגבי קבוצת המבוטחים שלוש שנים לפחות הפוליסה הקבוצתית היית (1)  

 לפני מועד חידושה;

בתנאים שונים, תוך  הפוליסה הקבוצתית נעשה, בין באותם תנאים ובין שחידו (2)  

ד החידוש ושנכלל קף עד מועבתוביטוחי לגבי כיסוי ביטוחי שהיה  ל רצףשמירה ע

 –רה על רצף ביטוחי" זה, "שמימועד; לעניין  תובפוליסה הקבוצתית לאחר או

 פת אכשרה.ובלא תקו שמירת הרצף בלא בחינה מחודשת של מצב רפואי קודם

סה טרם בפוליכיסוי בסיסיים שהיו קיימים לא בוטלו אחד או יותר מפרקי  (3)  

פרק הכולל אחד או יותר מהכיסויים  – וי בסיסי"כיסחידושה. לעניין זה, "פרק 
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  האלה:

 ניתוחים א.   

 תרופות ב.   

 השתלות ג.   

 מחלות קשות ד.   

 שיניים ה.   

 אישיותת תאונו ו.   

 

ד חודש הפוליסה הקבוצתית במוע, לא ת 50 –פחת מספר המבוטחים בקבוצה מ  ג. 

 קדם.המועתה או בתום תקופת הביטוח , לפי פקי

 

 ם הסכתקופת ה .5

למועד  לחודש עוקב 1-תכנס לתוקפה בו שנים 5תקופת ההסכם הינה למשך  5.1 

)להלן: "תקופת  לתוקף כניסתוותסתיים בסיום חמש שנים מיום  חתימת ההסכם

 ההסכם"(.

 

 

ה הקבוצתית במועד פוליס, לא תחודש ה 50 –טחים בקבוצה מ פחת מספר המבו 5.4 

 המקודם. ביטוח, לפית הפקיעתה או בתום תקופ

ר בסעיף ההסכם כאמוסכם זה לפני תום תקופת ה בעל הפוליסה לא רשאי לבטל 5.5 

 לעיל .      5.1

לת על פי תנאי חוזה זה ונספחיו מיום תחימבוטח יהיה  לביטוחכל מבוטח שצורף  5.6 

המאוחר מבניהם, ומועד זה יחשב  ת לפיתקופת הביטוח או מיום ההצטרפו

 ביטוח עבורו.לת תקופת התחיכמועד 

לפני תום תקופת הביטוח  טחמבובוצתי לא תפקע לגבי ק פוליסה לביטוח בריאות 5.7 

ים על פיה עד תום תקופת ביטוחיויים הל הכיסלעיל, ויחולו כ 5.1כאמור בסעיף 

 כיסויים אלה. ם בשלבלה החברה דמי ביטוח בעד המבוטחיהביטוח, אם ק

מיום תחילת  חודשים 30פרמיה כל  לבצע התאמתות למבטחת תהיה הזכא 5.8 

ין הצדדים על גובה התאמת הפרמיה, רה זה ינוהל משא ומתן במקההסכם, ב

המבטח להודיע לבעל הפוליסה רשאי  , יהיהלהסכמהבמידה ולא יגיעו הצדדים 

 ם.יו 120התקשרות בהודעה מוקדמת של על סיום ה

 

    תום תקופת הביטוח .6

בו  דשוקפה במועד תום תקופת הביטוח או בסוף החווח תכנס לתביטהפסקת ה 6.1 

לסיומה, לפי המוקדם מבניהם במקרים המנויים  בסעיף  הגיעה תקופת הביטוח

 הלן : זה כדל

קתו של העובד/ת חד בחודש העוקב למועד בו הסתיימה העסבא 6.1.1  

בני משפחתו, )אם וככל שצורפו לביטוח( בד וליבוטל הביטוח לעו

 הודעת הביטול אצל המבטח. בכתבבלה נאי כי התקובת
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. שנישואיו/ה הגיעו לקיצם בגירושים בוטחמבן/בת זוג של עובד/ת  6.1.2  

 המבוטחגו או בן זוגו של בת זו טוח שלפת הביבמקרה זה תבוא תקו

ביטול דעת הבחודש העוקב למועד בו התקבלה הו לסיומה באחד

ו של המוטב ה. אם ילדיליסאצל המבטח באמצעות בעל הפו בכתב

א ים על שולחנו/ה, לא תבווכשהינו עובד/ת ימשיכו להיות סמ

 תקופת הביטוח שלהם לסיומה.

 

לשלם את דמי הביטוח החובה לגביו תחדל  ,המבוטחפטירתו של  6.1.3  

יטול מהיום שבו התקבלה בכתב הודעת הב באחד בחודש העוקב

 טחהמבותו של שפחאצל המבטח באמצעות בעל הפוליסה, בני מ

תום תקופת  עדטוח ביאשר צורפו לביטוח יהיו זכאים להמשיך ב

 ח לפי בחירתם.הביטו

בלבד ו חו"לעבוד בנשלח לשל המוטב לתקופת חל"ת או אם צאתו  6.1.4  

 שלושה( חודשים.) 3שיצא לחו"ל לתקופה העולה על 

ביטוח לסיומה באחד לחודש העוקב ופת הבמקרה זה תבוא תק

תב הודעת הביטול אצל המבטח באמצעות התקבלה בכ שבומהיום 

 ליסה. פובעל ה

ל, תהיה המבטחת רשאית לבטח את המוטב למרות האמור לעי

בתנאי שדמי הביטוח  , וזאתבחו"ל ל"ת אולמשך תקופת שהייתו בח

ב לחיו ולמו בכרטיס אשראי או בהוראת קבעעבור תקופה זו יש

 חשבונו של המוטב לטובת המבטח.

 וא. במקרה זה תבשל עובדת מוטבת מחופשת לידהאי חזרתה  6.1.5  

אחד לחודש העוקב מהיום שבו התקבלה תקופת הביטוח לסיומה ב

הפוליסה בתקופת ת בעל באמצעוהמבטח בכתב הודעת הביטול אצל 

חתה שת לידה יהיו זכאים היא ובני משפהיותה של המוטבת בחופ

, בתנאי ליסה. וזאתהפואם וככל שצורפו לביטוח( לכיסוי על פי )

 בגין תקופה זו.ם ששולמו למבטח דמי הביטוח החודשיי

 

ף זה חדל עובד להיות זכאי לביטוח לפי איזו מן ההוראות שבסעי 6.1.6  

ות סעיף יטוחו וביטוח בני משפחתו בהתאם להוראבוטל בעיל, יל

 זה.

אחר ו לח יקבל טיפול שיניים אשר איננו זכאי להמבוטבכל מקרה ש 6.1.7  

ולי ביטוח, גמופת הביטוח או הפסקתו, יהיה חייב בהשבת תתום תק

 6.2מבטח לאחר מועד תום הביטוח כמפורט בסעיף למעט חבות ה

 להלן.

 

ת סקת ביטוח בשל אחת מן הסיבות המפורטושל הפ ל מקרהבכ 6.1.8  

ב להודיע על כך למבטח ה חייבסעיף זה לעיל יהיה בעל הפוליס

 כים הרלוונטיים לביסוס ההודעה.צירוף המסמ, בבכתב, ללא דיחוי
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מהביטוח, בהתאם להוראות תקנות בוטח אשר יגרע את עצמו מ 6.1.9  

גריעתו, לא מועד  ח לאחרלביטו ביטוח בריאות, ויבקש להצטרף

 יוחזר לביטוח.

 

 

באחד תיכנס לתוקפה עיל, מוסכם כי הפסקת הביטוח כאמור ל 6.1.10  

שת ביטול הביטוח" במשרדי קה בכתב "בקבלשבו התלחודש העוקב 

 ביטול הביטוח"("להלן: בקשת הפוליסה ) עלהחברה באמצעות ב

ן ים בגיהחודשיבעל הפוליסה יהיה חייב בתשלום דמי הביטוח 

 ש בו הגיעה תקופת הביטוח לסיומה.החוד

 

   יטוח חבות המבטח לאחר מועד תום הב 6.2 

בהתאם לתנאי , ופת הביטוח ום מתום תקי 90מבטח יכסה טיפולים שבוצעו בתך   

 מתקיים בהם אחד מאלה : ש תכנית הביטוח ,

קופת מהלך ת( טיפול שהוא חלק מתכנית טיפולים שהוגשה לאישור המבטח ב1

 . ביטוח ה

 .( טיפול שהחל במהלך תקופת הביטוח2

 

 6.3 

 

 

     ביטוח המשך

ים קרים המנוימהמופת הביטוח שלו הגיעה לסיומה בשל אחד ח שתקלמבוט

ה, וכל עוד יטוח על פי תנאי הסכם זבבבסעיף זה לעיל, תעמוד האפשרות להמשיך 

ליסה זו יך בפום להמשל רצונההסכם הקבוצתי בתוקף, ובתנאי כי הודיעו בכתב ע

רמיה מהפ 35%של גביהם, ובתוספת פרמיה ימים מהפסקת הביטוח ל 60תוך 

ות כרטיס צתי, באמצעקבועד תום תקופת ההסכם בפוליסה השנגבתה ו

יע לו לעשות ה רשאי לפנות אליו ולהצהיאשראי/הוראת קבע אישית והמבטח י

 כן.

