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ZMIANA TRESCI SIWZ
W POSTEPOWANIU PRZETARGOWYM PN.:
Swiadczenie ustug gastronomicznych w zakresie Zywienia pacjentéw Szpitala Miejskiego
im. Jana Garduly w Swinoujsciu sp. z o. o.

Na podstawie art. 38 ust. 4 ustawy z dnia 29 stycznia 2004r. Prawo Zamoéwien Publicznych (tj. Dz. U. z 2019
r. poz. 1843 ze zm.) Zamawiajacy zawiadamia, ze w przedmiotowym postgpowaniu w specyfikacji istotnych warunkow
zamOwienia, zwanej dalej ,, SIWZ”, dokonano nastgpujacych zmian treéci:

Bylo:

III. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1. Swiadczenie ustug gastronomicznych w zakresie zywienia pacjentow Szpitala Miejskiego im. Jana Garduly w

Swinoujsciu sp. z 0. o.

2. Przedmiot zamdwienia zostal podzielony na 2 zadania, zgodnie z nizej wskazanym zestawieniem:

Nr zadania Nazwa zadania Kod CPV
1. Przygotowanie i dostarczanie catodziennego wyzywienia 55321000-6
55521200-0
2. Przygotowanie i dostarczanie kanapek w formie butek 55321000-6

3. Szczegblowy opis przedmiotu zamdwienia zawiera Zatgcznik nr do SIWZ.

4. Termin wykonania ustugi dla zadania nr 1 i 2: od dnia zawarcia umowy do dnia 31.12.2021 r. lub do dnia
wyczerpania tacznej kwoty na realizacje zamowienia w zakresie wskazanym w umowie - w zalezno$ci od tego,
ktére z ww. zdarzen wystapi wczesnie;j.

5. Zamawiajacy przewiduje mozliwos¢ udzielenia dotychczasowemu Wykonawcy zamowien zwigkszajacych zakres
zamowienia nie objetych przedmiotem zamoéwienia podstawowego, w przypadku wystapienia okolicznosci
okreslonych w art. 67 ust. 1 pkt 6 ustawy polegajacych na powtorzeniu podobnych ustug stanowigcych nie wigcej
niz 20% warto$ci zamowienia podstawowego W okresie nie dhuzszym niz 3 lata od udzielenia zamoéwienia
podstawowego. Zakres rzeczowy tych zamowien bedzie dotyczyl §wiadczen, ktore rzeczowo sg przedmiotem
zamdwienia podstawowego lub §wiadczen pozostajacych z nimi w bezposrednim zwigzku. Warunki zawarcia
umowy beda ksztattowane w sposdb odpowiedni w oparciu o warunki umowy o zamowienie podstawowe z
uwzglednieniem réznic wynikajacych z warto$ci, czasu realizacji i innych istotnych okolicznos$ci majacych
miejsce w chwili udzielania zamdwienia. W przypadku wystgpienia ww. uslug wymagany jest protokét z
negocjacji upowaznionych przedstawicieli stron stanowigcy podstawe przygotowania umowy.

6. Zamawiajacy dopuszcza mozliwos¢ skladania ofert na poszczegélne zadania. Wykonawca moze ztozy¢ ofert¢ na
jedno lub oba zadania. Nie wprowadza si¢ limitu zadan, na ktore Wykonawca moze ztozy¢ ofertg. Nie dopuszcza

si¢ dzielenia poszczegolnych zadan na dalsze czg$ci.

7. Nie dopuszcza si¢ sktadania ofert wariantowych.
8. Zamawiajacy zada wskazania przez Wykonawcg w ofercie czeSci zamowienia, ktorej wykonanie powierzy on

podwykonawcy.

9. Na podstawie art. 29 ust. 3a ustawy Zamawiajacy wymaga, aby osoby realizujagce zamowienie byly zatrudnione
przez Wykonawce lub podwykonawce w oparciu o0 umowe o pracg w rozumieniu ustawy z dnia 26 czerwca 1974

r. - Kodeks pracy. Wykonawca w zal

kresie:

1) zadania nr 1 - zatrudniat bedzie na podstawie umowy o prace osoby wykonujgce czynno$ci zwigzane z
przygotowaniem positkow w ramach realizacji przedmiotowej umowy, przez caly okres realizacji umowy,
2) zadania nr 2 - zatrudniat bgdzie na podstawie umowy o prace osoby wykonujace czynno$ci zwiazane z
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przygotowaniem positkéw w ramach realizacji przedmiotowej umowy, przez caly okres realizacji umowy.

10. W trakcie realizacji zamowienia Zamawiajacy uprawniony jest do wykonywania czynnosci kontrolnych wobec
Wykonawcy odnosnie spetniania przez Wykonawce lub Podwykonawce obowiazku zatrudnienia osob
wykonujacych czynnosci wskazane w pkt 9. Zamawiajacy jest uprawniony w szczegolnosci do:

1) zadania o$wiadczen i dokumentow w zakresie potwierdzenia spetnienia obowigzku zatrudnienia i ich oceny,

2) zadania wyjasnien w przypadku watpliwosci w zakresie potwierdzenia spetnienia obowiazku zatrudnienia,

3) przeprowadzania kontroli na miejscu wykonywania $wiadczenia.

11. Wykonawca w terminie 3 dni roboczych od rozpoczgcia wykonywania umowy przekaze Zamawiajacemu wykaz
0s0b, ktore beda realizowaé przedmiot umowy z wyraznym wskazaniem osob, ktore beda wykonywaé czynnosci,
o ktorych mowa w pkt 9 wraz z o$wiadczeniem, ze osoby te sa zatrudnione na podstawie umowy o praceg.
Wykonawca zobowigzany jest do aktualizacji wykazu i przekazywania go Zamawiajagcemu w ciggu 3 dni
roboczych od dnia dokonania w nim zmiany. Zmiana os6b wymienionych w wykazie nie wymaga aneksu do
umowy.

12. W trakcie realizacji zamowienia na kazde wezwanie Zamawiajgcego, W Wyznaczonym w tym wezwaniu terminie,
Wykonawca przedlozy Zamawiajagcemu w szczegolnosci nastepujace dowody w celu potwierdzenia spelniania
obowigzku zatrudnienia 0sob wykonujacych czynnosci wskazane w pkt 9 w trakcie realizacji zamowienia:

1) oswiadczenie Wykonawcy lub Podwykonawcy o zatrudnieniu na podstawie umowy o prace 0soOb
wykonujacych czynnosci, ktorych dotyczy wezwanie Zamawiajacego; 0$§wiadczenie to powinno zawiera¢ w
szczegblnosci: doktadne okreslenie podmiotu sktadajacego oswiadczenie, dat¢ ztozenia oswiadczenia,
wskazanie, ze objete wezwaniem czynnosci wykonujg osoby zatrudnione na podstawie umowy o prace wraz ze
wskazaniem liczby tych os6b, imion i nazwisk tych 0sob, rodzaju umowy o prac¢ i wymiaru etatu oraz podpis
osoby uprawnionej do ztozenia o§wiadczenia w imieniu Wykonawcy lub Podwykonawcy;

2) poswiadczong za zgodno$¢ z oryginalem odpowiednio przez Wykonawce lub Podwykonawce Kkopie
umowy/uméw o prace oséb wykonujacych w trakcie realizacji zamowienia czynnosci, ktorych dotyczy ww.
o$wiadczenie Wykonawcy lub Podwykonawcy (wraz z dokumentem regulujacym zakres obowiazkow, jezeli
zostal sporzadzony). Kopia umowy/umoéw powinna zosta¢ zanonimizowana w sposob zapewniajacy ochrone
danych osobowych pracownikow (tj. w szczegodlnosci bez adresow zamieszkania, nr PESEL pracownikow).
Imi¢ i nazwisko pracownika nie podlega anonimizacji. Informacje takie jak: data zawarcia umowy, rodzaj
umowy o prac¢ i wymiar etatu powinny by¢ mozliwe do zidentyfikowania, pod rygorem niedopuszczenia tych
0s6b do realizacji tych czynnosci.

13. Z tytulu niespetnienia przez Wykonawce lub Podwykonawce obowigzku zatrudnienia oséb wykonujacych
wskazane w pkt 9 czynno$ci Zamawiajacy przewiduje sankcje w postaci obowigzku zaptaty przez Wykonawce
kary umownej okre$lonej we wzorze umowy. Nieztozenie przez Wykonawce w wyznaczonym przez
Zamawiajacego terminie zadanych przez Zamawiajacego dowodow w celu potwierdzenia spetnienia obowigzku
zatrudnienia traktowane bgdzie jako niespetnienie przez Wykonawce lub Podwykonawce obowigzku zatrudnienia.

14. Zgodnie z art. 13 ust. 1 i 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie
danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej ,,RODO”, Zamawiajacy kieruje do oferentdw/wykonawcow
bedacych osobami fizycznymi nastgpujaca informacje:

1) administratorem  Pani/Pana  danych  osobowych jest Szpital Miejski im. Jana Garduty
w Swinoujsciu sp. z 0. 0. z siedziba przy ul. Mieszka I 7, 72-600 Swinoujscie;

2) kontakt do inspektora danych osobowych: e-mail: odo@szpital-swinouiscie.pl.

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bgda na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w celu zwigzanym z
postepowaniem o udzielenie zamowienia publicznego, nr postgpowania ZP/19/2020, prowadzonym w trybie
przetargu nieograniczonego;

4) odbiorcami Pani/Pana danych osobowych beda osoby lub podmioty, ktérym udostgpniona zostanie
dokumentacja postgpowania w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust. 3 ustawy;

5) Pani/Pana dane osobowe be¢da przechowywane, zgodnie z art. 97 ust. 1 ustawy, przez okres 4 lat od dnia
zakonczenia postgpowania o udzielenie zamowienia, a jezeli czas trwania umowy przekracza 4 lata, okres
przechowywania obejmuje caly czas trwania umowy;

6) obowigzek podania przez Panig/Pana danych osobowych bezposrednio Pani/Pana dotyczgcych jest wymogiem
ustawowym okre§lonym w przepisach ustawy, zwigzanym z udzialem w postgpowaniu o udzielenie
zamoOwienia publicznego; konsekwencje niepodania okreslonych danych wynikajg z ustawy;

7) w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie bedg podejmowane w sposob zautomatyzowany,
stosowanie do art. 22 RODO;

8) posiada Pani/Pan:

a) napodstawie art. 15 RODO prawo dostepu do danych osobowych Pani/Pana dotyczacych,

b) na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych*,

C) na podstawie art. 18 RODO prawo zadania od administratora ograniczenia przetwarzania danych
osobowych z zastrzezeniem przypadkow, o ktorych mowa w art. 18 ust. 2 RODO**,
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d) prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzg¢du Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, Ze
przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy RODO,;
9) nie przystuguje Pani/Panu:
a) wzwigzku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub e RODO prawo do usuni¢cia danych osobowych,
b) prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktérym mowa w art. 20 RODO,
c) na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyz podstawa
prawng przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. c RODO.

* Wyja$nienie: skorzystanie z prawa do sprostowania nie moze skutkowa¢ zmiang wyniku postgpowania o udzielenie zamoéwienia publicznego ani zmiang
postanowien umowy w zakresie niezgodnym z ustawa Pzp oraz nie moze narusza¢ integralno$ci protokotu oraz jego zalacznikow.
** Wyjasnienie: prawo do ograniczenia przetwarzania nie ma zastosowania w odniesieniu do przechowywania, w celu zapewnienia korzystania ze srodkow
ochrony prawnej lub w celu,

Zmienia si¢ na:

III. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1. Swiadczenie ustug gastronomicznych w zakresie zywienia pacjentéw Szpitala Miejskiego im. Jana Garduty w
Swinoujéciu sp. z 0. 0.

2. Przedmiot zamowienia zostal podzielony na 2 zadania, zgodnie z nizej wskazanym zestawieniem:

Nr zadania Nazwa zadania Kod CPV
1. Przygotowanie i dostarczanie calodziennego wyzywienia 55321000-6

55521200-0
2. Przygotowanie i dostarczanie kanapek w formie butek 55321000-6
3. Szczegbdlowy opis przedmiotu zamoéwienia zawiera Zatacznik nr do SIWZ.

4. Termin wykonania ustugi dla zadania nr 1 i 2: od dnia zawarcia umowy do dnia 31.12.2021 r. lub do dnia
wyczerpania tacznej kwoty na realizacje zamowienia w zakresie wskazanym w umowie - w zalezno$ci od tego,
ktore z ww. zdarzen wystapi wczesniej.

5. Zamawiajacy przewiduje mozliwos¢ udzielenia dotychczasowemu Wykonawcy zamowien zwigkszajacych zakres
zamoOwienia nie objetych przedmiotem zamoéwienia podstawowego, w przypadku wystgpienia okoliczno$ci
okreslonych w art. 67 ust. 1 pkt 6 ustawy polegajacych na powtorzeniu podobnych ustug stanowigcych nie wigcej
niz 20% wartosci zamowienia podstawowego W okresie nie dluzszym niz 3 lata od udzielenia zamowienia
podstawowego. Zakres rzeczowy tych zamdéwien bedzie dotyczyl $wiadczen, ktore rzeczowo sg przedmiotem
zamowienia podstawowego lub $§wiadczen pozostajagcych z nimi w bezposrednim zwiazku. Warunki zawarcia
umowy beda ksztattowane w sposob odpowiedni w oparciu o warunki umowy o zamoéwienie podstawowe z
uwzglednieniem réznic wynikajacych z wartosci, czasu realizacji i innych istotnych okoliczno$ci majacych
miejsce w chwili udzielania zamdéwienia. W przypadku wystgpienia ww. uslug wymagany jest protokét z
negocjacji upowaznionych przedstawicieli stron stanowigcy podstawe przygotowania umowy.

6. Zamawiajacy dopuszcza mozliwos¢ sktadania ofert na poszczegdlne zadania. Wykonawca moze ztozy¢ oferte na
jedno lub oba zadania. Nie wprowadza si¢ limitu zadan, na ktére Wykonawca moze ztozy¢ ofertg. Nie dopuszcza
si¢ dzielenia poszczegdlnych zadan na dalsze czesci.

