
 

 הסכם הצטרפות –בקשה להקצאת מספר ספק  
 לכבוד האגודה לקידוד המוצר בישראל )ממ"י( 

 שדות חובה    –)*( 

 וכד')*(___________________________________________אני הח"מ ) שם החברה, השותפות 

 שם החברה באנגלית )*(_______________________________________________________

 מס' חברה)ח.פ.(/ ת.ז. )*(__________________ מס' עוסק מורשה לצורך מע"מ )*(_______________

 ___________________________מיקוד____________ )חובה*( __________ כתובת למשלוח דואר פיזי 

שם איש קשר בעסק )*(______________ _טל')*( _________________ טל' נייד)*(________________            

_________________ ___________________-______________________E-Mail   )*( 

 __אתר באינטרנט______________________________

 שם איש קשר נוסף בהנהלת חשבונות )במידה ושונה מאיש הקשר הראשי( _______________  

 E-Mailטל' _________________    _____________________________________________

פר ספק )להלן  הואיל וידוע לי כי על פי בקשתי  כלהלן ,עשוי להיות מוקצה לי ע"י האגודה לקידוד המוצר בישראל )ממ"י( מס

"המספר"(עבור מוצרי , לשימושי הבלעדי כפוף להוראות תקנונה , והתחייבותי לקיימן לרבות החלטות מוסדותיה  

 המוסמכים. 

 לכן הנני מבקש להקצות לי: 

  מוצרים  100מספרי ספק המאפשרים קידוד של 

  בכפוף לאישור  מוצרים שקילים  –מוצרים  100מספרי ספק המאפשרים קידוד של(GS1 ) ישראל   

  מוצרים  1,000מספרי ספק המאפשרים קידוד של 

  מוצרים  100,000מספרי ספק המאפשרים קידוד של –( בכפוף לאישור לחברות טקסטיל בלבדGS1     ) ישראל 

  'מסGLN  . 

 לשימושי הבלעדי ,עבור מוצרי, והנני מתחייב כלפיכם, בין היתר, כדלקמן: 

 המוצרים עליהם מופיע שמנו , כל עוד הם בשיווק להשתמש במספר אך ורק לגבי   .1

 )להלן "המוצרים"( ובהתאם להוראותיכם, שתוציאו מידי פעם בפעם. 

 אם אחדל לייצר את המוצרים או לשווקם, אפסיק להשתמש במספר שהוקצה לי,  .2

 המוצרים, יום מיום חדילת הייצור או השיווק של   30ואודיע לכם על כך במכתב רשום , תוך 

 ותהיו רשאים לאלתר, להקצות המספר שהתפנה כאמור, לכל מי שתמצאו לנכון ובתנאים שיראו לכם. 

לשלם לכם במועד כל תשלום שיוטל ע"י האגודה לקידוד המוצר בישראל)ממ"י(אם לא אשלם תשלום כלשהו,   .3

או אחר ולקבל כל סעד  ימים מתאריך הדרישה, תהיו רשאים לנקוט נגדי כל הליך משפטי   7ממני לכם, תוך 

 אחר נגדי, ביטול הזכות להשתמש במספר הספק שהוקצה לי. 

 לא להעביר המספר לאחר להשתמש במספר, בתמורה או שלא בתמורה, או בכל דרך אחרת.  .4

 



הריני מסכים בזאת כי האגודה לקידוד המוצר בישראל )ממ"י( תשלח אלי דבר חשבונית מס דיגיטלית,   .5

שלי המצ"ב )במקום משלוח בדואר פיזי(. ידוע לי ואני מסכים כי קבלת חשבונית    לכתובת הדואר האלקטרוני 

מס לתיבת הדואר האלקטרוני שלי תיחשב כקבלתה לכל דבר ועניין. בכל עת אוכל לבקש לערוך כל שינוי  

 1il.orginfo@gsבמידע אשר מצוי בידיכם באמצעות שליחת בקשתי למייל: 

   .מאשר חשבונית מס קבלה דיגיטלית אשר תשלח במייל 

   

 ענף עיסוק עיקרי לחברה: 

 הפצה ייצור     יבוא     סיטונאות       קמעונאות    

 פרוט המוצרים העיקריים: 

  אביזרים לבית ולגן 

   חקלאות 

  אופנה, הנעלה וטקסטיל 

  מוצרי קוסמטיקה וטיפוח 

  מזון ומשקאות 

  ריהוט 

  מחנאות 

  אודיו / וידאו 

  חומרה/תוכנה –מחשבים 

  חומרי ניקוי 

  מוצרי נייר 

  צעצועים ומשחקים 

  בניה ואחזקה 

  תחבורה ורכב 

  חשמל, אלקטרוניקה ומכניקה 

  תרופות 

  ציוד רפואי 

 

 _________________:אחר 

 

 ולראיה באתי על החתום: 

  _______________________________                                            _________________ 

 תאריך                                                                    שם מלא  + חתימה וחותמת             

mailto:info@gs1il.org


 

 -   UDI(Unique Device Identifiers)   נספח בעניין חברות ציוד רפואי

בארגון    ה חבר"(  האגודה)"  האגודה לקידוד המוצר בישראל )ממ"י()ע"ר(מצהירה כי היא מודעת לכך ש  בחתימתה על נספח זה, החברה  .1

GS1  "( אשר הוסמך על ידי סוכנויות רגולטוריות מסוימות כמנפיק של  הארגון העולמיהעולמי ,)"UDI  ,האגודה והארגון  , ובתפקיד זה

 . לזיהוי ייחודי של מכשור רפואי( GS1ל חברות המשתמשות בתקני עדיווח  לרבותכפופים לחובות רגולטוריות מסוימות )  העולמי