 

 דמי הביטוח   .7

כמפורט ביטוח המפורט בהסכם ופוליסה זו יהיו עבור התשלום שיים לדמי הביטוח החוד 7.1 

 להלן:

 יטוחסוג הב סוג המבוטח 
ביטוח פרותטי 

 מורחב
ביטוח משמר 

  ה /לילד
   עובד/ת

   בן/ בת זוג 
   ניםש 21ילד/ה בוגר מעל גיל 

 חינםיצורף    5ילד עד גיל 
שנים )ילד /ה  21עד גיל  5ילד/ה בגיל 

 ינם(אילך חשלישי ו
  

 

 

  יו כלולים במקרה הביטוח טיפולים יה -שנה 21גיל מבוטח שהוא ילד  7.1.1 

 . בנספח א' לפוליסה , א' רקבפט כמפור ברפואת שיניים משמרת          
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 ואת שיניים קרה הביטוח טיפולים ברפיהיו כלולים במ -שנה 21ל מבוטח בוגר מעל גי 7.1.2 

 סה.בנספח א' לפולי , ד', ג'פרקים א', ב'בופרט יים כמי חניכטיפולי וניתוחו משמרת 

 

ביום ם  שפורס 2023מאי על פי מדד חודש הינם ל ה לעיהמחירים הנקובים בטבל 7.2 

  .לעיל  7.1בהתאם למצוין בסעיף    15.06.2023

 בין המדד הידוע שחל בכל חודש על פי שיעור השינוי י הביטוח יעודכנו באחד דמ

 הבסיס.   ין מדדדש, ובלכל חובראשון 

מבוטחים בתעריף ספר הל ידי בעל הפוליסה על פי מכפלת מדמי הביטוח ישולמו ע 7.3 

  העניין. פי , ללעיל  17.הנקוב בסעיף 

בית על פי הקבוע תווספו הפרשי הצמדה וריי לדמי הביטוח אשר לא שולמו במועד 7.4 

לפירעון בפועל ר ועד הפיגו היוצר מיום 1961בחוק פסיקת ריבית והצמדה תשכ"א 

 רה. של דמי הביטוח אצל החב

 

 וחהביט אופן תשלום דמי      7.5 

 רמיה עבור כלל העובדיםת מלוא הפח אר למבטבעל הפוליסה מתחייב להעבי  

על ב                                                  .            פו לביטוחטרובני משפחותיהם שיצ

פו לביטוח שיצטר עבור כלל העובדים חלקו בפרמיה בתשלוםיישא  פוליסהה

חתו משפן בני הפרמיה בגי מלוא ן העובד וגבייתבגיה כאשר גביית יתרת הפרמי

באמצעות ניכוי מהשכר ע , ככל שאלו צורפו לביטוח, תבוצהעובד המבוטח של 

תום ליה יחכל עובד מבוטח על יסוד הוראה בלתי חוזרת לניכוי  מהשכר ע של

                                                                    וח. בוטח כתנאי להצטרפות בני משפחתו לביטובד המהע

זה ולא שולמה תוך  כםלא שולמה הפרמיה, כולה או חלקה, במועד הקבוע בהס 7.6 

את  אחר שהמבטח דרש מהמוטב או מבעל הפוליסה, לפי העניין,לום  י 30

או זכות אחרת  יהיה המבטח זכאי, מבלי לגרוע מכל סעדרמיה, לום הפתש

 ה זו. ליספי פו לום ו/או  טיפול במוטב כאמור עלכל תשהעומדים לו, לעכב 

  התאמת דמי הביטוח ו/או תנאי ביטוח 7.7 

לת הביטוח , תהא רשאית החברה להתאים את מתאריך תחי חודשים 30ר בוכע

לל המבוטחים או חלקם, בהתאם טוח לכאי הביאו תנ/גובה דמי הביטוח ו

קיות הכוללות פרמיות ת העסתאם לתוצאובה –ההסכם , בין היתר להוראות 

   וכדומה . ה תוני חשיפו נות ו/או/או התביע

 7.8 
וש הביטוח הקבוצתי, פת הביטוח או במועד חידקומבטח לא יבצע במהלך ת

שקלים  15ל עולה עסכום הבוטח בהעלאה של דמי הביטוח שנושא בתשלומם המ

וך , הנמאחוזים מהם 50ו בשיעור העולה על חדשים במצטבר לכל מבוטח א

רם מועד העלאת דמי המבוטח בטשל פורשת , אלא על פי הסכמתו הממבניהם

וגו של חבר בקבוצת מבוטח הוא ילדו או בן זה הביטוח, אשר תועדה, ואם

סכמת אותו יתנה האחר שניטוח למבטח רשאי להעלות את דמי הבה -המבוטחים

יין זה, ; לענא נושא בהם לגבי ילדו או בן זוגוחבר להעלאת דמי הביטוח שהו

 -"העלאה של דמי ביטוח"
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אה עללה ףלרבות הפחתה בהיקף הכיסוי הביטוחי שנעשתה כתחלי 7.8.1  

ה בחלק היחסי מדמי הביטוח שנושא בהם של דמי הביטוח והעלא

 המבוטח;

ם דמי הביטוח מבעל הפוליסה  למבוטח ת תשלורת חובות העבלרב 7.8.2  

 מלואה או בחלקה או הרחבתה;ב

פוליסה ד שנקבע בלמדהצמדה מעט העלאה בדמי הביטוח הנובעת מל 7.8.3  

ין קבוצות גיל בפורטו ב או העלאה בדמי הביטוח הנובעת ממעבר

 טבלת דמי הביטוח שנכללה בפוליסה;ב

ביטוח שמשלם  המבוטח לדמי הבנוגע  -יטוחבמהלך תקופת הב 7.8.4  

 יטוח עד מועד העלאת דמי הביטוח;מתחילת תקופת הב

ע לדמי הביטוח ששילם נוגב -במועד חידוש הביטוח הקבוצתי 7.8.5  

 דוש הביטוח.המבוטח ערב מועד חי

 

 שינויים בפוליסה 97. 

תן משא ומרשאים להודיע בכל עת על רצונם לנהל יהיו טח ובעל הפוליסה המב

או להאריך או לקצר את שינויים / שיפורים בתנאי הפוליסה ו/ לערוך כדי

הנחיות או או לעדכן את תנאי הביטוח בהתאם ל/וח והביט תקופת הסכם

 "(.תיקון הפוליסהן "הלתקנות המפקח על הביטוח כפי שיהיו מעת לעת )ל

 קרה כזה ינהלו הצדדים משא ומתן בתום לב על תיקון הפוליסה.במ

העליות הכרוכות הסכמה לגבי התיקין המבוקש ו/או לגבי דדים ליעו הצלא הג

לסיומו,  וליסה רשאים להביא את הסכם הביטוחל הפ/ בע בכך , יהיה המבטח

או  תב שייתן למבטח בכאף אם טרם חלפה במלואה תקופת הביטוח, בהודעה 

 לפני מועד סיום הסכם זה על פי ההודעה. יום  120

 

 

   טוחול הביביט    .8

 בלא תנאי , למעט דרישת החזר כספימוטב רשאי לבטל את הפוליסה בכל עת ,  8.1 

 )א( להלן: 8.1סעיף רט בכמפו

 התנאים לכל בכפוף, פוליסה שביטל ממבוטח כספי החזר ושלדר רשאי מבטח

 :שלהלן טבריםמצה

הראשונות ממועד צירופו שנים השלוש  יטל את הפוליסה במהלךב מבוטח ה .א

עי שלושת רבבמהלך תקופה המסתיימת בחלוף נה או לראשו פוליסהל

, לפי המוקדם פו לראשונהצירובעת  שהוגדרה בפוליסה תקופת הביטוח

ה יסשל חידוש הפול מקרהב זה, לעניין התקופה הקובעת(. -הלן )ל מבניהם

 ידושח -ו מבטח או אצל מבטח אחר )להלן לתקופה נוספת אצל אות

 לפני קיים היה שלא וליםטיפ סל וליסהלפ וסףנ שבמסגרתו( פוליסה

 לפוליסהח מבוטה של צירופואת חידוש הפוליסה כמועד  וירא - החידוש

 שלא טיפולים סלבמסגרתו  נוסף שלא פוליסה שחידו של במקרה; לראשונה

 של צירופו כמועדד חידוש הפוליסה יראו במוע לא - החידוש נילפ קיים היה

 .לראשונה לפוליסההמבוטח 
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ובטופס  הנאות הגילוי בטופס, הביטוח בתכנית פורטו ההפוליס ביטול תנאי .ב

  .ההצטרפות

הפוליסה. בחינת  גבוהים מסך הפרמיות ששולמו בגין חביטוה וליתגמסך  .ג

ביו הוגשה בקשה לביטול לגהסכומים כאמור תיערך רק ביחס למבוטח ש

 במהלך התקופה הקובעת, ללא קשר למבוטחים אחרים בפוליסה.