7.  Nie dopuszcza si¢ sktadania ofert wariantowych.

8. Zamawiajacy zada wskazania przez Wykonawcg w ofercie czeSci zamowienia, ktorej wykonanie powierzy on
podwykonawcy.

9. Na podstawie art. 29 ust. 3a ustawy Zamawiajacy wymaga, aby osoby realizujagce zamowienie byly zatrudnione
przez Wykonawce lub podwykonawce w oparciu o umowg o prace w rozumieniu ustawy z dnia 26 czerwca 1974
r. - Kodeks pracy. Wykonawca w zakresie:

1) zadania nr 1 - zatrudnial bedzie na podstawie umowy o prace osoby wykonujgce czynno$ci zwigzane z
przygotowaniem positkoéw w ramach realizacji przedmiotowej umowy, przez caty okres realizacji umowy tj.
przygotowywanie positkow bedzie realizowane przez min. 2 kucharzy,

2) zadania nr 2 - zatrudniat bedzie na podstawie umowy o prace osoby wykonujgce czynno$ci zwigzane z
przygotowaniem positkow w ramach realizacji przedmiotowej umowy, przez caly okres realizacji umowy tj.
przygotowywanie positkow bedzie realizowane przez min. 1 kucharza

10. W trakcie realizacji zamowienia Zamawiajacy uprawniony jest do wykonywania czynnos$ci kontrolnych wobec
Wykonawcy odno$nie spetniania przez Wykonawce lub Podwykonawce obowigzku zatrudnienia osob
wykonujacych czynnosci wskazane w pkt 9. Zamawiajacy jest uprawniony w szczegolnosci do:


mailto:tkoralewski@szpital-swinoujscie.pl

11.

12.

13.

14.

1) Zadania o$wiadczen i dokumentéw w zakresie potwierdzenia spetnienia obowigzku zatrudnienia i ich oceny,

2) zadania wyjas$nien w przypadku watpliwo$ci w zakresie potwierdzenia spelnienia obowigzku zatrudnienia,

3) przeprowadzania kontroli na miejscu wykonywania $wiadczenia.

Wykonawca w terminie 3 dni roboczych od rozpoczecia wykonywania umowy przekaze Zamawiajacemu wykaz

0s0b, ktore beda realizowaé przedmiot umowy z wyraznym wskazaniem osob, ktore beda wykonywaé czynnosci,

o ktorych mowa w pkt 9 wraz z o$wiadczeniem, Ze osoby te sg zatrudnione na podstawie umowy o prace.

Wykonawca zobowigzany jest do aktualizacji wykazu i przekazywania go Zamawiajgcemu w ciggu 3 dni

roboczych od dnia dokonania w nim zmiany. Zmiana os6b wymienionych w wykazie nie wymaga ancksu do

umowy.

W trakcie realizacji zaméwienia na kazde wezwanie Zamawiajacego, W Wyznaczonym w tym wezwaniu terminie,

Wykonawca przedlozy Zamawiajagcemu w szczegolnosci nastepujace dowody w celu potwierdzenia spelniania

obowiagzku zatrudnienia 0s6b wykonujacych czynno$ci wskazane w pkt 9 w trakcie realizacji zamowienia:

1) oswiadczenie Wykonawcy lub Podwykonawcy o zatrudnieniu na podstawie umowy o prace 0sob
wykonujacych czynnosci, ktérych dotyczy wezwanie Zamawiajacego; 0$wiadczenie to powinno zawiera¢ w
szczegblnosci: doktadne okreslenie podmiotu skladajacego os$wiadczenie, dat¢ zlozenia os$wiadczenia,
wskazanie, ze objete wezwaniem czynnos$ci wykonuja osoby zatrudnione na podstawie umowy o pracg wraz ze
wskazaniem liczby tych 0séb, imion i nazwisk tych osob, rodzaju umowy o prace i wymiaru etatu oraz podpis
osoby uprawnionej do ztozenia o§wiadczenia w imieniu Wykonawcy lub Podwykonawcy;

2) poswiadczong za zgodno$¢ z oryginalem odpowiednio przez Wykonawce lub Podwykonawce kopie
umowy/uméw o prace oséb wykonujacych w trakcie realizacji zamowienia czynnosci, ktorych dotyczy ww.
o$wiadczenie Wykonawcy lub Podwykonawcy (wraz z dokumentem regulujacym zakres obowiagzkow, jezeli
zostal sporzadzony). Kopia umowy/uméw powinna zosta¢ zanonimizowana w sposob zapewniajacy ochrone
danych osobowych pracownikow (j. w szczegdlnosci bez adreséw zamieszkania, nr PESEL pracownikow).
Imi¢ i nazwisko pracownika nie podlega anonimizacji. Informacje takie jak: data zawarcia umowy, rodzaj
umowy o prace i wymiar etatu powinny by¢ mozliwe do zidentyfikowania, pod rygorem niedopuszczenia tych
0s6b do realizacji tych czynnosci.

Z tytulu niespelnienia przez Wykonawce lub Podwykonawce obowigzku zatrudnienia oséb wykonujacych

wskazane w pkt 9 czynno$ci Zamawiajacy przewiduje sankcj¢ w postaci obowigzku zaptaty przez Wykonawce

kary umownej okre§lonej we wzorze umowy. Nieztozenie przez Wykonawce w wyznaczonym przez

Zamawiajacego terminie zgdanych przez Zamawiajacego dowodéw w celu potwierdzenia spetnienia obowigzku

zatrudnienia traktowane bedzie jako niespetnienie przez Wykonawce lub Podwykonawce obowigzku zatrudnienia.

Zgodnie z art. 13 ust. 1 1 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia

2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie

swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie

danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1), dalej ,,RODO”, Zamawiajacy kieruje do oferentow/wykonawcow
bedacych osobami fizycznymi nastgpujaca informacje:

1) administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Szpital Miejski im. Jana Garduty w Swinoujsciu sp. z
0. 0. z siedziba przy ul. Mieszka I 7, 72-600 Swinoujscie;

2) kontakt do inspektora danych osobowych: e-mail: odo@szpital-swinouiscie.pl.

3) Pani/Pana dane osobowe przetwarzane bedg na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO w celu zwigzanym z
postepowaniem o udzielenie zamoéwienia publicznego, nr postgpowania ZP/19/2020, prowadzonym w
trybie przetargu nieograniczonego;

4) odbiorcami Pani/Pana danych osobowych beda osoby lub podmioty, ktérym udostepniona zostanie
dokumentacja postgpowania w oparciu o art. 8 oraz art. 96 ust. 3 ustawy;

5) Pani/Pana dane osobowe bgda przechowywane, zgodnie z art. 97 ust. 1 ustawy, przez okres 4 lat od dnia
zakonczenia postgpowania o udzielenie zamowienia, a jezeli czas trwania umowy przekracza 4 lata, okres
przechowywania obejmuje caty czas trwania umowy;

6) obowiazek podania przez Pania/Pana danych osobowych bezposrednio Pani/Pana dotyczacych jest
wymogiem ustawowym okreslonym w przepisach ustawy, zwigzanym z udzialem w postgpowaniu o
udzielenie zamowienia publicznego; konsekwencje niepodania okre§lonych danych wynikajg z ustawy;

7) w odniesieniu do Pani/Pana danych osobowych decyzje nie bedg podejmowane w sposdb
zautomatyzowany, stosowanie do art. 22 RODO;

8) posiada Pani/Pan:

a) na podstawie art. 15 RODO prawo dostepu do danych osobowych Pani/Pana dotyczacych,

b) na podstawie art. 16 RODO prawo do sprostowania Pani/Pana danych osobowych*,

c) na podstawie art. 18 RODO prawo zadania od administratora ograniczenia przetwarzania danych
osobowych z zastrzezeniem przypadkow, o ktorych mowa w art. 18 ust. 2 RODO**,

d) prawo do wniesienia skargi do Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych, gdy uzna Pani/Pan, ze
przetwarzanie danych osobowych Pani/Pana dotyczacych narusza przepisy RODO;

9) nie przystuguje Pani/Panu:

a) wzwigzku z art. 17 ust. 3 lit. b, d lub ¢ RODO prawo do usuni¢cia danych osobowych,
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b) prawo do przenoszenia danych osobowych, o ktorym mowa w art. 20 RODO,
C) na podstawie art. 21 RODO prawo sprzeciwu, wobec przetwarzania danych osobowych, gdyz podstawa
prawna przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO.

* Wyjasnienie: skorzystanie z prawa do sprostowania nie moze skutkowa¢ zmiang wyniku postgpowania o udzielenie zamdwienia
publicznego ani zmiang postanowien umowy w zakresie niezgodnym z ustawa Pzp oraz nie moze narusza¢ integralnosci protokotu oraz
jego zalacznikow.

** Wyja$nienie: prawo do ograniczenia przetwarzania nie ma zastosowania w odniesieniu do przechowywania, w celu zapewnienia
korzystania ze $rodkow ochrony prawnej lub w celu.

Bylo (pyt. 2):

‘ V. OPIS WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

Warunki udzialu w postepowaniu:

1. O udzielenie zaméwienia moga ubiega¢ si¢ Wykonawcy, ktorzy spetniaja warunki okreslone w art. 22 ust. 1
ustawy.

2. O zamodwienie mogg ubiega¢ si¢ Wykonawcy, ktorzy nie podlegaja wykluczeniu z postepowania o udzielenie
zamo6wienia na podstawie:

1) art. 24 ust. 1 ustawy,

2) art. 24 ust. 5 pkt 1), 2) i 4) ustawy.

Na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1), 2) i 4) ustawy z postgpowania wyklucza si¢ Wykonawce:

a) w stosunku do ktorego otwarto likwidacje, w zatwierdzonym przez sad ukladzie w postepowaniu
restrukturyzacyjnym jest przewidziane zaspokojenie wierzycieli przez likwidacje jego majatku lub sad
zarzadzil likwidacje jego majatku w trybie art. 332 ust. 1 ustawy z dnia 15 maja 2015 r. - Prawo
restrukturyzacyjne (Dz. U. z 2020 r., poz. 814 ze zm.) lub ktorego upadto$¢ ogloszono, z wyjatkiem
Wykonawcy, ktory po ogloszeniu upadtosci zawart uktad zatwierdzony prawomocnym postanowieniem sadu,
jezeli uktad nie przewiduje zaspokojenia wierzycieli przez likwidacje majatku upadlego, chyba ze sad
zarzadzit likwidacje jego majatku w trybie art. 366 ust. 1 ustawy z dnia 28 lutego 2003 r. - Prawo
upadtosciowe (Dz. U. z 2020 r., poz. 1228),

b) ktory w sposdb zawiniony powaznie naruszyl obowigzki zawodowe, co podwaza jego uczciwo$é, w
szczegblnosci gdy Wykonawca w wyniku zamierzonego dzialania lub razacego niedbalstwa nie wykonat lub
nienalezycie wykonat zamowienie, co Zamawiajacy jest w stanie wykaza¢ za pomoca stosownych $rodkow
dowodowych;

c) ktory, z przyczyn lezacych po jego stronie, nie wykonat albo nienalezycie wykonal w istotnym stopniu
wczedniejsza umowe w sprawie zamowienia publicznego lub umowe koncesji, zawartg z Zamawiajacym, o
ktorym mowa w art. 3 ust. 1 pkt 1 - 4 ustawy, co doprowadzilo do rozwigzania umowy lub zasadzenia
odszkodowania.

3. Ponadto o zamowienia moze si¢ ubiega¢ Wykonawca, ktory spetnia ponizej okreslone warunki udziatu w
postepowaniu dotyczace:

1)  zdolnoSci technicznej lub zawodowej:

Zamawiajacy uzna, ze Wykonawca posiada wymagane zdolnosci techniczne lub zawodowe zapewniajace
nalezyte wykonanie zamowienia, jezeli Wykonawca wykaze, ze w okresie ostatnich 3 lat przed wszczeciem
postgpowania, a jezeli okres prowadzenia dziatalnos$ci jest krotszy - w tym okresie wykonatl nalezycie co
najmniej jedno zamoéwienie odpowiadajace swoim rodzajem i zakresem przedmiotowi zamowienia, o
wartosci brutto:
a) dla zadania nr 1 - o wartosci 150 000,00 zt w zakresie zywienia,
b) dla zadania nr 2 - o wartosci 15 000,00 zt w zakresie zywienia.
Jezeli Wykonawca ubiega si¢ o udzielenie zamdwienia na wiecej niz jedno zadanie, ta sama ustuga moze
postuzy¢ mu do wykazania spelnienia warunku zdolnosci technicznej lub zawodowej w wigcej niz jednym
zadaniu, jednakze pod warunkiem, ze jej warto$¢ nie bedzie mniejsza niz suma wartosci okreslonych dla tych
zadan, tj. np. Wykonawca sktadajacy oferty na oba zadania moze wykaza¢ wykonanie jednej ustugi o wartosci
nie mniejszej niz 165 000,00 zt brutto. Niedopuszczalne jest wskazanie spelnienia warunku zdolnosci
technicznej lub zawodowej dla danego zadania w ten sposdb, ze dopiero taczna wartos¢ dwoch lub wickszej
ilo$ci ushug bedzie odpowiadata wartosci wymaganej dla danego zadania.
W przypadku, gdy w wykazie zostanie zamieszczona ustuga obejmujaca zakres rzeczowy szerszy anizeli
wymagany przez Zamawiajacego, Wykonawca zobowigzany jest wyszczegolni¢ warto$¢, przedmiot i datg
wykonania tej czesci ustugi, ktora odpowiada rodzajowi i wartosci okreslonej przez Zamawiajacego
W przypadku, gdy cena ustugi wyrazona zostata w walucie obcej, Zamawiajacy przeliczy t¢ warto$¢ na
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podstawie kursu walut NBP dla danej waluty z daty wszczecia postepowania o udzielenie zamdwienia
publicznego (za date wszczecia postgpowania Zamawiajacy uznaje date umieszczenia ogloszenia o
zamowieniu w miejscu publiczne dostepnym w swojej siedzibie oraz na stronie internetowej). Jezeli w tym
dniu nie bedzie opublikowany $redni kurs NBP, Zamawiajacy przyjmie kurs $redni z ostatniej tabeli przed
wszczgciem postgpowania.
2)  zdolnosci finansowej lub ekonomiczne;j.
Zamawiajacy uzna, ze Wykonawca posiada wymagang zdolno$¢ finansowa lub ekonomiczna zapewniajaca
nalezyte wykonanie zamowienia, jezeli Wykonawca wykaze, ze jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci

cywilnej w zakresie prowadzonej dziatalnoéci zwigzanej z przedmiotem zamowienia na sume¢ gwarancyjng nie

mniejsza, niz kwoty okre$lone w ponizszym zestawieniu dla danego zadania:
Nr zadania Suma ubezpieczenia
1 150 000,00
2 18 000

Jezeli Wykonawca ubiega si¢ o udzielenie zamowienia na oba zadania, suma gwarancyjna musi odpowiadac
sumie ubezpieczen obu zadan, na ktore Wykonawca sktada oferte.
3) posiadania uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci, jezeli przepisy prawa nakladaja obowigzek
ich posiadania. Warunek ten Zamawiajacy uzna za spetniony, jezeli Wykonawca wykaze, ze posiada:
a)  decyzje Whasciwego organu np. PIS o dopuszczeniu zaktadu do $wiadczenia ustug zwigzanych z zywieniem
i $wiadczeniem ustug cateringu zywnosci (wlasciwg dla miejsca prowadzenia dziatalnosci);
b)  decyzje whasciwego organu np. PIS dopuszczajaca $rodek transportu do przewozu zywnosci (wlasciwg dla
miejsca prowadzenia dziatalnosci);
c)  zaswiadczenie o wpisie do rejestru zaktadow podlegajacych urzgdowej kontroli organdéw PIS (wiasciwe do
miejsca prowadzenia dziatalnos$ci).
4. Zamawiajacy dokona oceny spelnienia warunkoéw udzialu w postepowaniu na podstawie dokumentéow i
oswiadczen, o ktérych mowa w rozdziale VI SIWZ wedtug formuly ,, spetnia/ nie spetnia”.
5. Do Wykonawcow wspolnie ubiegajacych si¢ o udzielenia zamdwienia publicznego stosuje si¢ przepisy
dotyczace Wykonawcow. Wykonawcey lacznie musza spetnia¢ warunki udzialu w postgpowaniu oraz zaden z
Wykonawcow oddzielenie nie moze podlega¢ wykluczeniu z postepowania.