ה  החברה מודעת לכך .2 )  כגון   GS1ביישומי  תעשה שימושא  ישכאשר  )GTINמספרי המוצרים  זיהוי החברה  GCP(, מספר הספק   )

כמכשיר  להיות מוגדר  די לזהות מוצר שעשוי  "( כ1GS  יישומי( ועוד )להלן יחד: "GMN(, זיהוי קטגוריית המוצר )GLNומיקומיה  )

 : "(, יחולו הכללים הבאים מכשיר רפואימשווק )"  אליה הוארפואי על פי חוקי המדינה  

לזיהוי מכשיר רפואי ובאיזה    מספר הספק אם ישמש   לאגודה להודיע   החברה , על לקבלת זכות השימוש במספר הספקבעת הגשת הבקשה   .2.1

 במידה ויחולו שינויים בשווקי היעד על החברה לעדכן את האגודה. מדינה ישווק המוצר הקשור;

היא  רגולטוריות החלות והחובות  הולעמידה בכל  לאגודה    ה ידלמידע על המכשיר הרפואי המסופק על    תבכל עת אחראי   החברה תישאר  .2.2

 בכל עת;  ומלא  מדויקלאגודה יהיה מסר יבטיח שכל מידע שית

 ; החברהעל ידי   GS1רשאית לפקח על יישום נכון של תקני האגודה  .2.3

בכתב על ליקוי כאמור, ולהציע דרך    החברהרשאית ליידע את    האגודה תהיה להלן(,    3ליקוי )כהגדרתו בסעיף    שהאגודה תזההבמקרה   .2.4

 ;"(תקופת התיקוןימים מתאריך ההודעה )")תשעים(   90לתקן ליקוי כאמור בתוך  מהחברה לתקן את הליקוי ולדרוש 

( 8, לכל המאוחר שמונה )כאמור לא טופלליקוי בתוך תקופת התיקון. אם תיקון  את ה  נה תיק  החברהאם  ולוודא הלפקח    תרשאיהאגודה   .2.5

 ; שוב ולבקש לפתור את הליקוי בהסכמה החברה רשאית ליצור קשר עם האגודה תהיה ר פקיעת תקופת התיקון, ימים לאח

הקשורים   GS1ימים מתום תקופת התיקון והוא נוגע לשימוש לרעה חוזר ו/או מכוון בתקני    90אם הליקוי לא תוקן בתוך תקופה נוספת של   .2.6

ליידע את הרגולטור ולשנות את השימוש )כולל השעיה    גודה לקידוד המוצר יהיה רשאי העולמי  אשר עובד עם הא   UDI,  GS1לעבודה  עם  

 בשטח השיפוט הרלוונטי, כפעולת המשך שנעשתה בשיתוף עם הרגולטור הרלוונטי. UDIליישום במספר הספק וביטול( 

, לשתף מידע מסוים עם  הולטוריות שלחייבת, בהקשר של התחייבויות הרג שהאגודה מאשרת כי היא מודעת לכך, ומסכימה לכך, החברה .2.7

לזיהוי    GS1ביישומי  עושה שימוש שהחברה, לרבות ללא הגבלה: העובדה  הארגון העולמיהרגולטורים הרלוונטיים, ישירות או באמצעות  

שהן   נהמבי  החברה, שם החברה, וכן כל ליקוי שזוהה ולא תוקן.  GS1יישומי   פרטימכשירים רפואיים המשווקים במדינת הרגולטור,  

  שהחברה באחריות לכל תוצאה ישירה או עקיפה, הפסדים או נזקים הנובעים מכך    נושאים ולא יישאואינם    הארגון העולמי   האגודה והן 

בכל תחום שיפוט שהוא, לרבות במקרה בו המידע יהיה לא שלם, נכון או    מידע כזה לרגולטור או יספקו  מספקים    הארגון העולמי ו/או  

העולמי. מבלי לגרוע מכל האמור, האגודה   1GSבהתאם החברה מוותרת מראש על כל טענה בעניין זה כלפי האגודה וכלפי ארגון מדויק, ו

שומרת לעצמה את הזכות, על פי שיקול דעתה הבלעדי, להפסיק באופן מיידי את השימוש של החברה בשירותי האגודה השונים, כולם או  

לה ושל כל תנאי לו החברה התחייבה כלפי האגודה, וזאת במקביל לדיווח לרגולטורים הרלוונטיים  חלקם, במקרה של הפרה של תנאים א

 כאמור לעיל. 

    אי התאמה בין שם החברה המחזיקה , UDI -של מספר ה, היישום " פירושו כל אחד מאלה: מבנה שגוי של מזההליקויזה, " מסמךן ילעני    .3

מידע לא מדויק, לא שלם או לא עדכני  או כל  , שווקי יעד לא מעודכנים  GS1יישומי ב המשתמשת לבין החברה   GS1ליישומי  בזכות השימוש

 .אחר

 
 

 ________________________                                            _____________ 

חתימה וחותמת –שם מלא   תאריך                                                                  
 

 

 



 בארה"ב   UDIשימוש במספר  –צהרה ה

 פרטי המצהיר    . 1

 שם החברה   ________________________ •

 שם החברה באנגלית   _________________ •

 ___________________________  באנגלית כתובת   •

 מייל     ____________________________ •

 טלפון   ____________________________ •

 טלפון נייד   _________________________ •

 תפקיד  ____________________________ •

 תאריך ____________________________  •

 

 (    Vיצוא לארה"ב )נא לסמן  . 2

 

 החברה מייצאת / מתכוונת לייצא לארה"ב                 

 

 החברה אינה מייצאת ארה"ב                    

 

 

 

 