 ההפרש מבין הנמוך על יעלה לא, לעיל   8.1בסעיף  האמורפי זר הכסההח בהגו 8.2 

 מכפלת או ליסההפו בגין ששולמו הפרמיות סך לבין יטוחהב ליתגמו סך בין

 ספרבמו הוגשה בקשת הביטול בישמשולמת בגין המבוטח שלג החודשית הפרמיה

  .הקובעת התקופה תום עד שנותרו החודשים

  -וגדרו  כספי יהחזר הגובה הלעניין חישוב 

ה התקופגמולי הביטוח ששילם המבטח במהלך סך ת - "הביטוח "סך תגמולי

המבוטח שלגביו הוגשה בקשת הביטול. ובעת בגין תביעות מכח הפוליסה של הק

  ורכאמהפוליסה  חידוש מיום אהי הקובעת התקופה אם

 ששילם הביטוח יהיה על פי תגמולי הכספי חישוב ההחזר, )א( 8.1 בפסקה

יהיה רשאי לכלול בתגמולי המבטח . בלבד הטיפולים החדש סל בגין המבטח

וליסה שלא יעלה על עשרה ין ניהול תביעות בשיעור שייקבע בפת בגהוצאוהביטוח 

 אחוזים מסך תגמולי הביטוח.

שלגביו הוגשה בקשת  המבוטח שולמו בשלש הפרמיות סך - פרמיות"ה "סך

חידוש  מיום היא הקובעת תקופה. אם ההקובעת הביטול במהלך התקופה

יהיו  הכספי החזרה שובחי לצורך )א(, הפרמיות8.1 בפסקה הפוליסה כאמור

 .בלבד החדש הטיפולים סל הפרמיות ששולמו בגין

  הביטוחיי סוג הכיסוי פ עיקרי השירותים והרבדים על. 9

 הגדרת ים אשרל הטיפולים והשירותים הרפואיכ  - טיפול שיניים משמר 9.1 

המצורף  ק א' בנספח א'בפר לים שלהם מפורטת במפרט הטיפולים הטיפו

 לפוליסה.

רפואיים אשר הגדרת הלים והשירותים כל הטיפו - (פריודונטי) ל חניכייםטיפו 9.2 

המצורף  בנספח א' פרק ב'  במפרט הטיפוליםת הטיפולים שלהם מפורט

 לפוליסה.

יים אשר לים והשירותים הרפואהטיפו כל  - תטיקה(ים בשיקום הפה )פרוטיפול 9.3 

המצורף   ' בנספח א'רק גבפים יפולים שלהם מפורטת במפרט הטיפולהגדרת הט

 לפוליסה.

רפואיים אשר ה ל הטיפולים והשירותיםכ  - שתלים ושיקום על גבי שתלים 9.4 

ף המצור  בפרק ד' בנספח א'ולים שלהם מפורטת במפרט הטיפולים הגדרת הטיפ

 יסה.לפול

ן תאו מ/החזר הוצאות בגין ריפוי שיניים וכיסוי הביטוחי על פי פוליסה זו כולל ה 9.5 

לתשלום השתתפות עצמית בטיפולים  ירותים באמצעות רופאי הסדר )בכפוףש

זה בכפוף למגבלות של כל עים למבוטח על פי הסכם וצבהן מצוין בפוליסה( המ

 כיסוי וכיסוי.
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שנים הכיסוי  21ג וילד בוגר מעל גיל בת זו , בן /עובד/ת עבור 9.5.1 9.5 

גדרים בנספח א' במפרט ומו ויניםטיפולי שיניים המצ:הביטוחי כולל 

ומהווים חלק בלתי נפרד  בלבד , ד', ג'א', ב' רקים הטיפולים בפ

 לעיל.  2.1יף ובכפוף לכל  האמור בסע נומהימ

יסוי , הכנהש 21 –מ קטן שגילם המבוטח  עובד/ת העבור ילדי  9.5.2  

צוינים ומוגדרים בנספח א' במפרט המטיפולי שיניים  :הביטוחי כולל

רד מהימנו ובכפוף חלק בלתי נפ א' בלבד ומהוויםבפרק לים הטיפו

 לעיל.  2.1לכל האמור בסעיף  

 חי על פי הסכם זה מוקנית למוטב החל מיוםאות לקבלת הכיסוי הביטוזכה 9.6 

 לפי המאוחר מבניהם.יטוח, ופו לבום צירמי או 01.07.2023

כסות הטיפולים מ רבותזו, לפעולה המאושר על פי תנאי פוליסה כל טיפול ו 9.7 

,  מסוימתאשר יבוצעו בשן   המצורף לפוליסה טיפוליםה המפורטים בנספח

בכפוף לתקופת ביטוח  אחת העניין , יכוסו  , בלסת או בפה לפימסויםר באזו

 לתנאי חוזה זה.

זה יאופסו ספק, מובהר כי החל ממועד תחילת הסכם ן הסר למע 9.7.1  

 ת בהסכם.עוהקבוונות וימונו מחדש המכסות הש

ן המסומהמוגדרים  במפרט הטיפולים ) וכירורגי פריודונטלי כל טיפול משמר,  9.8 

על פי הכיסויים המפורטים בכל פרק בנספח  תןיינ (כנספח  א' לפוליסה

  .הענייןהטיפולים ולפי 

 

   יעות תב .10

 :התנאים הבאיםמותנית בקיום   הזכאות לקבלת תגמולי ביטוח 

ר החברה מראש, חייב לקבל את המבצע טיפול שיניים המחייב אישוח מבוט 10.1 

 אחרת.ע הטיפול למעט אם צוין צואישור המבטח בטרם תחילת בי

 נותן  על ידיהבקשה לאישור מוקדם תועבר למבטח על ידי  המבוטח או 

המבטח ימסור הוג אצל המבטח . שבהסכם, לפי העניין, על גבי טופס הנ שירות

הבקשה לאישור במשרדי עבודה מיום קבלת  ימי 21תו תוך לטהחת א וטחלמב

 .    החברה

ד כדי ליידע את המבוטח לגבי ספק שהאישור המוקדם נועל יובהר למעלה מכ 10.2 

ו סך ההחזר לו צמית אפות העההשתת הטיפולים המכוסים בפוליסה, סך

 שרמאו שירותיין , ליידע את המבוטח אם נותן הזכאי המבוטח , לפי הענ

 יין., לפי הענלביצוע הטיפול המבוקש

 .ממתן האישור יםחודש 12של האישור המוקדם יפוג בתום תוקפו  10.3 

 

וח , אי קבלת אישור החברה מראש לא תשלול זכות לקבלת תגמולי ביט 10.4 

ה מקבל אישור מראש להם המבוטח על פי תנאי הפוליסה לו היוזכאי מידה  ב

  יעה.ר התבמהחברה  לאישו

 

, המבוטח רשאי לבחור ספק שבהסדר עם המבטח לא יוגבל לבחירתהמבוטח  10.5 
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 בכל ספק.