Zmienia si¢ na:

V. OPIS WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

Warunki udzialu w postepowaniu:

1.

2.

3.

O udzielenie zamowienia mogg ubiegac sie Wykonawcy, ktorzy speiniajg warunki okreslone w art. 22 ust. 1

ustawy.
O zambwienie moga ubiegac sie Wykonawcy, ktorzy nie podlegaja wykluczeniu z postepowania o udzielenie

zamoOwienia na podstawie:
1) art. 24 ust. 1 ustawy,
2) art. 24 ust. 5 pkt 1), 2) i 4) ustawy.

Na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1), 2) i 4) ustawy z postgpowania wyklucza si¢ Wykonawce:

a) w stosunku do ktorego otwarto likwidacje, w zatwierdzonym przez sad ukfadzie w postepowaniu
restrukturyzacyjnym jest przewidziane zaspokojenie wierzycieli przez likwidacje jego majatku lub sad
zarzadzit likwidacje jego majatku w trybie art. 332 ust. 1 ustawy z dnia 15 maja 2015 r. - Prawo
restrukturyzacyjne (Dz. U. z 2020 r., poz. 814 ze zm.) lub ktorego upadto$¢ ogloszono, z wyjatkiem
Wykonawcy, ktory po ogloszeniu upadtosci zawart uktad zatwierdzony prawomocnym postanowieniem sadu,
jezeli uktad nie przewiduje zaspokojenia wierzycieli przez likwidacje majatku upadtego, chyba ze sad
zarzadzit likwidacj¢ jego majatku w trybie art. 366 ust. 1 ustawy z dnia 28 lutego 2003 r. - Prawo
upadtosciowe (Dz. U. z 2020 r., poz. 1228),

b) ktory w sposdb zawiniony powaznie naruszyl obowigzki zawodowe, co podwaza jego uczciwo$é, w
szczegdlnosci gdy Wykonawca w wyniku zamierzonego dziatania lub razacego niedbalstwa nie wykonat lub
nienalezycie wykonat zaméwienie, co Zamawiajacy jest w stanie wykaza¢ za pomoca stosownych srodkéw
dowodowych;

c) ktory, z przyczyn lezacych po jego stronie, nie wykonal albo nienalezycie wykonat w istotnym stopniu
wczesniejsza umowe¢ w sprawie zamowienia publicznego lub umowe koncesji, zawarta z Zamawiajacym, o
ktorym mowa w art. 3 ust. 1 pkt 1 - 4 ustawy, co doprowadzito do rozwigzania umowy lub zasadzenia
odszkodowania.

Ponadto o zamowienia moze si¢ ubiega¢ Wykonawca, ktory spetnia ponizej okreslone warunki udziatu w

postepowaniu dotyczace:
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1)

zdolnosci technicznej lub zawodowe;:
Zamawiajacy uzna, ze Wykonawca posiada wymagane zdolnosci techniczne lub zawodowe zapewniajace
nalezyte wykonanie zaméwienia, jezeli Wykonawca wykaze, ze w okresie ostatnich 3 lat przed wszczeciem
postepowania, a jezeli okres prowadzenia dziatalno$ci jest krotszy - w tym okresie wykonat nalezycie co
najmniej jedno zamoéwienie odpowiadajace swoim rodzajem i zakresem przedmiotowi zamowienia, o
wartosci brutto:
a) dla zadania nr 1 - o wartosci 200 000,00 zt w zakresie zywienia zbiorowego,
b) dla zadania nr 2 - o warto$ci 15 000,00 zt w zakresie zywienia zbiorowego.
Jezeli Wykonawca ubiega si¢ o udzielenie zamoéwienia na wigcej niz jedno zadanie, ta sama ushuga moze
postuzy¢ mu do wykazania spetnienia warunku zdolno$ci technicznej lub zawodowej w wigcej niz jednym
zadaniu, jednakze pod warunkiem, ze jej warto$¢ nie bedzie mniejsza niz suma wartosci okreslonych dla tych
zadan, tj. np. Wykonawca skladajacy oferty na oba zadania moze wykaza¢ wykonanie jednej ustugi o wartosci
nie mniejszej niz 215 000,00 zt brutto. Niedopuszczalne jest wskazanie spetnienia warunku zdolno$ci
technicznej lub zawodowej dla danego zadania w ten sposdb, ze dopiero taczna wartos¢ dwoch lub wickszej
ilosci ustug bedzie odpowiadata wartosci wymaganej dla danego zadania.
W przypadku, gdy w wykazie zostanie zamieszczona usluga obejmujaca zakres rzeczowy szerszy anizeli
wymagany przez Zamawiajacego, Wykonawca zobowigzany jest wyszczegblni¢ warto$¢, przedmiot i dateg
wykonania tej czg¢sci ustugi, ktéra odpowiada rodzajowi i wartosci okreslonej przez Zamawiajacego
W przypadku, gdy cena ustugi wyrazona zostala w walucie obcej, Zamawiajacy przeliczy t¢ warto$¢ na
podstawie kursu walut NBP dla danej waluty z daty wszczecia postgpowania o udzielenie zamdwienia
publicznego (za date wszczecia postepowania Zamawiajagcy uznaje date umieszczenia ogloszenia o
zamowieniu w miejscu publiczne dostepnym w swojej siedzibie oraz na stronie internetowej). Jezeli w tym
dniu nie bedzie opublikowany $redni kurs NBP, Zamawiajacy przyjmie kurs $redni z ostatniej tabeli przed
wszczgeiem postepowania.
2)  zdolnosci finansowej lub ekonomicznej:
Zamawiajacy uzna, ze Wykonawca posiada wymagang zdolno$¢ finansowg lub ekonomiczna zapewniajaca
nalezyte wykonanie zamowienia, jezeli Wykonawca wykaze, ze jest ubezpieczony od odpowiedzialnos$ci

cywilnej w zakresie prowadzonej dzialalno$ci zwigzanej z przedmiotem zamoéwienia na sum¢ gwarancyjng nie
mniejsza, niz kwoty okre$lone w ponizszym zestawieniu dla danego zadania:

Nr zadania Suma ubezpieczenia
1 300 000,00

2 18 000,00
Jezeli Wykonawca ubiega si¢ o udzielenie zamowienia na oba zadania, suma gwarancyjna musi odpowiadaé
sumie ubezpieczen obu zadan, na ktore Wykonawca sktada oferte.

3) posiadania uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci, jezeli przepisy prawa nakladaja obowiazek

ich posiadania. Warunek ten Zamawiajacy uzna za spetniony, jezeli Wykonawca wykaze, ze posiada:
a) decyzje whasciwego organu np. PIS o dopuszczeniu zaktadu do §wiadczenia ushug zwigzanych z zywieniem
i $wiadczeniem ustug cateringu zywnosci (wlasciwa dla miejsca prowadzenia dziatalnosci);
b) decyzje wlasciwego organu np. PIS dopuszczajaca $rodek transportu do przewozu zywnosci (wlasciwa dla
miejsca prowadzenia dziatalno$ci);
c) zaswiadczenie o wpisie do rejestru zaktadow podlegajacych urzedowej kontroli organdéw PIS (wiasciwe do
miejsca prowadzenia dziatalnosci).

4. Zamawiajacy dokona oceny spelnienia warunkéw udzialu w postgpowaniu na podstawie dokumentow

i o$wiadczen, o ktorych mowa w rozdziale VI SIWZ wedtug formuly ,, spetnia/ nie spetnia.

5. Do Wykonawcow wspolnie ubiegajacych si¢ o udzielenia zamdwienia publicznego stosuje si¢ przepisy

dotyczace Wykonawcow. Wykonawcy tacznie musza spetnia¢ warunki udziatu w postgpowaniu oraz zaden z
Wykonawcow oddzielenie nie moze podlega¢ wykluczeniu z postgpowania.

Bylo:

VI.

WYKAZ OSWIADCZEN I DOKUMENTOW, JAKIE MAJA DOSTARCZYC WYKONAWCY W CELU
POTWIERDZENIA SPEENIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

Zamawiajacy dokona badania i oceny ofert z zastosowaniem procedury z art. 24 ustawy, tj. Zamawiajacy dokona
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najpierw oceny ofert, a nast¢pnie zbada, czy Wykonawca, ktorego oferta zostata oceniona jako najkorzystniejsza,

nie podlega wykluczeniu oraz spelnia warunki udziatu w postepowaniu.

W celu wstepnego wykazania spetnienia warunkéw udzialu w postgpowaniu Wykonawca powinien przedtozy¢

wraz z ofertg nastgpujace dokumenty:

1) o$wiadczenie o spetnieniu warunkow udziatu w postepowaniu (zatacznik nr 10 do SIWZ);
2) oswiadczenie Wykonawcy powotujacego si¢ na zasoby innych podmiotow o spelnieniu przez nie warunkow
udzialu w postgpowaniu, (zatacznik nr 10 do SIWZ).

W celu wykazania, ze brak jest podstaw do wykluczenia z postgpowania na podstawie czgsci V pkt 2) SIWZ,

Wykonawca powinien przedtozy¢ wraz z oferta nastgpujace dokumenty:

1) o$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia z postepowania (zalacznik nr 11 do SIWZ);

2) o$wiadczenie Wykonawcy o braku podstaw do wykluczenia z postgpowania w przypadku powolywania si¢ na
zasoby innych podmiotow (zalgcznik nr 11 do SIWZ);

Wykonawcy ubiegajacy si¢ wspdlnie o udzielenie Zamdwienia sa zobowigzani do dolgczenia do oferty

egzemplarza pelnomocnictwa dla podmiotu reprezentujacego Wykonawcoéw. Wykonawcy ubiegajacy si¢

wspoélnie o udzielenie zamdéwienia, skladaja jedng oferte. Oswiadczenie o braku podstaw do wykluczenia z

postepowania kazdy z Wykonawcow sklada oddzielnie. Oswiadczenie o spetnieniu warunkéw udziatu w

postepowaniu i o$wiadczenie o podmiotach trzecich Wykonawcy skladajg tacznie, poprzez podpisanie

o$wiadczenia przez pelnomocnika Wykonawcow wspoélnie ubiegajacych sie o udzielenie zamdwienia.

Forma dokumentow:

1) wymagane dokumenty powinny by¢ przedstawione w oryginale lub kopii potwierdzonej za zgodno$¢ z
oryginalem (chyba, Zze dla danego dokumentu wymagane jest ztozenie oryginatu lub kopii poswiadczonej
notarialnie) przez osob¢ uprawniong do reprezentowania danego podmiotu. Poswiadczenia za zgodno$¢ z
oryginalem dokonuje odpowiednio Wykonawca, podmiot, na ktérego zdolnosciach lub sytuacji polega
Wykonawca, Wykonawcy wspolnie ubiegajacy si¢ o udzielenie zaméwienia publicznego albo podwykonawca,
w zakresie dokumentow, ktore kazdego z nich dotycza;

2) w przypadku, gdy zataczone do oferty dokumenty zostaly sporzadzone w jezyku obcym (w tym dokumenty
sktadane przez Wykonawce zagranicznego) niezbedne jest dotaczenie ich thumaczenia na jgzyk polski.

Wykaz pozostatych dokumentéw i dodatkowe informacje.

Oprocz dokumentow wskazanych w pkt 2 - 4, Wykonawca zobowigzany jest takze do ztozenia:

a) w przypadku wspdlnego ubiegania si¢ o udzielenie zamdowienia przez WykonawcOw wystepujacych wspdlnie
- Wykonawcy zobowigzani sg zalaczy¢ petnomocnictwo do reprezentowania w postepowaniu o udzielenie
zamowienia albo reprezentowania w postgpowaniu i zawarcia umowy w sprawie zamédwienia, w formie
oryginahu lub kopii poswiadczonej notarialnie;

b) petnomocnictwo do podpisywania oferty i sktadania ewentualnych wyjasnien, jezeli osobg podpisujaca nie
jest osoba upowazniona na podstawie dokumentéw rejestrowych - w oryginale lub po§wiadczonej notarialnie
kopii;

€) wypehiony i podpisany zatacznik nr 1 do SIWZ - szczegétowe wymagania dotyczace przedmiot zamowienia;

d) wypehiony i podpisany formularz ofertowy (zatacznik nr 8 do SIWZ),

e) wypetniony i podpisany formularz cenowy (zatgcznik nr 9 do SIWZ).

Zamawiajacy wezwie Wykonawce, ktorego oferta zostala najwyzej oceniona, do zlozenia w wyznaczonym

terminie, nie krotszym niz 5 dni, aktualnych na dzien ztozenia o§wiadczen lub dokumentoéw na potwierdzenie, ze

Wykonawca posiada:

1) zdolnosci techniczne lub zawodowe:
W celu potwierdzenia spetnienia przez Wykonawce posiadania zdolnos$ci technicznej lub zawodowej
Zamawiajacy zada ztozenia wykazu ustug wykonanych, a w przypadku swiadczen okresowych lub ciagtych
réwniez wykonywanych, w okresie ostatnich trzech lat przed uptywem terminu sktadania ofert, a jezeli okres
prowadzenia dziatalnosci jest krotszy - w tym okresie, wskazujacego, ze Wykonawca wykonal nalezycie co
najmniej jedno zamowienie odpowiadajace swoim rodzajem i zakresem przedmiotowi zamowienia, tj. zadania, na
ktore Wykonawca sktada ofert¢ o wartosci brutto min.:
- dla zadania nr 1 - o wartosci 150 000,00 zt w zakresie zywienia,
- dla zadania nr 2 - o wartosci 15 000,00 zt w zakresie zywienia
wraz z podaniem ich warto$ci, przedmiotu, dat wykonania i podmiotow, na rzecz ktoérych ustugi zostaty
wykonane (zatgcznik nr 12 do SIWZ). Do wykazu nalezy dotgczy¢ dowody okre$lajace, czy te ustugi zostaly
wykonane lub s3 wykonywane nalezycie, przy czym za dowody te uznaje si¢ referencje badz inne dokumenty
wystawione przez podmiot, na rzecz ktorego ustugi bylty wykonywane, a jezeli z uzasadnionej przyczyny o
obiektywnym charakterze Wykonawca nie jest w stanie uzyska¢ tych dokumentow - oswiadczenie Wykonawcy.
Wykaz ustug nalezy ztozy¢ w oryginale, za$ referencie lub inne dokumenty wykazujace nalezyte wykonanie
zamOwienia nalezy ztozy¢ w oryginale lub kopii potwierdzonej za zgodnos¢ z oryginatem;
2) koncesjg, zezwolenie lub licencje, potwierdzajace posiadanie uprawnien do wykonywania okreslonej
dziatalnosci lub czynnosci:
a) decyzje wlasciwego organu np. PIS, o dopuszczeniu zakladu do $wiadczenia ustug zwigzanych z
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3)

zywieniem i §wiadczeniem ustug cateringu zywnosci (wlasciwg dla miejsca prowadzenia dziatalnosci)
w przypadku KONSORCJUM ww. dokument sktada kazdy z cztonkoéw;
b) decyzje wlasciwego organu np. PIS, dopuszczajgca $rodek transportu do przewozu zywnosci (wtasciwa do
miejsca prowadzenia dziatalnosci)
w przypadku KONSORCJUM ww. dokument sktada kazdy z cztonkow;
c) zaswiadczenie o wpisie do rejestru zaktadéw podlegajacych urzedowej kontroli organéw PIS (whasciwe do
miejsca prowadzenia dziatalnosci)
w przypadku KONSORCJUM ww. dokument sktada kazdy z cztonkow.
Zamawiajacy wymaga by wykonawca spetniat wymogi, ktorych dotycza wymienione dokumenty, przez caty
okres trwania umowy. Brak waznosci ktoregokolwiek dokumentu (np. wstrzymanie lub zakaz) skutkuje
rozwigzaniem umowy z winy Wykonawcy. W przypadku prowadzenia dziatalnos$ci poza miejscem realizacji
zamowienia Wykonawca sktada o§wiadczenie o poddaniu si¢ niezbednym wymogom w zakresie bezpieczenstwa
zywno$ci zywienia wlasciwym dla siedziby Zamawiajacego (dowod nalezy zlozy¢ w oryginale lub kopii
potwierdzonej za zgodno$¢ z oryginatem) - w celu wykazania, ze Wykonawca posiada kompetencje lub
uprawnienia do prowadzenia okreslonej dziatalno$ci zawodowe;.
W celu potwierdzenia spetnienia przez Wykonawce posiadania zdolnosci ekonomicznej lub finansowej,
Zamawiajacy zada ztozenia dowodu ubezpieczenia od odpowiedzialnoéci cywilnej w zakresie prowadzonej

dziatalno$ci zwigzanej z przedmiotem zamowienia, na kwot¢ nie mniejsza niz:

Wartosc (zt)

Nr zadania Nazwa .
Polisy

1 Przygotowanie i dostarczanie catodziennego
wyzywienia 150 000,00

2 Przygotowanie i dostarczenie kanapek w formie butek 18 000.00

Dowadd nalezy ztozy¢ w oryginale lub w kopii potwierdzonej za zgodnos¢ z oryginatem.

W celu potwierdzenia braku podstaw do wykluczenia Wykonawcy z postepowania, o ktérych mowa w art. 24 ust.
1 pkt 23 ustawy, Wykonawca zgodnie z art. 24 ust. 11 ustawy sktada o$wiadczenie o przynaleznosci lub braku
przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej; w przypadku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej
wykonawca moze zlozy¢é wraz z o§wiadczeniem dokumenty badz informacje potwierdzajace, ze powigzania z
innym wykonawca nie prowadza do zaklocenia konkurencji w postegpowaniu. Wskazane o$wiadczenie oraz
ewentualne dowody Wykonawca sktada w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia przez Zamawiajacego na stronie
internetowej informacji, o ktorej mowa w art. 86 ust. 5 ustawy. W przypadku sktadania oferty wspolnej, ww.
o$wiadczenie sktada kazdy z Wykonawcoéw sktadajacych oferte wspolng. Os$wiadczenie nalezy zlozy¢ w
oryginale. W przypadku gdy w postepowaniu zostanie ztozona tylko jedna oferta Zamawiajacy odstepuje od
obowigzku spelnienia przez Wykonawceg przedmiotowego wymogu.

Zmienia si¢ na:

VI.

WYKAZ OSWIADCZEN I DOKUMENTOW, JAKIE MAJA DOSTARCZYC WYKONAWCY W CELU
POTWIERDZENIA SPEENIANIA WARUNKOW UDZIAEU W POSTEPOWANIU

Zamawiajacy dokona badania i oceny ofert z zastosowaniem procedury z art. 24 ustawy, tj. Zamawiajacy dokona
najpierw oceny ofert, a nastgpnie zbada, czy Wykonawca, ktorego oferta zostata oceniona jako najkorzystniejsza,
nie podlega wykluczeniu oraz spetnia warunki udziatu w postgpowaniu.
W celu wstepnego wykazania spetnienia warunkéw udziatu w postgpowaniu Wykonawca powinien przediozy¢
wraz z ofertg nastepujace dokumenty:

1) o$wiadczenie o spetnieniu warunkow udziatu w postgpowaniu (zatacznik nr 10 do SIWZ);

2) o$wiadczenie Wykonawcy powotujgcego sie na zasoby innych podmiotdow o spetnieniu przez nie warunkow

udzialu w postgpowaniu, (zatacznik nr 10 do SIWZ).
W celu wykazania, ze brak jest podstaw do wykluczenia z postgpowania na podstawie czesci V pkt 2) SIWZ,
Wykonawca powinien przedtozy¢ wraz z oferta nastepujace dokumenty:
1) o$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia z postgpowania (zatacznik nr 11 do SIWZ);
2) os$wiadczenie Wykonawcy o braku podstaw do wykluczenia z postgpowania w przypadku powolywania sig
na zasoby innych podmiotow (zafgcznik nr 11 do SIWZ);

Wykonawcy ubiegajacy si¢ wspdlnie o udzielenie Zamodwienia sa zobowigzani do dolaczenia do oferty
egzemplarza pelnomocnictwa dla podmiotu reprezentujacego Wykonawcow. Wykonawcy ubiegajacy sig
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6.

wspoélnie o udzielenie zamdéwienia, skladaja jedng oferte. O$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia z

postepowania kazdy z Wykonawcow sktada oddzielnie. O$wiadczenie o spelieniu warunkéw udzialu w

postepowaniu i os$wiadczenie o podmiotach trzecich Wykonawcy skladaja tacznie, poprzez podpisanie

oswiadczenia przez pelnomocnika Wykonawcow wspoélnie ubiegajacych si¢ o udzielenie zamowienia.

Forma dokumentow:

1) wymagane dokumenty powinny by¢ przedstawione w oryginale lub kopii potwierdzonej za zgodnos$¢ z
oryginalem (chyba, ze dla danego dokumentu wymagane jest ztozenie oryginatu lub kopii poswiadczonej
notarialnie) przez osob¢ uprawniong do reprezentowania danego podmiotu. Pos§wiadczenia za zgodnos$¢ z
oryginalem dokonuje odpowiednio Wykonawca, podmiot, na ktérego zdolnosciach lub sytuacji polega
Wykonawca, Wykonawcy wspdlnie ubiegajacy si¢ o udzielenie zamdwienia publicznego albo podwykonawca,
w zakresie dokumentow, ktére kazdego z nich dotycza;

2) w przypadku, gdy zataczone do oferty dokumenty zostaty sporzadzone w jezyku obcym (w tym dokumenty
sktadane przez Wykonawce zagranicznego) niezbedne jest dotaczenie ich thumaczenia na jezyk polski.

Wykaz pozostatych dokumentéw i dodatkowe informacje.

Oprocz dokumentow wskazanych w pkt 2 - 4, Wykonawca zobowiazany jest takze do zlozenia:

1)

2)

a) w przypadku wspdlnego ubiegania sie¢ o udzielenie zamdowienia przez Wykonawcow wystepujacych wspdlnie
- Wykonawcy zobowigzani sg zalaczy¢ petnomocnictwo do reprezentowania w postgpowaniu o udzielenie
zamowienia albo reprezentowania w postgpowaniu i zawarcia umowy w sprawie zaméwienia, w formie
oryginatu lub kopii poswiadczonej notarialnie;

b) pelmomocnictwo do podpisywania oferty i sktadania ewentualnych wyjasnien, jezeli osobg podpisujaca nie
jest osoba upowazniona na podstawie dokumentow rejestrowych - w oryginale lub poswiadczonej notarialnie
kopii;

c) wypehiony i podpisany zatacznik nr 1 do SIWZ - szczegétowe wymagania dotyczace przedmiot zamowienia;

d) wypehiony i podpisany formularz ofertowy (zatacznik nr 8 do SIWZ),

e) wypetniony i podpisany formularz cenowy (zatacznik nr 9 do SIWZ),

f) w przypadku sktadania oferty przez spotke cywilna aktualna umowe spotki.

Zamawiajacy wezwie  Wykonawce, ktorego oferta zostala najwyzej oceniona, do zlozenia

w wyznaczonym terminie, nie krotszym niz 5 dni, aktualnych na dzien zlozenia o§wiadczen lub dokumentow na
potwierdzenie, ze Wykonawca posiada:

zdolnosci techniczne lub zawodowe:

W celu potwierdzenia spetnienia przez Wykonawce posiadania zdolnosci technicznej lub zawodowe;j

Zamawiajacy zada ztozenia wykazu ustug wykonanych, a w przypadku §wiadczen okresowych lub ciggtych

réwniez wykonywanych, w okresie ostatnich trzech lat przed uptywem terminu sktadania ofert, a jezeli okres

prowadzenia dziatalnos$ci jest krotszy - w tym okresie, wskazujacego, ze Wykonawca wykonat nalezycie co
najmniej jedno zamdwienie odpowiadajace swoim rodzajem i zakresem przedmiotowi zamowienia, tj. zadania, na
ktore Wykonawca sktada oferte o wartosci brutto min.:

- dla zadania nr 1 - o wartoséci 200 000,00 zt w zakresie zywienia zbiorowego,

- dla zadania nr 2 - o wartosci 15 000,00 zt w zakresie zywienia zbiorowego

wraz z podaniem ich warto$ci, przedmiotu, dat wykonania i podmiotow, na rzecz ktorych ustugi zostaty

wykonane (zatacznik nr 12 do SIWZ). Do wykazu nalezy dotaczy¢ dowody okreslajace, czy te ustugi zostaty

wykonane lub sa wykonywane nalezycie, przy czym za dowody te uznaje si¢ referencje badz inne dokumenty

wystawione przez podmiot, na rzecz ktorego ustugi byty wykonywane, a jezeli z uzasadnionej przyczyny o

obiektywnym charakterze Wykonawca nie jest w stanie uzyska¢ tych dokumentéw - o§wiadczenie Wykonawcy.

Wykaz ushug nalezy ztozy¢ w oryginale, za$ referencie lub inne dokumenty wykazujace nalezyte wykonanie

zamowienia nalezy ztozy¢ w oryginale lub kopii potwierdzonej za zgodnos¢ z oryginatem;

koncesje, zezwolenie lub licencj¢, potwierdzajace posiadanie uprawnien do wykonywania okreslonej dziatalnosci

lub czynnosci:

a) decyzje wilasciwego organu np. PIS, o dopuszczeniu zakladu do $wiadczenia ustug zwigzanych z
zywieniem i §wiadczeniem ustug cateringu zywnosci (wtasciwa dla miejsca prowadzenia dziatalno$ci)

w przypadku KONSORCJUM ww. dokument sktada jeden z cztonkow;

b) decyzje whasciwego organu np. PIS, dopuszczajaca $rodek transportu do przewozu zywnosci (wasciwa do
miejsca prowadzenia dziatalnosci)
w przypadku KONSORCJUM ww. dokument sktada jeden z cztonkow;

c) zaswiadczenie o wpisie do rejestru zaktadéw podlegajacych urzgdowej kontroli organéw PIS (whasciwe do
miejsca prowadzenia dziatalnosci)
w przypadku KONSORCJUM ww. dokument sktada jeden z cztonkow.

Zamawiajacy wymaga by wykonawca spetniat wymogi, ktorych dotycza wymienione dokumenty, przez caty

okres trwania umowy. Brak waznos$ci ktoregokolwiek dokumentu (np. wstrzymanie lub zakaz) skutkuje

rozwigzaniem umowy z winy Wykonawcy. W przypadku prowadzenia dziatalnosci poza miejscem realizacji
zaméwienia Wykonawca sktada oswiadczenie o poddaniu si¢ niezbednym wymogom w zakresie bezpieczenstwa
zywno$ci zywienia wlasciwym dla siedziby Zamawiajacego (dowod nalezy zlozy¢ w oryginale lub kopii
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potwierdzonej za zgodno$¢ z oryginatem) - w celu wykazania, ze Wykonawca posiada kompetencje lub
uprawnienia do prowadzenia okreslonej dzialalnosci zawodowe;.

3) W celu potwierdzenia spelnienia przez Wykonawce posiadania zdolno$ci ekonomicznej lub finansowe;j,
Zamawiajacy zada ztozenia dowodu ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie prowadzonej
dziatalno$ci zwigzanej z przedmiotem zamowienia, na kwot¢ nie mniejsza niz:

Nr zadania Nazwa Wartosé (])
Polisy
1 Przygotowanie i dostarczanie catodziennego
wyzywienia 300 000,00
2 Przygotowanie i dostarczenie kanapek w formie butek
18 000,00

Dowadd nalezy ztozy¢ w oryginale lub w kopii potwierdzonej za zgodnos¢ z oryginatem.

W celu potwierdzenia braku podstaw do wykluczenia Wykonawcy z postepowania, o ktérych mowa w art. 24 ust.
1 pkt 23 ustawy, Wykonawca zgodnie z art. 24 ust. 11 ustawy sktada o$wiadczenie o przynaleznos$ci lub braku
przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej; w przypadku przynaleznos$ci do tej samej grupy kapitatowej
wykonawca moze ztozy¢ wraz z o$wiadczeniem dokumenty badz informacje potwierdzajace, ze powigzania z
innym wykonawca nie prowadzg do zaktocenia konkurencji w postgpowaniu. Wskazane oswiadczenie oraz
ewentualne dowody Wykonawca sktada w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia przez Zamawiajacego na stronie
internetowej informacji, o ktorej mowa w art. 86 ust. 5 ustawy. W przypadku sktadania oferty wspolnej, ww.
o$wiadczenie sktada kazdy z Wykonawcoéw sktadajacych oferte wspolng. Os$wiadczenie nalezy zlozy¢ w
oryginale. W przypadku gdy w postepowaniu zostanie ztozona tylko jedna oferta Zamawiajacy odstepuje od
obowigzku spelnienia przez Wykonawce¢ przedmiotowego wymogu.