 

 לאחר מתן האישור, לא יהיה המבטח חייב בתגמולי  תוכנית הטיפולשונתה  10.6 

 אילו הוגשה במועד. ,וכנית הטיפוליםר את תיה מאשא אם הביטוח  אל

 

 ותו רופא לגביו ניתן האישור א אצל סיימומבוטח שהחל בטיפול חייב ל 10.7 

 נאי בתוקדם. המבוטח  יהיה רשאי לעבור לרופא אחר לגמר הטיפול מה

 ור המבטח לעשות כן.שקיבל מראש את איש

 

 הנדרשים לבירור סמכים כל המ למבטח לשם קבלת האישור המוקדם יוגשו 10.8 

 המבצע ת שירוותן הית הטיפול כשהיא חתומה על ידי  נחבותו ובכלל זה תוכנ

 רנטגן קריאים, בעלי ערך אבחנתי ואבזרי אבחון.   את הטיפול בצירוף צילומי

       

מי עבודה מעת קבלת י 21תוך פניה לאישור מוקדם/ערעור המבטח ישיב לכל  10.9 

 מבטח.אצל ה הבקשה

 

ם תב ויתור על סודיות ומסירת הפרטיחתימת המבוטח על כ סודיות רפואית  10.10 

  הרפואיים שערך בשיניו. בקשר עם הטיפולים הדרושים לחברהם סמכיוהמ

 

לקבל טיפול חלופי לטיפול   שר למבוטח המעוניין בכךאפמבטח י  טיפול חלופי 10.11 

ובלים הטיפול יים מקם רפואטנדרטיהמכוסה בפוליסה,  בתנאי שלפי ס

ופי חלול ההטיפ אות רפואיות דומות, ובתנאי שעלותהחלופי צפוי להביא לתוצ

 ול המכוסה בפוליסה .למבטח לא תעלה על עלות הטיפ

 

חשבונית  גם אליה , וצרף "של המבטחתביעה ס טופהעביר לחברה "המבוטח  10.12 

 ה . וכן מסמכים נוספים בהתאם למצוין  בפוליס

 

ק על ידי רופא וטח ייבדהמבטח רשאי לדרוש שמהמב -דעת נוספת  חוות 10.13 

שהבדיקה תהיה  אישור המוקדם או לתשלום , ובלבדל תנאיעמו כשיניים מט

וע בהר כי אין בכך כדי לגריוסבירה בנסיבות העניין ועל חשבון המבטח. 

 ההפוליסו מכח של המבוטח למצות בכל עת את זכויותיו המוקנות למיכולתו 

 .המשפט בבית

 

 ול דעת איסור השפעה על שיק 10.14 

ו י של רופא ולא ייתן לו הוראות אועהמקצדעתו מבטח לא ישפיע על שיקול 

רופא פועל על פי שההנחיות המגבילות את שיקול דעתו המקצועי , בכפוף לכך 

 יים רפואיים מקובלים.סטנדרט

 

יים המכוסה על פי פוליסה ול שינצע טיפבו  – תשלום תגמולי ביטוח למבוטח 10.15 

ביטוח י גמוללמו תשירות שאינו בהסכם עם המבטח ישו זו אצל נותן
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 למבוטח: 

והצילומים במשרדי  מסמכיםהכל קבלת ממועד  עבודה  ימי 21בתוך  .א  

חבותו וככל שיידרש לפי העניין דרשים למבטח לשם בירור הנהחברה 

 .יפוליםפרט הטורט במ, כמפלאישור ותשלום התביעה 

 .יטוח להלן תגמולי ב  11בהתאם לאמור בסעיף  .ב  

כל טיפול שבוצע ואת סך  ותת עלטות אבהצגת חשבוניות המפר .ג

 ם בגינם שילם המבוטח.התשלומי

 :להיעשות בדרכים הבאות ולאימות ביצוע שיחזור פרוטתי יכ .ד  

 .צילום פוטוגרפי 

  פל פא המטשל הרוצילום רנטגן , שמבוצע על פי שיקול דעתו

 כים רפואיים.לצר

 ה בוצע גשר / תותבת.צילום תבנית המעבדה עלי 

  בדיקת רופא. 

 

ם תגמולי ביטוח על פי פוליסה זאת של תביעה לתשלו תקופת ההתיישנות 10.16 

  .ת מקרה ביטוחרוהיא שלוש שנים מיום ק

 

 

    תגמולי הביטוח .11

  :בתנאי כיישולמו  פוליסהל פי הבוטח עתשלום תגמולי הביטוח המגיעים למ  11.1 

צויין הן ב ניותחשבו אליה צורפו" טופס תביעה של המבטח" נמסר לחברה א. 

ואת סך  בגינם נדרשת חברת הביטוח לשלם עלות כל אחד מהטיפולים

 .לם המבוטחשיהתשלומים בגינם 

 נוספים בהתאם למצוין בפוליסה.מסמכים  ב. 

 יפול.צוע הטבעת ביבתוקף בתנאי כי הפוליסה הייתה ג. 

 

 

ות התקשרעל פי תנאי השולמו תגמולי ביטוח י לנותן השירות בהסכם 11.2 

ובתנאי ששולמה לנותן השירות  ליסהובתנאים המפורטים בפו וכמים עמומסה

 מת כזו. טח בטיפול , במידה וקייבוהשתתפות העצמית של המ

 

 

ע באחת יבוצ –וליסה פי הפ תשלום תגמולי הביטוח המגיעים למבוטח על 11.3 

 משתי הדרכים שלהלן:

 .ח( וטהמב יורשילעיזבון / –קרה שבו המבוטח נפטר )במ למוטב .א

ולנותן השירות  ה תעניק למבוטחהחבר –לנותן השירות בהסכם  .ב

ובהתאם  , ככל שנדרשכמפורט להלןת כתב התחייבות כספי בהסכם

 לתנאי הפוליסה.
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ו, כתב דרישת לפיח, מבטמה לקבל יזכא טחהמבו- כתב התחייבות כספית 11.4 

רפואי ת שירולקבל  אשר יאפשר לובהסכם נותן השירות ל כספית התחייבות

ם עבור השירותים הנדרשים על פי תנאי ובלבד שהמבטח מחויב בתשלו

 הפוליסה. 

תנית בביצוע הטיפול בפועל אצל נותן קבלת תגמולי הביטוח מו כימובהר, 

 ה.הפוליסוראות תאם להכאמור בהבהסכם השירות 

 

רות טב בקלקזז מתגמולי הביטוח המגיעים למוהמבטח רשאי -  זכות קיזוז 11.5 

על  כל סכום שהמוטב חייב למבטח  בתחום העוסק הסכם זה,רה הביטוח מק

 פי כל דין . 

 

 גמולי ביטוחהל הגשת תביעה לתשלום תנו 11.6 

ותן אצל נ יסה זופי פולמבוטח שביצע טיפול שיניים המכוסה ל 11.6.1  

נו מחייב אישור מוקדם של שירות שאינו בהסכם עם המבטח ושאי

ותו טיפול לשיפוי הוצאותיו הממשיות בגין אי זכא יהיה המבטח ,

ההחזר הנקובה ת השתתפות עצמית או עד תקר שיעור /בניכוי סכום

ימי עבודה  21ול בלוח התגמולים,  הנמוך מבניהם, בתוך לאותו טיפ

כל המבטח במשרדיו, בצירוף  יעה שלופס תבקבלת טמעת 

שת דרנם נם בגיתצוין עלות כל אחד מהטיפולי ןהב החשבוניות

ם והצילומים הנדרשים למבטח וכל המסמכי חברת הביטוח לשלם

לפי ם וככל שנדרשי לעיל 10.16ף לשם בירור חבותו בכפוף לסעי

 העניין.

 

 

 

שאינו שירות נותן  ים אצלמבוטח המבקש לעבור טיפול שיני 11.6.2  

, יעביר מוקדם של המבטח המבטח והמחייב אישור בהסכם עם 

 ור מוקדם, המבטח ישיב למבוטח אתישה לאהבקש בעצמו את

ותיו צאימי עבודה. המבוטח יהיה זכאי לשיפוי הו 21תשובתו תוך 

השתתפות עצמית או עד תקרת  שיעור /וםהממשיות בניכוי סכ

, הנמוך מבניהם, תוך גמוליםלוח התיפול בההחזר הנקובה לאותו ט

 רדיו,עת קבלת טופס תביעה של המבטח במשימי עבודה  מ 21

כל אחד מהטיפולים בגינם תצוין עלות  ןהבכל החשבוניות ף רובצי

כים והצילומים הנדרשים סמוכל המ נדרשת חברת הביטוח לשלם

ים וככל שנדרש לעיל 10.16לסעיף  למבטח לשם בירור חבותו בכפוף

ל נאי שקיבל המבוטח את האישור המוקדם שין ובתי הענילפנ

פוף לאמור בסעיף בכל  ובפוע המבטח לביצוע הטיפול כפי שבוצע

 ."אישור מוקדם לביצוע הטיפולים"( הלן)ללעיל   10.1

 

בהסכם, טיפול שיניים המכוסה ביצע, אצל נותן שירות שש מבוטח 11.6.3  
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כנקוב בלוח עצמית תתפות לום השיהיה חייב בתש לפי פוליסה זו,

 .התגמולים לצד כל טיפול

 

ם טיפול שיניים המכוסה סכשבה שירותמבוטח המבצע אצל נותן  11.6.4  

נותן השירות  סה זו, והמחייב אישור מוקדם של המבטח,לפי פולי

הטיפול. המבטח יעביר במישרין  למבטח במישרין את תכניתש יגי

קבלת טופס  דה מעתמי עבוי 21ך לנותן השירות את החלטתו, תו

 על גבי ם והמסמכים לבירור חבותו.התביעה בצירוף כל הצילומי

ית אותו על ין המבטח את סכום ההשתתפות העצמציור יהאיש

לעיל  10.1בסעיף  ורהמבוטח לשאת בגין כל טיפול. הכול בכפוף לאמ

המבטח יסדיר את  ."(אישור מוקדם לביצוע טיפולים" –ן להל)

ותן השירות על פי תנאי ההתקשרות נ ת עםישירו התשלוםיתרת 

 עמו.