Bylo t. 4):

Zamawiajacy zastrzega sobie prawo sprawdzenia gramatury wydawanych positkdbw oraz ich oceny
organoleptycznej. Na te okolicznos¢ zostanie wypeltniona karta kontroli, ktorej wzor stanowigca zalgcznik nr 5 A
do SIWZ
Zatgcznik nr 5A do SIWZ
WZOR - KARTA KONTROLI DOSTAWY POSILKOW

Oddziat....

Sprawdzit

................................ (wyznaczona osoba wskazana przez Zamawiajacego)

Positek

Zgodnosé Temp. Swiezos¢ Zapach Wyglad Inne uwagi
z jadlospisem produktow i konsystencja

Zmienia si¢ na :
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Zamawiajacy zastrzega sobie prawo sprawdzenia gramatury wydawanych positkbw oraz ich oceny
organoleptycznej przy dostarczaniu positkow w obecnosci przedstawiciela Wykonawcy. Na te okolicznos¢
zostanie wypelniona karta kontroli, ktorej wzor stanowi zatacznik nr 5 A do STWZ
Zatgcznik nr 5A do SIWZ
WZOR - KARTA KONTROLI DOSTAWY POSILKOW

Oddziat........ccooeveniinene. data.......cooeriieii
Sprawdzil...........ccccvvveneennnne. (wyznaczona osoba wskazana przez Zamawiajacego)
. Zgodnosé Swiezo$é Wyglad .
Posilek z jadlospisem Temp. produktow Zapach i konsystencja Inne uwag
Podpis przedstawiciela Zamawiajacego Podpis przedstawiciela Wykonawcy
Bylo:

Zatgcznik nr 1 do SIWZ ZP/19/2020

|. Szczegolowy opis przedmiotu zamowienia
Przedmiotem zamowienia jest ,, Swiadczenie ustug polegajgcych na dostarczaniu przygotowanych positkéw i kanapek
dla pacjentéw dla Szpitala Miejskiego im. Jana Garduly w Swinoujsciu sp. z o.0. z siedziba w Swinoujsciu ul. Mieszka
I 7 w Swinoujsciu.

Szczegotowe wymagania dla zadania nr 1 i nr 2:

1. Przedmiot umowy musi by¢ wykonywany na bazie pomieszczen kuchennych, ktorymi dysponuje Wykonawca,
spetniajacych wszelkie wymogi potwierdzone stosownymi dokumentami (np.; zezwolenia, decyzje itp.), a
wynikajace z przepisow prawa.

2.  Wszystkie produkty do przygotowania positkoéw zapewnia we wlasnym zakresie Wykonawca od dostawcow
znajdujacych si¢ pod statym nadzorem Panstwowej Inspekcji Sanitarnej lub Inspekcji Weterynaryjnej stosownie do
wykonywanej dzialalnosci gospodarczej, na kazde zadanie Zamawiajacego Wykonawca przedstawi stosowne
dokumenty dot. dostawcow (protokoly kontroli, decyzje itp.).

3. Wykonawca zobowigzany jest do przedstawiania, na kazde zadanie Zamawiajacego etykiet produktow
wykorzystywanych do przygotowywania positkow np. wedlin (Zamawiajacy ma prawo zadaé etykiet produktow
wykorzystanych do sporzadzenia positkow w dniu kontroli).

4. Zamawiajgcy zastrzega sobie prawo kontroli (przynajmniej 1 raz w miesigcu) - przez przedstawicieli
Zamawiajgcego — stanu sanitarno - higienicznego kuchni, zaplecza kuchennego i $rodka transportu (czynnosci
mycia i dezynfekcji muszg by¢ udokumentowane i dostgpne na zadanie Zamawiajacego), kontroli jakosci i ilosci
wydawanych surowcow z magazynu, uczestnictwa przy produkcji positkow, oceny ich jakosci i przygotowania do
transportu, dokumentéw potwierdzajacych zaopatrywanie si¢ u dostawcow posiadajacych dokumenty wskazane w
pkt 2.

5. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo sprawdzenia gramatury wydawanych positkow oraz ich oceny
organoleptycznej. Na t¢ okoliczno$¢ zostanie wypetniona karta kontroli ktorej wzor stanowigca zatacznik nr 5 A
do SIWZ.

6. Oceny jakosci positkow dokonywac beda przedstawiciele Zamawiajacego. Zamawiajacy zastrzega mozliwosé
zwrotu positkdow w przypadku stwierdzenia nieprawidlowosci jakoSciowych oraz zastrzega mozliwo$¢ robienia
zdje¢ potrawom niespetniajagcym wymogOw(np.: rozgotowane potrawy mgczne, kasze, ryz, zawiesiste SOSY,
posklejane pierogi, nalesniki). Zwrot zostanie potwierdzony na arkuszu reklamacji produktu lub potrawy, co
stanowi zalacznik nr 7. W miejsce zwrdconych positkow Wykonawca jest zobowigzany w czasie 1 godziny
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dostarczy¢ positki odpowiadajace wymaganiom Zamawiajgcego.
7. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo kontroli: warunkdw przewozenia positkow, stanu pojemnikéw, godzin
dostarczania oraz wszelkich parametréw dotyczacych positkéw dostarczanych do oddzialdéw Zamawiajacego na
karcie odbioru jako$ciowego gotowych dan, ktéra stanowi zalgcznik nr 6.
8. Wykonawca dostarczy do positki poszczegélnych oddzialow Zamawiajacego transportem dopuszczonym do
przewozu zywno$ci na podstawie stosownych dokumentow (w przypadku posiadania ww. dokumentow wydanych
przez PIS spoza terenu m. Swinoujscia, Wykonawca dokona potwierdzenia w PPIS w Swinoujsciu, brak
potwierdzenia skutkowac bedzie rozwigzaniem umowy z winy Wykonawcy), we wlasnych termosach i pojemnikach
przeznaczonych do przewozu zywnoéci (zgodnie z Rozporzadzeniem (WE) nr 1935/2004 Parlamentu
Europejskiego i Rady z dnia 27 pazdziernika 2004r. w sprawie materialdow i wyrobow przeznaczonych do kontaktu
z zywnoscia oraz uchylajace dyrektywy 80/590/EWG i 89/109/EWG) - na zadanie Zamawiajacego Wykonawca
przedstawi odpowiednie dokumenty (karty produktu, instrukcje uzytkowania) potwierdzajace spetnienie wymogu
dopuszczenia do kontaktu z zywnoscia, chyba ze na opakowaniach znajduja si¢ odpowiednie oznaczenia.
Pojemniki i termosy musza by¢ szczelne, posiadajace zamknigcia uniemozliwiajgce samoczynne otwarcie,
nieuszkodzone i majace zastosowanie do przechowywania i transportu zywnosci. Zamawiajacy hie dopuszcza
stosowania pojemnikow odzyskanych z opakowan zbiorczych tj. po serkach, lodach itp. oraz nie dopuszcza, by
produkty lub dania byly dostarczane w woreczkach foliowych. Produkty majg by¢ dostarczane w pojemnikach
plastikowych z pokrywami, przeznaczonych do kontaktu z zywno$cig. Wykonawca odpowiada za mycie i
dezynfekcje wszystkich rodzajow pojemnikow.
9. Positki dla pacjentow przebywajacych w Izbie Przyje¢, positki regeneracyjne, positki zgloszone przez
Oddzialy jako diety specjalistyczne oraz positki dla pacjentow Oddziatu Covid 19, maja by¢ zapakowane
pojedynczo w jednorazowe pojemniki, posiadajace dopuszczenie do kontaktu z zywnosciag wraz z dolaczonymi
sztué¢cami.
10. Bulki dostarczane do CZP musza by¢ zapakowane pojedynczo w foli¢ przystosowana do zabezpieczenia
zywnosci 1 dostarczone w zbiorczym pojemniku.
11. Positki majg by¢ przygotowane w dniu wydania i dowiezione do Zamawiajacego o $cisle okreslonych porach:
1) dla zadania nr 1:

- $niadanie godz. 08%° - 08% + II $niadanie (dla diabetykdw, dzieci oraz kobiet w cigzy i karmigcych piersig),

- obiad godz. 13 - 13% + podwieczorek (dla diabetykow, dzieci oraz kobiet w cigzy i karmigcych piersig)

oraz positek regeneracyjny i zupy pracownicze,

- kolacja godz. 18% - 18% + posilek nocny
2) dla zadania nr 2:

- positki w formie butek godz.: 084 - 09% | tylko w dni robocze.

Zamawiajacy przewiduje dokonanie korekty (telefonicznie/ e-mailowo) ilo$ci positkdw min. 60 minut przed ich
dostarczeniem.

12. Dla zadania nr 1: Sporzadzanie positkow odbywa¢ sie bedzie na podstawie 10 - dniowych jadlospisow
przygotowanych wg Scisle okreslonych norm przez dietetyka szpitalnego (czytelnie podpisany) i zatwierdzonych
przez przedstawiciela Wykonawcy (poczta elektroniczng) na 4 dni robocze przed wprowadzeniem jadlospisu,
Wykonawca w terminie 2 dni roboczych zglosi ewentualne uwagi (na adres poczty elektronicznej
Zamawiajacego). Jadtospis dzienny bedzie zawiera¢ nazwy positkow, potraw i ich wagi oraz informacje¢ o
zawartych w poszczegdlnych daniach alergenach (zgodnie z zalacznikiem nr 2 Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady Europy (UE) nr 1169/2011 z dn. 25.10.2011 r. o substancjach lub produktach powodujacych
alergie lub reakcje nietolerancji). Opisy dan begda szczegdétowe bez stosowania ogdlnikow typu: ser, filet, surdwka.
Zamawiajacy dopuszcza zmiany w jadlospisie tylko w zakresie owocéw i warzyw sezonowych. Jadlospisy sa
sporzadzane oddzielnie dla kazdej z diet stosowanych w Szpitalu. Wykonawca jest zobowigzany udostepnic¢
Zamawiajagcemu do jadtospiséw receptury potraw tj. wykaz ilosciowo- jakosciowy produktéw uzytych do ich
przyrzadzenia.
13. Dla zadania nr 2: Sporzadzanie positkow przez Wykonawce odbywac si¢ bedzie na podstawie 10-dniowych
jadlospiséw przygotowanych wg $cisle okreslonych norm przez dietetyka szpitalnego (podpisanych czytelnie) i
zatwierdzonych przez przedstawiciela Wykonawcy(przestane poczta elektroniczng na 2 dni robocze przed
wprowadzeniem jadtospisu). Wykonawca jest zobowigzany udostepni¢ do jadlospisow receptury potraw, tj. wykaz
ilosciowo - jakosciowy produktow uzytych do ich przyrzadzenia. Wykonawca zobowiazany jest uwzglednia¢
minimalne norm gramatury okreslone w zataczniku nr 3 do SIWZ.
14. Wymogi co do jadlospisu dotyczy zadania nr 1 (w tym ,,.Dieta Mamy”):

piqtki dzien bezmigsny (obiad),
) Sniadanie winno uwzglednia¢ dla jednej osoby:

a) kakao (2 razy w ciagu kolejnych 10 dni, po 250 ml),

NN —
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b) kawa zbozowa z mlekiem/ herbata - (8 razy w ciagu kolejnych 10 dni, po 250 ml),
C) pieczywo mieszane (graham, zytnie, pszenne rozumiane jako butka i chleb krojony w zalezno$ci od
diety) 100 g,

d) masto min. 82 % zaw. ttuszczu 15 g, dostarczane w oryginalnym opakowaniu,

e) dzem lub mi6d [wraz z opakowaniami jednorazowymi] — 25 g,

f) dodatki do pieczywa:-na zimno -pasty 100 g, wedlina wysokogatunkowa plasterkowana porcja po 50 g,
nabiat wg gramatury z zalacznika nr 2 do SIWZ lub na cieplo (np. paréwka) wg gramatury z zatacznika
nr 2 do SIWZ,

g) warzywa sezonowe (min. 80 g),

h) owoc $wiezy (wg gramatury z zatacznika nr 2 do SIWZ).

Wykonawca zobowiazany jest realizowa¢ w jadlospisach urozmaicenie positkow pod wzgledem

asortymentu, nie powtarzanie planowanych potraw w ciggu kolejnych 10 dni i stosowanie zasady dla

przygotowywania $niadan:
- 3razy w ciagu kolejnych 10 dni ser zotty,
- 3 razy w ciagu kolejnych 10 dni migso wedlina wysokogatunkowa ;
- 2 razy w ciggu kolejnych 10 dni twardg/ pasta twarogowa,
- 2 razy w ciggu kolejnych 10 dni jajko;
- warzywo i owoce $wieze ( z wykorzystaniem sezonowosci) - codziennie;

3) 11 sniadanie winno uwzglednia¢ (dla diabetykow, dzieci oraz kobiet w cigzy i karmigcych piersig).
a) pieczywo krojone mieszane,
b) wedlina wysokogatunkowa plasterkowana/ nabiat plasterkowany,
C) masto min. 82 % zaw. thuszczu - 15 g, dostarczane w oryginalnym opakowaniu, lub
owoc, jogurt, kefir, serek homogenizowany- podawane na przemiennie wg gramatury z zatacznika nr 2 do
SIWZ,
4) obiad winien uwzglednia¢:

a) zupa (2 rodzaje) kazda po 400 ml,

b) drugie danie : (dania miesne i bezmigsne),

c) ziemniaki, ryz, makaron, kasza wg gramatury z zatacznika nr 2 do SIWZ,

d) surowka (z warzyw surowych/ gotowanych) 100 g do kazdego drugiego dania,

e) kompot, soki, napoje owocowe 250 ml.

Wykonawca zobowigzany jest realizowaé w jadtospisach urozmaicenie positkow pod wzgledem asortymentu,
nie powtarzanie planowanych potraw w ciggu kolejnych 10 dni i stosowanie zasady dla przygotowywania
obiadow:
- 2razy w ciagu kolejnych 10 dni obiad bez migsa (pierogi z nadzieniem, pierogi leniwe, pyzy, nalesniki);
- 1 raz w ciggu kolejnych 10 dni ryba (filet rybny: gotowany, smazony, w jarzynach),
- 2razy w ciaggu kolejnych 10 dni migso w formie mielonej -migso 80%; (pulpety, klopsy, kotlety mielone),
- 1 raz wciggu kolejnych 10 dni gulasz (migsny),
- 1 raz w ciagu kolejnych 10 dni potrawka (np. kurczak z warzywami)
- 3 razy w ciagu kolejnych 10 dni porcja migsa w catosci : drob z koscig, migso bez kosci (filet drobiowy,
kotlet schabowy, zrazy);
5) podwieczorek winien uwzgledniaé:

- dla dzieci, diabetykow oraz kobiet w cigzy i karmigcych piersig: koktajl owocowy,satatki, owoc, jogurt,
kefir, a dla dzieci: kisiel/ budyn gotowy do spozycia (w opakowaniu jednorazowym), biszkopty,
herbatniki, drozdzowki, serek homogenizowany itp. - podawane naprzemiennie wg gramatury z
zatacznika nr 2 do SIWZ;

6) kolacja winna uwzglednia¢:

a) kawa zbozowa/ herbata 250 ml,

b) pieczywo mieszane (graham, zytnie, pszenne, rozumiane jako butka i chleb krojony w zaleznosci od

diety) 100 g,

c) masto min. 82 % zaw. tluszczu 15 g; dostarczane w oryginalnym opakowaniu,

d) dzem lub miod [wraz z opakowaniami jednorazowymi] — 25g,

e) warzywa- min 80g.
Dodatki do pieczywa: na zimno - pasty 100g, wedlina wysokogatunkowa plasterkowana lub ser zotty 50 g lub na ciepto
(np. paréwka) wg gramatury z zalacznika nr 2 doSIWZ.
Kolacja ciepta co 3 dzien z dodatkiem pieczywa. Kolacja ciepta winna by¢ przygotowana w taki sposob, aby zachowata
swoje wlasciwosci (jakos$¢, temperature, wyglad i smak),

Wykonawca zobowiazany jest realizowa¢ w jadlospisach urozmaicenie positkoéw pod wzgledem asortymentu,
nie powtarzanie planowanych potraw w ciggu kolejnych 10 dni -(jadtospisy beda tworzone na kolejnych 10 dni)
i stosowanie zasady dla przygotowywania kolacji:
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- 2 razy w ciagu kolejnych 10 dni ser z6lty;

- 3 razy w ciagu kolejnych 10 dni migso wedlina wysokogatunkowa ;

- 2razy w ciagu kolejnych 10 dni twardg/ pasta twarogowa, rybna, jajeczna;
- 3 razy w ciagu kolejnych 10 dni ciepty positek.

7) przynajmniej jeden positek w ciggu dnia nalezy uzupetni¢ owocami $wiezymi, zwlaszcza w okresie
ich sezonowej podazy (truskawki itp.);
8) przez dodatki do pieczywa nalezy rozumiec:

na zimno: wedliny wysokogatunkowe chude (poledwica, szynka gotowana, kietbasa szynkowa, kietbasa
krakowska sucha, szynki drobiowe), sery (ser zolty, twardg chudy, twardy), pasty (rybne, jajeczne, serowe
max. 2 razy w ciggu kolejnych 10 dni na $niadanie imax 2 razy w ciagu kolejnych 10 dni na kolacj¢
), jajko na twardo, na ciepto: jajecznica, kietbasy (kietbasa podlaska, $laska, parowki itp.);
9) w czasie swiat (Wielkanoc, Boze Narodzenie) przygotowanie potraw §wigtecznych wywodzacych si¢ z
tradycji kuchni polskiej, z uwzglednieniem ciast i owocow.
15. Wykonawca zobowigzany jest do przygotowywania i dostarczania positkow na oddzial dziecigcy z
uwzglednieniem zalecen lekarza-pediatry (diety specjalistyczne) z jak najwigkszym urozmaiceniem dan. Na
podwieczorki nalezy planowaé positki przygotowywane na biezaco, jak racuszki z owocami (dieta podstawowa) -
min. 1 x w ciggu kolejnych 10 dni, nale$niki - min. 1 x w ciagu kolejnych 10 dni, budyn z sokiem - min. 1 x w
ciggu kolejnych 10 dni itp. Diety dla dzieci musza dwa razy w ciagu dnia zawiera¢ mleko lub produkty mleczne
(Sniadanie i Kolacja), a do smarowania pieczywa Wykonawca zapewni masto o zawarto$ci thuszczu min. 82 %.
Diety indywidualne zlecone przez lekarza, zgtaszane bgdg przez pielegniarki oddziatowe lub dyzurne i ustalane
indywidualnie z dietetykiem szpitalnym.
16. Wymogi co do przygotowania kanapek (zadanie nr 2) sa nastepujace:
1) poniedziatki, srody i piatki - butka z mastem, z6ltym serem i satata,
2) wtorki i czwartki - butka z mastem, wysokogatunkowg wedling i satatg,
3) positek winien uwzgledniac:
a) bulke;
b) wedling wysoko gatunkowa plasterkowana/ nabiat plasterkowany,
€) masto min. 82 % zaw. thuszczu;
d) dodatek warzywny.
17. Zamawianie positkow odbywa¢ si¢ bedzie przez pracownikéw Zamawiajacego z poszczegdlnych oddzialow z
wyprzedzeniem jednodniowym na podstawie mailowych, a w wyjatkowych sytuacjach - telefonicznych
zapotrzebowan zgodnych z ,, Ruchem chorych”, odbieranych przez Wykonawce do godz. 14%°. W przypadku braku
zamowienia Wykonawca wezmie pod uwage liczbe pacjentow z dnia poprzedniego.
18. Zamawianie bulek odbywa¢é si¢ bedzie przez pracownikow Centrum Zdrowia Psychicznego z wyprzedzeniem
jednodniowym na podstawie pisemnych zapotrzebowan odbieranych przez Wykonawce przy dostawie bulek.
Potwierdzenie dostarczenia butek bedzie odnotowane na kopii zapotrzebowania.
19. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zmian ilo§ciowych zwigzanych z potrzebami dietetycznymi chorych i
ruchem chorych, ktére beda zglaszane mailowo przez Zamawiajacego na adres mailowy Wykonawcy lub
telefonicznie do godz. 14% na dzief nastepny.
20. Dzienna szacunkowa ilo$¢ pelnych positkow wynosi dla zadania nr 1: 67 (38 sktadajacych si¢ z 3 positkow, 20
sktadajacych si¢ z 5 positkow i 7 sktadajacych si¢ z 6 positkow, 2 positki ,,.Dieta Mamy™), dla zadania nr 2: 25.
Ilos¢ ta bedzie ulegala zmianie w zaleznosci od liczby pacjentdow przebywajacych w danym dniu u
Zamawiajgcego, w tym zmniejszenie szacunkowej ilosci zamawianych positkdow wskazanych w formularzu
cenowym zatgczniku Nr 9 do SIWZ,
21. Positki dla zadania nr 1 winny by¢ przygotowane wg nastepujacych wymogoéw kalorycznych, zgodnie z
zaleceniami Instytutu Zywnosci i Zywienia w Warszawie :
- dieta podstawowa ogodlna — 2200-2300 kcal,
- dieta tatwostrawna — 2200-2300 kcal,
- diety specjalistyczne - 1200 - 3200 kcal - cukrzycowa, wysokobiatkowa, nerkowa, watrobowa itd.
Opis diet stosowanych stanowi zatacznik nr 4 do SIWZ.
Positki diet specjalistycznych musza by¢ pakowane osobno, kazde opakowanie musi by¢ wyraznie opisane, jaka
dietg zawiera.
22. Diety dla dzieci winny by¢ rozdzielane zgodnie z zapotrzebowaniem oddziatu na podstawowe, tatwostrawne
oraz specjalistyczne i dotyczy¢ musza kazdego z pigciu positkow. W sktad podwieczorku i II $niadania nie moga
wchodzi¢: lizaki, mate cukierki typu ,, draze”, ,, groszki', cukierki twarde ,gorzka czekolada.
23. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zapotrzebowania kazdej z diet jako pojedynczej, przecieranej lub ptynne;j.
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24. Wykonawca zobowigzany jest do przygotowania kazdego dnia dwdch zup: jedna zupa dla diety podstawowe;j
na bazie wywaru migsno-jarzynowego (bez kosci), druga zupa na bazie wywaru jarskiego bez warzyw
wzdymajacych.
25. Zamawiajacy nie dopuszcza stosowania: zup, ziemniakow i jajek z komponentéw proszkowych,
pasztetowki, salcesonu, kaszanki, mortadeli, podroboéw, koncentratow biatkowych, galarety wieprzowej, miodu
sztucznego, produktéw mastopodobnych, seropodobnych, pangi oraz ryb pod postacig paluszkoéw rybnych, kostek
itp. oraz przygotowywania kompotu z syropéw glukozowo-fruktozowych, herbat owocowych itp. Ponadto w
zywieniu chorych hospitalizowanych nie stosuje si¢ past serowych, past jajecznych, past rybnych, w okresie
letnim. W miejsce tych potraw nalezy podawaé twardg nierozdrobniony lub serek homogenizowany w matych
opakowaniach jednostkowych, jajka gotowane nierozdrobnione, wedliny dobrej jakosci.
26. W przypadku dodatku soli, pieprzu i ziét do potraw wyklucza si¢ stosowanie przypraw typu jarzynka oraz
przyprawy w plynie typu magi oraz octu. Zamawiajacy dopuszcza stosowanie przypraw ziotowych.
27. W przypadku diet sktadajacych si¢ z kleiku, sucharéw, strony dopuszczaja wydawanie suchego prowiantu
dostarczanego z positkami gléwnymi.
28. Napoje muszg by¢ dostarczone w termosach termoizolacyjnych szczelnie zamknictych (napoje gorgce) lub
dzbankach szczelnie zamknigtych (napoje zimne) zabezpieczonych przed rozlaniem, gotowe do spozycia,
niestodzone do kazdego z trzech gtdéwnych positkow. Zamawiajacy zabrania uzywania do transportu napoi butelek
plastikowych, garnkow i kanistrow.
29. Posilek regeneracyjny bedzie wydawany od dnia 02.01.2021r do 31.03.2021 r. w dni robocze. W
przypadku nicobecnosci pracownika Zamawiajacy powiadomi Wykonawce o zmianie ilo$ci positkow. Na positek
regeneracyjny sktada si¢ obiad z dwoch dan sporzadzony zgodnie z jadtospisem na diete podstawowa w danym
dniu.
30. Zupy pracownicze sporzadzone zgodnie z jadlospisem na diet¢ podstawowa w danym dniu beda wydawane
codziennie w ilosci wg zapotrzebowania z oddzialéw (zgodnie z zatgcznikiem nr 5 C do SIWZ)
31. W cene positku wliczony jest cukier oraz sol, ktore nalezy dostarczyé osobno w formie suchego prowiantu
wraz ze $niadaniem. Zamawiajacy szacuje nastepujace zapotrzebowanie na suchy prowiant:

a) cukier - 1 opakowanie — 1 kg raz na miesigc na kazdy oddzial, tj. 60 kg w trakcie trwania umowy,

b) sol - 1 opakowanie — 1 kg raz na po6t roku na kazdy oddzial, tj. 10 kg w trakcie trwania umowy.

32. Wymagane jest, aby dostarczane positki mialy nizej wskazang minimalng temperature:
- zupa - min. 75°C,
- drugie danie gtowne - min. 65°C,
- dodatek do drugiego dania (np. ziemniak/), $niadanie lub kolacja na ciepto - min. 65°C,
- napoje gorgce - min. 80°C.
33. Wykonawca zobowigzany jest do pobierania i przechowywania probek zywno$ciowych zgodnie z
obowiazujacymi przepisami w tym zakresie (rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 17 kwietnia 2007 r. w
sprawie pobierania i przechowywania probek zywnos$ciowych przez zaklady zywienia zbiorowego typu
zamknigtego /Dz. U. z 2007 r., Nr 80, poz. 545/) oraz prowadzenie dokumentacji z pobranych probek i ich
utylizacji. Positki powinny zawieraé niezbedne sktadniki odzywcze okreSlone w art. 3 ust. 3 pkt 33 ustawy z dnia
25 sierpnia 2006 r. o bezpieczenstwie zywnos$ci i zywienia (Dz. U. z 2020 r. poz. 2021) oraz gramature wg
zalacznika nr 2 do SIWZ.
34. Wykonawca bedzie ponosil odpowiedzialno$¢ za wszelkie szkody powstale z powodu niewykonania lub
nienalezytego wykonania umowy, a w szczegolnosci za jakos¢ dostarczonych positkow oraz skutki wynikajace z
zaniedban przy ich przechowywaniu, mogace mie¢ negatywny wpltyw na zdrowie zywionych pacjentow oraz za
udowodnione zatrucie pokarmowe powstate u Zamawiajacego.
35. Wykonawca musi bezwzglednie zapewni¢ wyzywienie przez wszystkie dni trwania umowy bez wzgledu na
okolicznosci zalezne lub niezalezne od niego.
36. Zamawiajacy przed podpisaniem umowy dokona kontroli zaplecza kuchennego Wykonawcy przez
pielegniarke epidemiologiczng, naczelng pielggniarke oraz dietetyka celem potwierdzenia spetnienia wymagan
zawartych w ofercie potwierdzonej protokotem.
37. Zamawiajacy wymaga, aby dzienny ,,wsad do kotla' na 1 zywionego dla zadania nr 1 wynosil min. 12,00
zL. brutto a w programie ,, Dieta Mamy” min. 22,00 zl. brutto na 1 pacjentke. Zamawiajgcy zastrzega sobie
prawo do kontroli wartosci wsadu do kotlta poprzez wezwanie Wykonawcy do okazania dokumentéw
potwierdzajacych zakup produktéw uzytych do przygotowania positkow.
38. Wykonawca w ofercie poda koszt dziennego wyzywienia jednej osoby za trzy, pig¢ i sze$¢ positkow,
jednocze$nie Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zaplaty za poszczegélne sktadowe positku w zaleznosci od
zamoOwienia 1 ewentualnej korekty wg ponizszego schematu (dotyczy positku sktadajacego si¢ zaréwno z 3, 5, jak i
6 sktadowych):
a) $niadanie + II $niadanie - 25% ceny positku,
b) obiad - 50 % ceny positku,
¢) kolacja + podwieczorek+ positek nocny - 25% ceny positku.
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39. W ceng¢ positkow wliczony jest suchy prowiant, tj. kleik, suchary bez cukru lub biszkopty bez cukru, cukier,

s6l. Zamawiajacy szacuje nastepujace Srednie miesigczne zapotrzebowanie suchego prowiantu:

a) kleik ryzowy, kukurydziany (bez owocdéw) na goracg wode bez gotowania- 30 opakowan (1 opakowanie -

min. 200 g),

b) suchary bez cukru lub biszkopty bez cukru - 30 opakowan (1 opakowanie -min. 280 g- suchary,l

opakowanie- min. 100 g- biszkopty)

40. Oferta musi obejmowac cato$¢ ustugi dla danego zadania, nie dopuszcza si¢ sktadania ofert czgsciowych.

41. SIWZ stanowi zatgcznik do umowy i jest jej integralng czescia.

Il. Szczegolowy opis przedmiotu zamowienia dot. pilotazowego programu ,,Standard szpitalnego zywienia kobiet
w cigzy i w okresie poporodowym —Dieta Mamy” zgodnie z rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 9
sierpnia 2019 r. w sprawie programu pilotazowego ,, Standard szpitalnego Zywienia kobiet w cigzy i w
okresie poporodowym — Dieta Mamy” (Dz. U. z 2019 poz. 1537).