 

   .עפ"י דיןביטוח ה דמי ים עלהמבוטח יישא במיסים החל 11.7 

 

 

 

 

 

 

 

 כפל ביטוח 11.8 

ל מלוא סכום תגמולי ע המבטח יהיה אחראי, לחוד, כלפי המוטב א.  

 טוח עד לגובה התקרה הקבועה בפוליסה, אף אם היה המוטב זכאיהבי

לביטוח  שולמות בעד מקרה ביטוח גם לפי פוליסהאות המי ההוצלכיסו

 ן אצל מבטח אחר.ביטח ותו מבבריאות אחרת, בין אצל או

שתגמולי ביטוח לפיהן משולמים בהתאם לשיעור הנזק  בפוליסות ב.  

וב בינם לבין עצמם , לפי היחס שבין יישאו המבטחים בנטל החי, שנגרם

ח כפי שהן קבועות הביטו למקרה נוגעותתקרות תגמולי הביטוח ה

 בפוליסות הביטוח.

 11.9 

 

 משמר חרום, המבוצע בחו"ל . ל טיפובגין המבוטח יהיה זכאי לשיפוי 

ת שור להשבת תגמולי הביטוח יתבצע בהתאם לכיסויים וההנחיוהאי

ם המשמרים ותקרת ההחזר תחושב על פי לוח המופיעים במפרט הטיפולי

 הלן.התגמולים המשמר של

 

, המבטח )לרבות רופא מומחה(ה בו לא יימצא נותן שירות שבהסכם עם במקר 11.10 

לפנות  שאי המבוטח ר יהיה, ממקום מגוריו של המבוטחמ ק" 70של  במרחק
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ת לי השיניים שביצע במסגרפולרופא פרטי ולקבל החזר כספי בגין טי

מולים מתקרת ההחזר הנקובה  בלוח התג 50%הפוליסה בתוספת של עד 

 כם זה.ים להסהמצורפ

  הצמדה  .12

עצמית,  אם ה תפותההשת יטוח הקובעים , דמי הביטוח וגובהסכומי הב 12.1 

י תנאי הפוליסה על ידי החברה ו/או על ידי בעל קיימת שיש לשלם על פ

יין,  הינם צמודים למדד הידוע בראשון או המבוטח הכל  לפי הענו/הפוליסה 

 על. ום בפולחודש שבו בוצע התשל

 

דוע בראשון לחודש שבו בוצע חישוב ההצמדה יהא היחס שבין המדד הי 12.2 

ות מקרה ביטוח או על ידי החברה לגבי סכום הביטוח בקרל על עם בפוהתשלו

 .מדד הבסיס שלום דמי הביטוח , לביןת ידי בעל הפוליסה ו/או המבוטח לגבי

 

 סייגים לחבות המבטח  .13

 באים:ו/או פיצוי  בגין כל אחד מהמצבים ה  שיפוי י ו/אומכיסו המבטח יהיה פטור 

הסכם לפי  טיפול מחדל רפואי של נותן ו שה אכל מעהמבטח אינו אחראי ל 13.1 

 טיפול. א זה, ו/או עובדו ו/או עובד של המרפאה בה נותן הרופ

א יהיה אחראי לכל נזק הנגרם כתוצאה מהטיפול בעקיפין המבטח ל 13.2 

  .ריןובמיש

 

 צוינים לגביו ל שיניים שהתבצע שלא בהתאם לתנאים המטיפו 13.3 

 .וליםהטיפ בפוליסה או בנספחי

אופן ישיר ו/או עקיף במטרת יופי ו/או טיפולי שיניים הקשורים ב 13.4 

 ו/או בלאי. קהאסתטיקה ו/או שחי

 ובמזיד. המוטב/תדקקות כולה לטיפול השיניים נגרמה על ידי ההז 13.5 

 יניים.שהמבוטח/ת נזקק/ה להן בקשר לטיפול ש תרופותבגין  13.6 

  ת  עבור טיפולים שבוצעו על ידי ח/מבוטא/ה הבגין הוצאות שהוצי 13.7 

הסרת אבנית   ליאדם שאינו רופא שיניים כהגדרתו בפוליסה זו למעט טיפו

 ל ידי שיננית בפיקוח רופא שיניים.שבוצעו  ע

חי על פי פוליסה זו לא מעניק כיסוי הביטו הכיסויה, כי מודגש ומובהר בז 13.8 

הם, יהיה מצב שיניו של לשוח כי ביטאו שיפוי ו/או פיצוי ו/או תגמול/ו

י נאהמפורטים במפורש בנספח טיפולים ובת לאלה שר יהיה, פרט א המוטב 

 ל מקרה הביטוח.שהמבטח הכיר בקיומו ש

סכם זה ורש בהדר במפנו מוגחבות המבטח לא תחול בגין טיפול שאי 13.9 

 .  לעיל 10.10ל חלופי כמפורט בסעיף ונספחיו.  למעט המתחייב מטיפו

טוח בגין כל טיפול אשר הוחרג במפורש המבטח לא יהיה חייב בתגמולי בי 13.10 

חורג ממכסת הטיפולים ה, וכן בגין כל טיפול החיבפוליסה ו/או בנספ

 וממסגרת חבות המבטח.
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ת לחוק חוזה הביטוח( לא קוימה חוב 24ף )סעי  החבות ל ברורהכשלה ש 13.11 

חוזה ביטוח, וקיומה היה  וקב לח23יף או לפי סע 22המבוטח לפי  סעיף 

מידה ב למבטח להקטין  חבותו, אין הוא חייב בתגמולי הביטוח אלאמאפשר 

 ו קוימה החובה. הוראה זו לא תחול בכל אחת מאלה :שהיה חייב בהם איל

 קוימה באיחור מסיבות מוצדקות.מה או לא קויהחובה  13.11.1

חבותו ולא הכביד  ורת ברבטח אאי קיומה או איחורה לא מנע מהמ 13.11.2

 .על הברור

ון דבר שיש בו כוהמבטח לא חייב בתגמולי ביטוח כאשר המבוטח עשה במת 13.12 

 מבטח את בירור החבות או להכביד עליו, אלא במידה שהיה חייבלמנוע מה

 אותו דבר.נעשה  ילו לאבהם א

 

      שיפוי כלפי צד שלישי תחלוף, זכות .        14

שיפוי כלפי צד שלישי  שלא  טוח הייתה למוטב גם זכותיקרה הבמ בגיןאם  14.1 

וטב תגמולי ביטוח  זו למבטח מעת ששילם למ ותמכוח חוזה ביטוח , עוברת זכ

חילה מצד גבות תמוטב לזכות הובשיעור התגמולים ששילם, ומבלי לפגוע ב

 צדב מההמוט טוח שקיבל על פי פוליסה זו. קיבלשלישי שיפוי מעל לתגמולי בי

על פי סעיף זה, עליו להעבירו למבטח. בכל השלישי שיפוי שהיה מגיע למבטח 

המוטב הפוגעת בזכות שעברה  יתור, או פעולה אחרת שלו מקרה של פשרה,

 רה על הסכום עליובכל מקיעלה  ום שלאבסכ למבטח, עליו לפצותו בשל כך

 תףלשייב מתחב המוט גמולים אותם קיבל מן המבטח.ויתר המוטב, ועל הת

 ימוש זכותו של המבטח כאמור.ממנו לשם מ פעולה ככל שיידרש

 שלישי כאשר מקרה ביטוח  ל זכותו לשיפוי כלפי צדע המבטח מתחייב לוותר 14.2 

תובע ממנו פיצוי עקב א היה סביר לשמוטב נגרם בתום לב על ידי גוף או אדם 

 תר על זכות ויוטב ף שהמהמוטב או אורחו, וכלפי אדם או גוהיותו קרובו של 

לפני קרות מקרה הביטוח. כמו כן מתחייב המבטח  השיבוב כלפיו בכתב,

פוליסה, בעלי המניות בה, מנהליה עובדיה זכותו כאמור כלפי בעל הל ע לוותר 

 ה.בשירותהנמצא או גוף   וכל אדם 

 

 לפיהן משולמים בהתאם לשיעור הנזקבפוליסות ביטוח שתגמולי הביטוח  14.3 

ן עצמם, לפי היחס שבין או המבטחים בנטל החיוב בינם לביישם, ישנגר

ת בפוליסות ה הביטוח כפי שהן קבועוקרתקרות תגמולי הביטוח הנוגעות למ

 הביטוח. 