1. Calodobowe wyiywienie pacjentek w cigiy i w okresie poporodowym sktada si¢ z 5 pelnowartosciowych
positkow sporzgdzonych ze swieiych produktow o wysokiej jakosci, na podstawie zalecen zatwierdzonych
przez Instytut Zywnosci i Zywienia wg nastepujgcych wymogow kalorycznych:

a) I trymestr cigzy - kaloryczno$¢ powinna by¢ taka jak przed cigza, czyli zgodna z norma dla kobiet
niebedacych w cigzy- 2200-2300kcal;

b) I trymestr cigzy — o 360 kcal wiecej w stosunku do prawidlowej warto$ci energetycznej
(kalorycznosci) diety kobiet niebedacych w cigzy;

c) HI trymestr cigzy — o 475 kcal wiecej w stosunku do prawidlowej wartosci energetycznej
(kalorycznosci) diety kobiet niebedacych w cigzy;

d) okres laktacyjny — o 540 kcal wigcej w stosunku do prawidlowej warto$ci energetycznej
(kalorycznosci) diety kobiet niebedacych w cigzy

oraz zgodnie z Piramidg Zdrowego Zywienia i Aktywnosci Fizycznej dla 0s6b dorostych.

2. Wymagania dotyczace poszczeg6lnych grup produktow:

a) warzywa i owoce — zrodlo witamin i skladnikow mineralnych, a takze weglowodanéw, sa podstawa
codziennej diety i powinny stanowi¢ polowe diety pacjentek (min. 400 g- bez wliczania ziemniakéw)
w proporcjach % warzywa i ¥4 owoce:

- produkty zalecane: soki 100%, owoce suszone, ziemniaki gotowane lub pieczone, warzywa surowe,
gotowane, duszone lub pieczone, koktajle oraz smoothie bez dodatku cukru,

- produkty w organicznej ilo$ci: warzywa smazone, owoce w syropie i kandyzowane, nektary
owocowe,

- produkty przeciwwskazane: syropy, produkty typu fix;

b) produkty zbozowe: zrédlo energii, powinny stanowié¢ sklad wiekszosci positkéw kobiet w cigzy i w
okresie poporodowym, a w szczego6lnosci przetwory zbozowe pelnoziarniste, ktore sa bogatsze w
skladniki odzywcze:

- produkty zalecane: pieczywo z maki pelnoziarnistej, ryz brazowy, makaron z maki pelnoziarnistej,
kasza: gryczana, jeczmienna, jaglana, platki owsiane, komosa ryzowa, otreby niegranulowane,

- produkty w organicznej ilosci: biale pieczywo i ryz, makaron z bialej maki, kasza kuskus,

- produkty przeciwwskazane: ciasta i pieczywo cukiernicze, pieczywo tostowe;

C) mieso, ryby, nasiona roslin strgczkowych, jaja - Zzrodlo bialka o wysokiej wartosci odzywczej:

- produkty zalecane: ryby: tluste ryby morskie, mi¢so: drob, krélik, chuda wieprzowina, cielecina,
chude wedliny,

- produkty w organicznej ilosci: ryby: wedzone, migso: baranina, kaczka, ges,

- produkty przeciwwskazane: ryby surowe, panga, tilapia, migso: surowe i niedogotowane, watrobka,
tluste wyroby mie¢sne;

d) mleko i przetwory mleczne: zrédlo wapnia o wysokiej przyswajalnos$ci, bialka oraz witamin z grupy
B, kwasu foliowego, witaminy A:

- produkty zalecane: mleko, kefiry, maslanki, mleko ukwaszone, jogurty naturalne, sery i serki
twarogowe, produkty mlekopodobne i jogurtopodobne roslinne, ryZzowe wzbogacone w wapn i
witaminy,

- produkty w organicznej ilosci: sery zolte, serki topione, jogurty i kefiry owocowe, wysokoslodzone,

- produkty przeciwwskazane: produkty mleczne z mleka niepasteryzowanego, sery plesniowe;

e) tluszcze — dieta winna by¢ bogata w odpowiednia ilo$¢ nienasyconych kwaséw tluszczowych (
tluszcze roslinne), a ograniczone winno by¢ dostarczanie kwasow thuszczowych nasyconych(thuszcze
zwierzece):
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- produkty zalecane: oleje ros§linne z wyjatkiem oleju palmowego i kokosowego, migkka margaryna,
- produkty w organicznej iloéci: maslto, $mietana,
- produkty przeciwwskazane: produkty zawierajace izomery trans kwasow tluszczowych, tluszcze
pochodzenia zwierzecego( smalec, stonina, boczek);
f) ptyny:
- produkty zalecane: soki 100 % z warzyw i owocéw, mleko i napoje mleczne, lekkie napary,
herbatki owocowe,

- produkty w organicznej ilo§ci: mocne napary herbaty zielonej i czarnej, nektary owocowe,
- produkty przeciwwskazane: mocna kawa, napoje stodzone i gazowane, syropy wysokostodzone.

3. Posilki powinny byé urozmaicone, posiada¢ wlasciwe walory smakowe i zapachowe, odpowiednia
estetyke, temperature i konsystencje oraz zawieraé dodatek w postaci warzyw i owocow.

Czytelny podpis osoby upowaznionej
Zmienia si¢ na:

Zatgcznik nr 1 do SIWZ ZP/19/2020
Szczegblowy opis przedmiotu zaméwienia
Przedmiotem zaméwienia jest , Swiadczenie ustug polega]qcych na dostarczaniu przygotowanych positkéw i kanapek
dla pacjentow dla Szpitala Miejskiego im. Jana Garduly w Swinoujsciu sp. z o.0. z siedziba w Swinoujéciu ul. Mieszka
17 w Swinoujsciu.

I Szczegdtowe wymagania dla zadania nr 1 i nr 2:

1. Przedmiot umowy musi by¢ wykonywany na bazie pomieszczen kuchennych, ktorymi dysponuje Wykonawca,
spetniajgcych wszelkie wymogi potwierdzone stosownymi dokumentami (np.; zezwolenia, decyzje itp.), a
wynikajace z przepisow prawa.

2. Wszystkie produkty do przygotowania positkow zapewnia we wlasnym zakresie Wykonawca od dostawcow
znajdujacych si¢ pod staltym nadzorem Panstwowej Inspekcji Sanitarnej lub Inspekcji Weterynaryjnej stosownie do
wykonywanej dziatalno$ci gospodarczej, na kazde zadanie Zamawiajacego Wykonawca przedstawi stosowne
dokumenty dot. dostawcow (protokoty kontroli, decyzje itp.).

3. Wykonawca zobowigzany jest do przedstawiania, na kazde zadanie Zamawiajagcego etykiet produktow
wykorzystywanych do przygotowywania positkow np. wedlin (Zamawiajacy ma prawo zadaé etykiet produktow
wykorzystanych do sporzadzenia positkow w dniu kontroli).

4. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo kontroli (przynajmniej 1 raz w miesigcu) - przez przedstawicieli
Zamawiajacego — Stanu sanitarno - higienicznego kuchni, zaplecza kuchennego i $rodka transportu (czynnosci
mycia i dezynfekcji muszg by¢ udokumentowane i dostepne na zadanie Zamawiajacego), kontroli jakosci i ilosci
wydawanych surowcow z magazynu, uczestnictwa przy produkcji positkéw, oceny ich jakosci i przygotowania do
transportu, dokumentéw potwierdzajacych zaopatrywanie si¢ u dostawcow posiadajacych dokumenty wskazane w
pkt 2.

5. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo sprawdzenia gramatury wydawanych positkow oraz ich oceny
organoleptycznej. Na te okoliczno$¢ zostanie wypetniona karta kontroli ktorej wzor stanowigca zatacznik nr 5 A
do SIWZ.

6. Oceny jakosci positkow dokonywac beda przedstawiciele Zamawiajacego. Zamawiajacy zastrzega mozliwos¢
zwrotu positkow w przypadku stwierdzenia nieprawidlowosci jakosciowych oraz zastrzega mozliwo$¢ robienia
zdje¢ potrawom niespetniajacym wymogow np.: rozgotowane (j. gotowane zbyt diugo, co spowoduje, ze potrawa
stanie si¢ zbyt migkka lub rozpadnie si¢ na drobne czesci) potrawy mqczne, kasze, ryz, zawiesiste sosy i zupy (tj.
geste, kleiste, w stanie bardziej stezonym nabierajgce konsystencji zawiesistej), posklejane pierogi, nalesniki (tj.
sklejone produktu min 8 szt.). Zwrot zostanie potwierdzony na ,,Arkuszu reklamacji produktu lub potrawy”, co
stanowi zalacznik nr 7. W miejsce zwroconych positkow Wykonawca jest zobowigzany w czasie do 1 godziny
dostarczy¢ positki odpowiadajace wymaganiom Zamawiajgcego.

7. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo kontroli: warunkéw przewozenia positkdw, stanu pojemnikéw, godzin
dostarczania oraz wszelkich parametrow dotyczacych positkoéw dostarczanych do oddzialéw Zamawiajacego na
karcie odbioru jakosciowego gotowych dan, ktora stanowi zatgcznik nr 6.

8. Wykonawca dostarczy do positki poszczegdlnych oddzialow Zamawiajacego transportem dopuszczonym do
przewozu zywnosci na podstawie stosownych dokumentow (w przypadku posiadania ww. dokumentow wydanych
przez PIS spoza terenu m. Swinoujscia, Wykonawca dokona potwierdzenia w PPIS w Swinoujsciu, brak
potwierdzenia skutkowac bedzie rozwigzaniem umowy z winy Wykonawcy), we wlasnych termosach i1 pojemnikach
przeznaczonych do przewozu zywnosci (zgodnie z Rozporzadzeniem (WE) nr 1935/2004 Parlamentu
Europejskiego i Rady z dnia 27 pazdziernika 2004r. w sprawie materialdéw i wyrobow przeznaczonych do kontaktu
z zywnoscig oraz uchylajace dyrektywy 80/590/EWG i 89/109/EWG) - na zadanie Zamawiajacego Wykonawca
przedstawi odpowiednie dokumenty (karty produktu, instrukcje uzytkowania) potwierdzajace spetnienie wymogu
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dopuszczenia do kontaktu z Zzywnoscia, chyba ze na opakowaniach znajduja si¢ odpowiednie oznaczenia.
Pojemniki i termosy musza by¢ szczelne, posiadajace zamknigcia uniemozliwiajace samoczynne otwarcie,
nieuszkodzone i majace zastosowanie do przechowywania i transportu zywnosci. Zamawiajacy nie dopuszcza
stosowania pojemnikow odzyskanych z opakowan zbiorczych tj. po serkach, lodach itp. oraz nie dopuszcza, by
produkty lub dania byty dostarczane w woreczkach foliowych. Produkty maja by¢ dostarczane w pojemnikach
plastikowych z pokrywami, przeznaczonych do kontaktu z Zzywnosciag. Wykonawca odpowiada za mycie
i dezynfekcje wszystkich rodzajow pojemnikow.
9. Positki dla pacjentow przebywajacych w Izbie Przyje¢, positki regeneracyjne, positki zgloszone przez
Oddzialy jako diety specjalistyczne oraz positki dla pacjentow Oddziatu Covid 19, maja by¢ zapakowane
pojedynczo w jednorazowe pojemniki, posiadajace dopuszczenie do kontaktu z zywnoscia wraz z dotaczonymi
sztué¢cami.
10. Bulki dostarczane do CZP musza by¢ zapakowane pojedynczo w foli¢ przystosowana do zabezpieczenia
zywnosci 1 dostarczone w zbiorczym pojemniku.
11. Positki majg by¢ przygotowane w dniu wydania i dowiezione do Zamawiajacego o $cisle okreslonych porach:
1) dla zadania nr 1:

- $niadanie godz. 08'° - 08% + II $niadanie (dla diabetykow, dzieci oraz kobiet w cigzy i karmigcych piersia),

- obiad godz. 13 - 13% + podwieczorek (dla diabetykow, dzieci oraz kobiet w cigzy i karmigcych piersig)

oraz positek regeneracyjny i zupy pracownicze,

- kolacja godz. 18% - 18% + posilek nocny
2) dla zadania nr 2:

- positki w formie bulek godz.: 08%° - 09*° , tylko w dni robocze.

Zamawiajacy przewiduje dokonanie korekty (telefonicznie/ e-mailowo) ilo$ci positkdw min. 60 minut przed ich
dostarczeniem.

12. Dla zadania nr 1: Wykonawca opracowuje i przesyta dekadowe (10 dniowe jadtospisy) dla wszystkich diet w
terminie do 7 dni kalendarzowych przed rozpoczgciem nowej dekady wg $ci$le okreslonych norm wskazanych
przez dietetyka Zamawiajacego (czytelnie podpisany), a okreslonych w zataczniku nr 4 celem zatwierdzenia przez
Zamawiajgcego, Zamawiajacy w terminie do 3 dni kalendarzowych zgtosi swoje uwagi albo go zatwierdzi.
Sporzadzanie positkow odbywaé si¢ bedzie na podstawie zatwierdzonych jadlospisow i1 przestanych poczta
elektroniczng na 1 dzien roboczy przed wprowadzeniem jadtospisu. Jadtospis bedzie zawiera¢ nazwy positkow,
potraw i ich wagi oraz informacj¢ o zawartych w poszczego6lnych daniach alergenach (zgodnie z zatacznikiem nr 2
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady Europy (UE) nr 1169/2011 z dn. 25.10.2011 r. o substancjach
lub produktach powodujacych alergie lub reakcje nietolerancji). Opisy dan beda szczegdétowe bez stosowania
ogolnikow typu: ser, filet, surowka. Zamawiajacy dopuszcza zmiany w jadlospisie tylko w zakresie owocoOw i
warzyw sezonowych. Wykonawca jest zobowigzany przesta¢ Zamawiajagcemu wraz z jadlospisem receptury potraw
tj. wykaz ilo§ciowo - jako$ciowy produktow uzytych do ich przyrzadzenia.
13. Dla zadania nr 2: Wykonawca opracowuje i przesyta dekadowe (10 dniowe jadtospisy) w terminie do 7 dni
kalendarzowych przed rozpoczeciem nowej dekady wg $ciSle okreslonych norm wskazanych przez dietetyka
Zamawiajacego (czytelnie podpisany), a okre§lonych w zalaczniku nr 3 celem zatwierdzenia przez Zamawiajacego,
Zamawiajgcy w terminie do 3 dni kalendarzowych zgtosi swoje uwagi albo go zatwierdzi. Sporzgdzanie positkow
odbywac sie bedzie na podstawie zatwierdzonych jadlospisow i przestanych poczty elektroniczng na 1 dzien
roboczy przed wprowadzeniem jadtospisu. Jadlospis bedzie zawiera¢ nazwy potraw i ich wagi oraz informacje o
zawartych w poszczegblnych daniach alergenach (zgodnie z zalacznikiem nr 2 Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady Europy (UE) nr 1169/2011 z dn. 25.10.2011 r. o substancjach lub produktach powodujacych
alergie lub reakcje nietolerancji). Opisy dan beda szczegdlowe bez stosowania ogélnikow typu: kietbasa.
Wykonawca jest zobowiagzany przesta¢ Zamawiajacemu wraz z jadtospisem receptury potraw tj. wykaz ilo§ciowo -
jakosciowy produktow uzytych do ich przyrzadzenia.
14. Wymogi co do jadlospisu dotyczy zadania nr 1 (w tym ,,.Dieta Mamy”) jadtospis opracowywany przez osobg
posiadajaca co najmniej wyksztalcenie wyzsze na kierunku dietetyka, zywienie czlowieka lub pokrewnym

(czytelny podpis):
1) piqtki dzien bezmiesny (obiad),
2) Sniadanie winno uwzglednia¢ dla jednej osoby:

a) kakao (2 razy w ciggu kolejnych 10 dni, po 250 ml),

b) kawa zbozowa z mlekiem/ herbata - (8 razy w ciagu kolejnych 10 dni, po 250 ml),

C) pieczywo mieszane (graham, zytnie, pszenne rozumiane jako butka i chleb krojony w zalezno$ci od
diety) 100 g,

d) masto min. 82 % zaw. thuszczu 15 g, dostarczane w oryginalnym opakowaniu,

e) dzem lub mi6d [wraz z opakowaniami jednorazowymi] — 25 g,
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4)

5)

6)

3)
a)

c)

1)

2)

f) dodatki do pieczywa:-na zimno -pasty 100 g, wedlina wysokogatunkowa plasterkowana porcja po 50 g,
nabiatl wg gramatury z zatacznika nr 2 do SIWZ lub na cieplo (np. pardwka) wg gramatury z zatacznika
nr 2 do SIWZ,

g) warzywa sezonowe (min. 80 g),

h) owoc §wiezy (wg gramatury z zatacznika nr 2 do SIWZ).