 

   מתן מסמכים והודעות למבוטח  .15

וטח, בין מסור, עם תחילת תקופת הביטוח, לכל מבמבטח יה )א( 15.1 

דוש הביטוח לתקופה נוספת, העתק חיועד ין במוב , בהצטרפותו לראשונה

ף פרטי ביטוח ד הפוליסה, טופס גילוי נאות לפי הנחיות המפקח על הביטוח,

 ם נוספים שיורה עליהם המפקח.וכן מסמכי

 נוספת לתקופה קבוצתיה יטוחהב ודשח, )א(15.1בסעיף  האמור אף על (1א)
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 השלוש על העול שאינה לתקופה הביטוח הוארך וא מבטח אותו אצל

 על המבטח ובין הפוליסה בעל בין ןומת משא מתקיים שבמהלכה, חודשים

 תנאי ובשאר יטוחהב בדמי שינוי בלא, ספתנו לתקופה הביטוח חידוש

 על ההודע םמבוטחיה בוצתמק יחיד לכל המבטח ימסור, הביטוחי הכיסוי

 -ויציין בלבד הביטוח חידוש

 ;הביטוחי כיסויה תנאיב ייםשינו חלו ולא הביטוח תקופת וארכהה כי (1)

 ;הפוליסה ממסמכי העתק לקבל מבוטחה של האפשרות את (2)

ך מתן פירוט עיין במסמכי הפוליסה תול האפשרות של המבוטח את (3)

 .ניתן היכן הדבר

או חלק מהם, ישלח המבטח ביטוח דמי ה שלם אתחלה על המבוטח חובה ל 15.2 

וליסה, בתוך הפבעל לבין דרישתו, העתק מהחוזה שבין המבטח למבוטח, לפי 

 התקבלה בו בקשת המבוטח .ימים מן המועד ש 30

אם, ישלח המבטח לם את דמי הביטוח, במלוישנקבע, כי בעל הפוליסה  351. 

ה, בתוך הפוליסן בעל טח ובילמבוטח, לפי דרישתו, העתק מהחוזה שבין המב

שלא  בקשת המבוטח , ואולם המבטח רשאי ימים מן המועד שהתקבלה בו 30

ין גובה דמי הביטוח, התאמת דמי למבוטח הוראות בחוזה האמור לעניח לשלו

  ם.הביטוח והשתתפות ברווחי

     ביטוח או בדמי הביטוחשינויים בתנאי ה .16

 ביטוח חידוש במועד, וחיהביט יהכיסו נאיתב או הביטוח בדמי שינוי חל 16.1 

 המבטח רימסו,זה  בסעיף הביטוח תקופת במהלך או צתיהקבו הבריאות

, השינוי תחילת מועד ערב בה מבוטח שהיה המבוטחים בקבוצת יחיד לכל

; שינוי אותו של פירוט הכוללת תבבכ הודעה, השינוי מועד נילפ ימים  60 עד

 )ב(5 בתקנה או 4 בתקנה ורכאמ ,מבוטח של המפורשת הסכמתו נדרשה

 נייןלע קהפס כאמור בהודעה תיכלל, ת קבוצתילתקנות ביטוח בריאו

 העדר של המשמעות ובהעדרה המבוטח של הנדרשת המפורשת הסכמהה

 המבפורשת הסכמתו התקבלה לא(; 2)ב()4 בתקנה כאמור הביטוחי הרצף

 בתוך מבוטחל מבטחה ימסור, השינוי תחילת דלמוע עד כאמור המבוטח של

 שנייה הודעה, שהינוי תחילת עדמו לפני ימים 45-מ יאוחר ולא, ימים 21

 תמסר שנייה הודעה; המבוטח של המפורשת הסכמתו בלתבק ורךהצ ברבד

 שיחת או רשום בדואר, תבולר, רגיל בדואר משליחה אחרים באמצעים

 .טלפון

ר לא חר, אשחודשה פוליסה לקבוצת מבוטחים אצל מבטח א 16.1.1  

ר לכל יחיד מסור המבטח האחי -הקבוצה ערב החידוש יטח אתב

חידוש כאמרו, לא יאוחר  ברב בדה בכתבקבוצת המבוטחים הודע

 ים ממועד חידוש הביטוח.ימ 30-מ

מבטח ובין אם ודשה, בין אם אצל אותו ח הסתיימה הפוליסה ולא 16.1.2  

ח ר המבטאצל מבטח אחר, לכלל או לחלק מהמבוטחים, ימסו

הפוליסה  קבוצת המבוטחים שהסתיימה או לא חודשהיחיד בלכל 

יום תקופת הביטוח, ס מועדמים מי 30-כאמור, לא יאוחר מ
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דבר סיום הביטוח, ויציין בה את זכות ההמשכיות הודעה בכתב ב

ות ואת זכות היחיד להנחה פוליסת פרט לביטוח בריאל של היחיד

 וכן ,ברבד נודעותת אלה בדמי הביטוח, ככל שכל אחת מזכויו

 מסיום הנובעת היחיד של תנוספ זכות כל כאמור בהודעה יפרט

 .הפוליסה

 )ג(8ל הפוליסה כאמור בתקנה פסקה הזיקה בין המבוטח לבין בע 16.1.3  

קבוצת ימסור המבטח לכל יחיד ב ילתקנות ביטוח בריאות קבוצת

קה ימים מיום שנודע לו על הפסקת הזי 30המבוטחים, בתוך 

ימים מיום הפסקת הזיקה  90אוחר בתוך לכל המור או כאמ

פירוט של  לתהכולטוח, כאמור, הודעה בכתב בדבר סיום הבי

 וליסה הקבוצתית.זכויות המבוטח לפי הפ

 

 

יטוח, אשר לפי ביטוח החובה לשלם דמי בל חלה על מבוטח במועד ההצטרפות 16.2 

למי  המבטח ימסור תנאי הפוליסה תחל גבייתם לאחר המועד האמור,

ה, הודעה בכתב בדבר המועד שבו משלם את דמי הביטוח שאינו בעל הפוליסש

 למשלם את דמי הביטוח תימסרדמי הביטוח. הודעה כאמור  שלייה ל הגבתח

  גבייה האמור.ה במהלך שלושת החודשים שקדמו למועד

 

    ביטול הפוליסה ע״י המבוטח  16.3 

 באם לא נדרשההביטוח תקופת במהלך תנאיו חודש הביטוח או שונו  א.  

טוח ות בי( לתקנב) 4המבוטח  כאמור בסעיף  הסכמה מפורשת של

מבטח או לבעל הפוליסה, במהלך יאות קבוצתי  , והודיע המבוטח לבר

לפי העניין, על  הביטוח או מועד השינוי,ש הימים שלאחר מועד חידו 60

 במועד יו החלוח לגבביטול הביטוח לגבי אותו מבוטח יבוטל הביט

העניין, ובלבד שלא הוגשה תביעה חידוש הביטוח או במועד השינוי, לפי 

 60אירע בתקופת ת לפי הפוליסה בשל מקרה ביטוח שיוזכו מימושל

 הימים כאמור. 

 הסכמה ונדרשה וחהביט תקופת במהלך תנאי נושו או הביטוח חודש ב.  

 ביטוח לתקנות )ב(5 בתקנה או 4 בתקנה כאמור המבוטח של מפורשת

 חידוש מועד עד מורכא הסכמה התקבלה ולא, בריאות קבוצתי

 מועדב או הביטוח חידוש במועד החל יוגבל וחהביט יבוטל, הביטוח

 מבוטח ופנה זו המשנ בתקנת כאמרו הביטוח בוטל; העניין לפי, השינוי

 45 בתוך הקבוצתי הבריאות לביטוח חזרה להצטרף בבקשה מבטח אל

 המפורשת הסכמתו את ונתן השנייה הודעהה סירתמ מועדמ ימים

 לביטוח וטחמבה רףיצו, העניין לפי , לשינוי או הביטוח שלחידו

קנות לת (2)ב()4 בתקנה כאמור ביטוחי רצף לע שמירה תוך הקבוצתי

 סירוב למעט -"ההסכמ התקבלה; "לא בוצתיק ביטוח בריאות

 וטחמב בותולר יותנא שינוי או הביטוח לחידוש במפורש המבוטח

 לא ובמהלכה טלפונית שיחה באמצעות לו נמסרה השנייה הודעהשה



מבשרת ציון ובני ית משיניים קבוצתי לעובדי המועצה המקולביטוח  34/2023בי מס' מכרז פומ
 משפחותיהם

    ב"ה

  

   
                                                      מור ____________________מסכימים לכל הא קראנו הבנו ואנוזאת כי ב תחתימתנו מאשר

           חותמת       חתימה +                                                                                                                  
 90ך מתו 81עמוד 

 

 .תפורשהמ תוהסכמ את הביע

 פסקה, לתקנות ביטוח בריאות קבוצתי )ב(9 בתקנה האמור אף על ג.  

 הוא שבשלה, 2 נהבתק כאמור הפוליסה בעל יןלב המבוטח בין הזיקה

 אותו לגבי חהביטו יבוטל, קבוצתי בריאות לביטוח בחוזה התקשר

 אם ואולם; הזיקה ביטול ממועד ימים 90 בתוך היותר לכל, מבוטח

טוח בריאות לתקנות בי (1)2 בתקנה כאמור, ידעבמ ואה יסההפול בעל

 תום עד אמורכ הביטוח את לבטל שלא רשאי יהיה מבטח, קבוצתי

 .המבוטח להסכמת בכפוף, בפוליסה הנקובה וחהביט תקופת

 

 

  שינויים . 17

הכוונה היא גם ללשון  ו מנוסחים הפוליסה ונספחיה בלשון זכרמקרה בכל  17.1 

 יפך.נקבה,  ולה

ייעשו בכתב בלבד ויחתמו ע"י בעל הפוליסה כל שינוי או הוספה לפוליסה זו  17.2 

 והמבטח.

 מעת לעת את רשימת נותני השירות שבהסכם. החברה תהיה רשאית לשנות 17.3 

ודע לכך שגובה דמי הביטוח הקבועים ת כי מיר בזאסה מצהבעל הפולי 17.4 

את על בסיס המצב החוקי וזידו ו על סכם זה נקבעו על ידי החברה ואושרבה

 אור האמור לעיל,ל רי כפי שהיה במועד החתימה על ההסכם. והרגולטו

כי במידה ויחול שינוי מהותי בשוק ביטוחי  וסכם ומוצהר בין הצדדיםמ

לרבות אך לא רק, הגבלה של מתן פרטי, ורי וההציב -הבריאות בישראל 

פות עצמית, תהיה תתת השביעק או\ם על ידי ספקים שבהסדר בלבד ושירותי

ו א \אית להתאים את הפרמיה במהלך תקופת הביטוח וחברת הביטוח רש

 .יום מהיום בו יחול השינוי 60ת תקופת הביטוח בתוך א להפסיק

 

 הודעות .18

 ברה על כל שינוי כתובת במכתב רשום. דיע לחטח להוהמבו /על בעל הפוליסה 

טח ידועה לו של בעל הפוליסה / המבוה רונהת האחהודעה שתישלח על ידי החברה לכתוב

 תחשב כהודעה שנמסרה לו כהלכה. 

  והיטלים יסיםמ .19

חייב בתשלום כל המיסים הממשלתיים והאחרים החלים על על הפוליסה או המבוטח, ב

התשלומים האחרים,  דמי הביטוח ועל תגמולי הביטוח ועל כלים על המוטל זה או ביטוח 

ם יוטלו במועד מאוחר ביום היכנס הביטוח לתוקף ובין אם יימיאלה קבין אם מיסים 

 יותר. 

 ת אוחוק הביטוח וחוק הברי .20

  . יחולו על פוליסה זו 9811 -ביטוח תשמ"א הוראות חוק חוזה ה 
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 1פח נס
 ר המועצהלחב הרשות ו/או דבר העדר קירבה לעובדצהרה בה

 
 הבאים: י את הוראות הסעיפיםתהביאה לידיע ועצהמה את כיצהיר בזהנני מ .1
 

 :הקובע כדלקמן (א( לפקודת העיריות )נוסח חדש)א'  122סעיף  1.1
 העולה על לק ורים חאמשיש לאחד ה רובו, סוכנו או שותפו, או תאגידמועצה, ק "חבר  

לא אי בו, ם מנהל או עובד אחרחד מהרווחיו או שאה אחוזים בהונו או בעשר 
 אח  , בן או בת, הבן זוג, הור -זה, "קרוב" ; לעניין מועצהעם ה הצד לחוזה או לעסקיה יה 

 ."תאו אחו                           
 

  ור הציב של נבחרינים וד עניייגיעת נים למנ)א( של ההודעה בדבר כלל12כלל  1.2 
  ומיות הקובע:ברשויות  המק 

ית; לעניין זה, מקה עם הרשות המקולעסוזה או ה צד לחחבר המועצה לא יהי"   
 עלי שליטה בוברובו או תאגיד שהוא או קרובו קחבר מועצה או  -ר מועצה" "חב 
 ."()ב((1)5-ו ()ב(1)1ל שליטה" ו"קרוב" בסעיף רות "בעד)ראה הג 

 
 : דש( הקובע כידת העיריות )נוסח חלפקו )א( 174 סעיף 1.3 
ידי רין או בעקיפין, על שאו מעוניין, במי וגעא יהיה נל מועצהפקיד או עובד של "  

שום בו  מועצהה זה שנעשה עםווגו או שותפו או סוכנו, בשום חז-עצמו או על ידי בן 
 עבודה המבוצעת למענה." 

 
 
 : הצהיר כיע ולבקש להודימ נניאם לכך הבהת .2
 

 ן או בת, , בזוג, הורה לי: בן מחק את המיותר(ש / אין )י מועצהצת הבין חברי מוע 2.1 
 סוכן או שותף. אואף ל 

 
 ש לאחד שותפו, שי ותר( חבר מועצה, קרובו, סוכנו אוייש / אין )מחק את המ 2.2 

 ותו אגיד באמצעהתברווחיו של העולה על עשרה אחוזים בהונו או חלק  מהם 
 ו.ד אחראי במנהל או עוב עתי או שאחד מהםאת הצהגשתי  

 
 .או סוכן העובד ברשות זוג, שותף –( בן ותרמחק את המיין לי )יש/ א 2.3 

 
 
ה כאמור קרב צעתי אם יש ליסול את הפתהיה רשאית ל מועצההמכרזים של ה תידוע לי כי ועד .3

 .ה לא נכונהלעיל, או אם מסרתי הצהר
 
 
 מת.הינו א מור בהצהרה זומלאים, והאינם נכונים ושמסרתי לעיל ה פרטיםזאת כי היר באני מצה .4
 
 
לפקודת  ( 3א') 122ף יכלל ובפרט מהוראות סעוע מהוראות כל דין בראמור לעיל כדי לגן באי .5

 ותלהתיר התקשרמחבריה ובאישור שר הפנים רשאית  2/3ברוב  מועצההן מועצת ההעיריות, לפי
 ומות.פורסמו ברש אישור ותנאיוריות ובלבד שהת העיא( לפקודא')122לפי סעיף 

 
 
 

 ________המשתתף: __________ ת______      חתימ___: __________המשתתף שם 
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  2פח סנ
 ניסיון תביעות

 דמצורף בנפר 
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 3נספח 
 ר ניגוד ענייניםעדהתחייבות להי

 

 _______ת __בשנ ______ בחודש ___ם שנערכה ונחתמה ב______ ביו

 על ידי:

____________________ 

 ______________ת.ז. __

 _____________מרח' __

מין ן השירותים,  ניגוד עניינים מכל תלי, במהלך תקופת מ מתחייב שאין ולא יהיהוהנני מצהיר  .1

 מועצהל ירותיםהשעסקיים או קשרים אחרים עם גורמים בקשר למתן ם הוא, ו/או קשריוסוג ש

 ."(מועצהה)להלן: " ציון שרתקומית מבהמ

מחשוב תי הושהוא בתחום שיר םכל גורב שלא אייצג או אפעל מטעם צהיר ומתחייהנני מ .2

ין ירותים בן הש, במהלך תקופת מתמועצההמטעם  טמתן השירותים, למע ושאמ והתקשורת

 .מועצההאם כן התקבל לכך אישור מראש ובכתב של  לאהצדדים, א

מנע מכל תפקיד ו/או וד עניינים ואפת ההתקשרות לא אפעל מתוך ניגתקוכל במשך כי חייב הנני מת .3

 לבין עיסוקיי מועצההם בין עבודתי עבור מצב של ניגוד ענייני רצר או עלול ליצווק אחר היעיסו

 האחרים. 

 במצב שללהימצא ל פן מידי, על כל נתון או מצב שבשלם אני, עלואוב מועצהלהודיע חייב לי מתהננ .4

  ו המצב האמורים., מיד עם היוודע לי הנתון אניםעניי גודני

 ףגורם כאמור בסעי נה שלי, להתקשר עם כלועל כל כו מועצהל לדווח מראשהנני מצהיר ומתחייב  .5

 תרשאי מועצהההוראותיה בעניין. ל לו, ולפעול בהתאםים אסעיפויותיי בלהלן, בניגוד להתחייב 2-3

עניינים, והנני חרות שיבטיחו העדר ניגוד ת את הוראותו לת כאמור אשרוהתק לישלא לאשר 

 בהקשר זה. ,להוראות אלו חייב כי  אפעל בהתאםמת

 דרש לצורך בחינת חשש לניגוד עניינים.נכל מידע  מועצהלמתחייב בזאת להמציא  הנני .6

 יינים. יגוד עננ בדבר 2/2011בתנאים הקבועים בחוזר מנכ"ל ד מצהיר ומתחייב לעמוי הננ .7

  

 ________________החתום: _______________ על איה באתיולר
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 4נספח 
 תצהיר לעניין חוק עסקאות גופים ציבוריים

 
היר את האמת וכי הצלי ל. ______________ לאחר שהוזהרתי כי עז___________,ת.מ ___"אני הח

 :לקמןכד ה בזאת/ירמצהכן,  שהה לעונשים הקבועים בחוק באם לא אע/צפוי יהאה
 
 ._  )שם המציע(______________________ב )תפקיד( ________________ כנני משמש . ה1
 
 ציע.לתת תצהיר זה מטעם המ . הנני מוסמך2
 
 :לןמן את הסעיף הרלבנטי מבין האמורים להס.  יש ל3
 

 ;***רותמשתי עביר ביות **אליו לא הורשעו *ציע או בעל זיקההמ 
 

 ון להגשת ההצעותרועד האחאך במ ,***תר משתי עבירותביו **אליו הורשעו *המציע או בעל זיקה 
 עה האחרונה.שפחות ממועד ההרלמכרז חלפה שנה אחת ל

 
 .1976-ו"ופים ציבוריים, התשלג ב)א( לחוק עסקאות2 יףבסע כהגדרתו –"בעל זיקה" * 

 .31.10.02ברה לאחר יום שנעבעבירה  לוטפסק דין חע בהורש – ** "הורשע"
סור חוק עובדים זרים )אי יאו עבירה לפ 1987-ז"התשמימום, רה לפי חוק שכר מינעבי " –"עבירה  ***

 ירות כהגדרתוש עניין עסקאות לקבלתול. 1991-א"דין והבטחת תנאים הוגנים(, התשנכהעסקה שלא 
ים עבירה על הוראות החיקוק גם ,-2011ב"תשעהעבודה, השל דיני ה לחוק להגברת האכיפ 2בסעיף 

 השלישית לאותו חוק.המנויות בתוספת 
 
 :מבין האמורים להלן ית הסעיף הרלוונטאש לסמן י. 4
 

חוק )להלן: " 1998-וגבלות, התשנ"חמ ן זכויות לאנשים עםיושוו לחוק 9הוראות סעיף  –חלופה א'   
 .ציעהמ על אינן חלות"( כויותז שוויון

 
 ותן.אוהוא מקיים  ציעמיות חלות על הלחוק שוויון זכו 9 הוראות סעיף –ה ב' חלופ   

 
 :וונטיות להלןנה הרלמשות היש להמשיך ולסמן בחלופ –לעיל  4סעיף באת החלופה ב'  שסימן ציע. למ5
 

 ם.בדיעו 100-מ סיק פחותמע ציעהמ –( 1חלופה ) 
 

ה הרווחה דל משרד העבו"מנכלמתחייב לפנות ובדים לפחות, והוא ע 100מעסיק  ציעהמ –( 2חלופה ) 
לשם  – ויות, ובמידת הצורךזכוין לחוק שו 9נת יישום חובותיו לפי סעיף יחברתיים לשם בחוהשירותים ה

רד העבודה הרווחה מש ל"ת למנכפנויב בעבר לתחיה ציעהמקבלת הנחיות בקשר ליישומן. במקרה ש
הוא התחייב כאמור  התקשרות שלגביה ויל, ונעשתה עמ( לע2וראות חלופה )ה תים החברתיים לפיוהשירו

לחוק  9סעיף  פית ליישום חובותיו ליוהנח א מצהיר כי פנה כנדרש ממנו, ואם קיבלו( ה2תה חלופה )באו
 יישומן.ל שוויון זכויות, הוא גם פעל

 
נכ"ל ר זה למהעתק מתצהי ירמתחייב להעב ציעמה –לעיל  5בסעיף ( 2)פה חלוימן את השס ציע. למ6

)ככל  מועצהה קשרותו עםתימים ממועד ה 30בתוך ותים החברתיים רדה והרווחה והשיומשרד העב
 ר(.וכאמ שתהיה התקשרות

 
 זהו שמי, זו חתימתי ותוכן תצהירי אמת. כי. הנני מצהיר 7

             
____________ 

 המצהיר(מת )חתי
 אישור

 
גב' /רהופיע/ה בפני מ _ביום ________ עו"ד, מאשר בזה כי______________, מ, אני הח"

כר/ת לי באופן והמ /___________   יהו/ה באמצעות ת.ז. מס'ת___, אשר זיהי_______________
תהיה צפוי/ה /ן יי/תעשה כלא בד וכי אם ואמת בל מתכי לאחר שהזהרתיו/ה כי עליו/ה להצהיר או אישי,

 יה בפני.ללעיל וחתם/מה ענכונות הצהרתו/ה  עים בחוק, אישר/הקבולעונשים ה
_______       ________    _________________ 

     מתחתימה וחות                  תאריך
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 5 נספח
 וניסיון המציע עמד משפטימ בדבר תצהיר

 ן:לא את הפרטים בטבלאות שלהולמהמשפטי  מדובמדויק את מעלציין במכרז ציע על המ

 מעמד משפטי .א

 
 

 ייםם כללפרטי .ב
 
 
 

 

 

 

 
 

 

 
 
 

 שותפות רשומה(דה שיתופית / גועמותה / אברה בע"מ / ה )חשמות בעלי זכות החתימ .ג

 
 
 
 
 

 

   

 

 
 

 ת רשומה(תפושמות השותפים )שו .ד

 

 

 

 

 

 
 

 ברה בע"מח  עמותה  תאגודה שיתופי  שותפות רשומה   יחיד 

)יש למלא 
 לאות ב' ג'(טב

מעודכן נסח צרף ול
 מרשם החברות

)יש למלא 
 ות ב' ג'(טבלא

ודכן מענסח ולצרף 
 מרשם העמותות

)יש למלא טבלאות 
 (ב' ג'

 מעודכן נסחולצרף 
ות שם האגודמר

 השיתופיות

)יש למלא טבלאות 
 ב' ג' ד'(

מעודכן  נסח ולצרף
 מרשם השותפויות

מלא טבלה ל)יש 
 ב'( 

צרף תעודת עוסק לו
 מורשה

  זשם המשתתף במכר

  .ז.ת / מספר תאגיד / שותפות

  מס' עוסק מורשה

  ובתכת

  וןטלפ

  פקסימיליה

  אלקטרונידואר 

  שם איש קשר ותפקיד

  ל' נייד איש קשרט

 

 מהדוגמת חתי פרטישם  שם משפחה תזהומספר  

 דוגמת חתימה שם פרטי חהשם משפ מספר זהות 
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 א' ךלמסמ שגיאה! מקור ההפניה לא נמצא.אי סף לצורך עמידה בתנ המשתתףפירוט ניסיון  .ה

 (ין לרבות לעניין הדין)הנ"ל מהווה תצהיר לכל דבר ועני

 
הגוף שם  מס

   הציבורי
ם איש הקשר ש

 ידו ותפק
פרטי התקשרות עם 

 איש הקשר
 המבוטחיםכמות 

1.      

2.      

3.      

4.      

5.      

 

 ף מעבר למקום שיש בטבלה,יו נוסע ניסת. ככל שלמצימחייבנה יהשורות בטבלה א תכמו *
 פת. ציע יכול לצרף טבלה נוסהמ

 .דכנייםוע ה מדויקיםמסרנו בטופס זים מטה, מאשרים בזאת, כי הפרטים שאנו, החתומ

 .זה שמי, להלן חתימתי ותוכן תצהירי דלעיל אמת

 

_______________ _________________ 

 ם משפחהש                                  שם פרטי          

 

 

_______________ _________________ 

 החתימ                                        תאריך           

 

_______________ _________________ 

 ם משפחהש                                  שם פרטי          

 

 

_______________ _________________ 

 החתימ                                        ךתארי           
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 אישור עו"ד

 
, עו"ד מ.ר. _________, אשר ____________יע בפניי, ___ריני לאשר, כי ביום ________, הופה

י ר לכהמו/, נושא ת.ז ______________________________, מר/גב' משרדי ברחוב ___________

אישי, ולאחר  המוכר לי באופן/_______________, נושא ת.ז _____________מר/גב' _ו פן אישיבאו

ים בחוק אם לא יעשה כן, אישר בועעונשים הקי יהיה צפוי לזהרתיו כי עליו להצהיר את האמת וכשה

 עליו בפניי.תם נכונות תצהירו דלעיל וח

 
______                     ___________                                   __________________________  
 ו"ד     ע ת ותמת + חתימח                                                                             תאריך            
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 :דו"ח רווחיות לפוליסה

 

 