Wykonawca zobowigzany jest realizowa¢ w jadtospisach urozmaicenie positkow pod wzgledem

asortymentu, nie powtarzanie planowanych potraw w ciagu kolejnych 10 dni i stosowanie zasady dla

przygotowywania $niadan:
- 3 razy w ciagu kolejnych 10 dni ser z6lty,
- 3 razy w ciagu kolejnych 10 dni migso wedlina wysokogatunkowa ;
- 2 razy w ciagu kolejnych 10 dni twardg/ pasta twarogowa,
- 2 razy w ciagu kolejnych 10 dni jajko;
- warzywo i owoce $wieze ( z wykorzystaniem sezonowosci) - codziennie;

11 sniadanie winno uwzglednia¢ (dla diabetykow, dzieci oraz kobiet w cigzy i karmigcych piersig).
pieczywo krojone mieszane,
wedlina wysokogatunkowa plasterkowana/ nabiat plasterkowany,
masto min. 82 % zaw. thuszczu - 15 ¢, dostarczane w oryginalnym opakowaniu, lub

owoc, jogurt, kefir, serek homogenizowany- podawane na przemiennie wg gramatury z zatacznika nr 2 do
SIWZ;

obiad winien uwzgledniac:

a) zupa (2 rodzaje) kazda po 400 ml,

b) drugie danie : (dania migsne i bezmigsne),

c) ziemniaki, ryz, makaron, kasza wg gramatury z zatacznika nr 2 do SIWZ,

d) surowka (z warzyw surowych/ gotowanych) 100 g do kazdego drugiego dania,

e) kompot, soki, napoje owocowe 250 ml.

Wykonawca zobowigzany jest realizowaé w jadtospisach urozmaicenie positkow pod wzgledem asortymentu,
nie powtarzanie planowanych potraw w ciagu kolejnych 10 dni i stosowanie zasady dla przygotowywania
obiadow:

- 2 razy w ciagu kolejnych 10 dni obiad bez migsa (pierogi z nadzieniem, pierogi leniwe, pyzy, nalesniki);

- 1 raz w ciggu kolejnych 10 dni ryba (filet rybny: gotowany, smazony, w jarzynach),

- 2 razy w ciagu kolejnych 10 dni mi¢so w formie mielonej -migso 80%; (pulpety, klopsy, kotlety mielone),

- 1 raz w ciggu kolejnych 10 dni gulasz (migsny),

- 1 raz w ciagu kolejnych 10 dni potrawka (np. kurczak z warzywami)

- 3 razy w ciagu kolejnych 10 dni porcja migsa w catosci : drob z koscig, migso bez kosci (filet drobiowy,

kotlet schabowy, zrazy);

podwieczorek winien uwzgledniac:

- dla dzieci, diabetykoéw oraz kobiet w cigzy i karmigcych piersig: koktajl owocowy,satatki, owoc, jogurt,
kefir, a dla dzieci: kisiel/ budyn gotowy do spozycia (w opakowaniu jednorazowym), biszkopty,
herbatniki, drozdzowki, serek homogenizowany itp. - podawane naprzemiennie wg gramatury z
zatgcznika nr 2 do SIWZ;

kolacja winna uwzgledniac:

a) kawa zbozowa/ herbata 250 ml,

b) pieczywo mieszane (graham, Zytnie, pszenne, rozumiane jako butka i chleb krojony w zaleznosci od
diety) 100 g,

€) masto min. 82 % zaw. thuszczu 15 g; dostarczane w oryginalnym opakowaniu,

d) dzem lub miod [wraz z opakowaniami jednorazowymi] — 25g,

e) warzywa- min 80g.

Dodatki do pieczywa: na zimno - pasty 100g, wedlina wysokogatunkowa plasterkowana lub ser zoity 50 g lub
na cieplo (np. paréwka) wg gramatury z zatgcznika nr 2 do SIWZ.

Kolacja ciepta co 3 dzien z dodatkiem pieczywa. Kolacja ciepta winna by¢ przygotowana w taki sposob, aby
zachowala swoje wlasciwosci (jakos$¢, temperature, wyglad i smak), Wykonawca zobowigzany jest realizowac
w jadtospisach urozmaicenie positkow pod wzgledem asortymentu, nie powtarzanie planowanych potraw w
ciagu kolejnych 10 dni -(jadlospisy bgda tworzone na kolejnych 10 dni) i stosowanie zasady dla
przygotowywania kolacji:

- 2razy w ciagu kolejnych 10 dni ser zotlty;

- 3 razy w ciagu kolejnych 10 dni migso wedlina wysokogatunkowa ;

- 2razy w ciagu kolejnych 10 dni twardg/ pasta twarogowa, rybna, jajeczna;

- 3 razy w ciagu kolejnych 10 dni cieply positek.

przynajmniej jeden positek w ciagu dnia nalezy uzupelni¢ owocami $wiezymi, zwlaszcza w okresie ich

sezonowej podazy (truskawki itp.);

przez dodatki do pieczywa nalezy rozumie¢:
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na zimno: wedliny wysokogatunkowe chude (poledwica, szynka gotowana, kietbasa szynkowa, kietbasa
krakowska sucha, szynki drobiowe), sery (ser zolty, twardg chudy, twardy), pasty (rybne, jajeczne, serowe
max. 2 razy w ciggu kolejnych 10 dni na $niadanie i max 2 razy w ciagu kolejnych 10 dni na kolacje ), jajko
na twardo, na ciepto: jajecznica, kielbasy (kietbasa podlaska, §laska, parowki itp.);
3)  w czasie $wigt (Wielkanoc, Boze Narodzenie) przygotowanie potraw $wigtecznych wywodzgcych sie z
tradycji kuchni polskiej, z uwzglednieniem ciast i owocow.
15. Wykonawca zobowigzany jest do przygotowywania i dostarczania positkow na oddzial dziecigcy z
uwzglednieniem zalecen lekarza-pediatry (diety specjalistyczne) z jak najwiekszym urozmaiceniem dan. Na
podwieczorki nalezy planowac positki przygotowywane na biezaco, jak racuszki z owocami (dieta podstawowa) -
min. 1 x w ciggu kolejnych 10 dni, nale$niki - min. 1 x w ciagu kolejnych 10 dni, budyn z sokiem - min. 1 x w
ciaggu kolejnych 10 dni itp. Diety dla dzieci musza dwa razy w ciggu dnia zawiera¢ mleko lub produkty mleczne
(Sniadanie i kolacja), a do smarowania pieczywa Wykonawca zapewni masto o zawartosci thuszczu min. 82 %.
Diety indywidualne zlecone przez lekarza, zglaszane beda przez pielegniarki oddziatowe lub dyzurne i ustalane
indywidualnie z dietetykiem szpitalnym.
16. Wymogi co do przygotowania kanapek (zadanie nr 2) sa nastepujace:
1) poniedziatki, srody i piatki - butka z mastem, z6ltym serem i satata,
2) wtorki i czwartki - butka z mastem, wysokogatunkowg wedling i satata,
3) positek winien uwzgledniac:
a) bulke;
b) wedling wysoko gatunkowg plasterkowana/ nabiat plasterkowany,
€) masto min. 82 % zaw. thuszczu,;
d) dodatek warzywny.
17. Zamawianie positkow odbywac si¢ bedzie przez pracownikéw Zamawiajacego z poszczegdlnych oddziatow z
wyprzedzeniem jednodniowym na podstawie mailowych, a w wyjatkowych sytuacjach - telefonicznych
zapotrzebowan zgodnych z ,, Ruchem chorych”, odbieranych przez Wykonawce do godz. 14%°, W przypadku braku
zamowienia Wykonawca wezmie pod uwage liczbe pacjentdow z dnia poprzedniego.
18. Zamawianie bulek odbywac¢ si¢ bedzie przez pracownikow Centrum Zdrowia Psychicznego z wyprzedzeniem
jednodniowym na podstawie pisemnych zapotrzebowan odbieranych przez Wykonawce przy dostawie bulek.
Potwierdzenie dostarczenia butek bedzie odnotowane na kopii zapotrzebowania.
19. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zmian ilo§ciowych zwigzanych z potrzebami dietetycznymi chorych i
ruchem chorych, ktore beda zglaszane mailowo przez Zamawiajgcego na adres mailowy Wykonawcy lub
telefonicznie do godz. 14% na dzief nastepny.
20. Dzienna szacunkowa ilo$¢ pelnych positkow wynosi dla zadania nr 1: 67 (38 sktadajacych si¢ z 3 positkow, 20
sktadajacych sie¢ z 5 positkow i 7 sktadajacych si¢ z 6 positkéw, 2 positki ,,.Dieta Mamy™), dla zadania nr 2: 25.
Ilos¢ ta bedzie ulegata zmianie w zaleznoSci od liczby pacjentéw przebywajacych w danym dniu u
Zamawiajacego, w tym zmniejszenie szacunkowej ilosci zamawianych positkow wskazanych w formularzu
cenowym zataczniku Nr 9 do SIWZ,
21. Positki dla zadania nr 1 winny by¢ przygotowane wg nastgpujacych wymogow kalorycznych, zgodnie z
zaleceniami Instytutu Zywnosci i Zywienia w Warszawie :
- dieta podstawowa ogodlna — 2200-2300 kcal,
- dieta tatwostrawna — 2200-2300 kcal,
- diety specjalistyczne - 1200 - 3200 kcal - cukrzycowa, wysokobiatkowa, nerkowa, watrobowa itd.
Opis diet stosowanych stanowi zatagcznik nr 4 do SIWZ.
Posilki diet specjalistycznych musza by¢ pakowane osobno, kazde opakowanie musi by¢ wyraznie opisane, jaka
diete zawiera.
22. Diety dla dzieci winny by¢ rozdzielane zgodnie z zapotrzebowaniem oddziatu na podstawowe, tatwostrawne
oraz specjalistyczne i dotyczy¢ muszg kazdego z pigciu positkow. W sktad podwieczorku i II §niadania nie moga
wchodzié: lizaki, mate cukierki typu ,, draze”, ,, groszki', cukierki twarde ,gorzka czekolada.
23. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zapotrzebowania kazdej z diet jako pojedynczej, przecieranej lub ptynne;j.
24. Wykonawca zobowigzany jest do przygotowania kazdego dnia dwoch zup: jedna zupa dla diety podstawowe;j
na bazie wywaru migsno-jarzynowego (bez kosci), druga zupa na bazie wywaru jarskiego bez warzyw
wzdymajacych.
25. Zamawiajacy nie dopuszcza stosowania: zup, ziemniakow i jajek z komponentdow proszkowych, pasztetowki,
salcesonu, kaszanki, mortadeli, podrobow, koncentratow biatkowych, galarety wieprzowej, miodu sztucznego,
produktow mastopodobnych, seropodobnych, pangi oraz ryb pod postacia paluszkow rybnych, kostek itp. oraz
przygotowywania kompotu z syropéw glukozowo-fruktozowych, herbat owocowych itp. Ponadto w zywieniu
chorych hospitalizowanych nie stosuje si¢ past serowych, past jajecznych, past rybnych, w okresie letnim. W
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miejsce tych potraw nalezy podawac¢ twardg nierozdrobniony lub serek homogenizowany w matych opakowaniach
jednostkowych, jajka gotowane nierozdrobnione, wedliny dobrej jakosci.
26. W przypadku dodatku soli, pieprzu i ziét do potraw wyklucza si¢ stosowanie przypraw typu jarzynka oraz
przyprawy w ptynie typu magi oraz octu. Zamawiajacy dopuszcza stosowanie przypraw ziolowych.
27. W przypadku diet sktadajacych si¢ z kleiku, sucharéw, strony dopuszczaja wydawanie suchego prowiantu
dostarczanego z positkami gtéwnymi.
28. Napoje muszg by¢ dostarczone w termosach termoizolacyjnych szczelnie zamknictych (napoje gorgcee) lub
dzbankach szczelnie zamknigtych (napoje zimne) zabezpieczonych przed rozlaniem, gotowe do spozycia,
niestodzone do kazdego z trzech gtdéwnych positkow. Zamawiajacy zabrania uzywania do transportu napoi butelek
plastikowych, garnkéw i kanistrow.
29. Positek regeneracyjny bedzie wydawany od dnia 02.01.2021r do 31.03.2021 r. oraz od 01.11.2021r. do
31.12.2021 r. w dni robocze. W przypadku nicobecno$ci pracownika Zamawiajacy powiadomi Wykonawce do
godziny 8.00 w tym samym dniu o zmianie ilo$ci positkow. Na positek regeneracyjny sktada si¢ obiad z dwoch dan
sporzadzony zgodnie z jadlospisem na diet¢ podstawowa w danym dniu.
30. Zupy pracownicze sporzadzone zgodnie z jadlospisem na diet¢ podstawowa w danym dniu b¢da wydawane
codziennie w ilo$ci wg zapotrzebowania z oddziatéw (zgodnie z zatacznikiem nr 5 C do SIWZ)
31. Nalezy dostarczy¢ osobno w pierwszym dniu miesigca wraz ze $niadaniem nastepujace produkty

a) cukier — 1 kg.

Lp. Nazwa oddziatu I1o$¢ miesigczna Ilo$¢ roczna
1 0. wewnetrzny 1 12
2 0. pediatryczny 1 12
3 0. gin-pot 2 24
4 0. chirurgiczny 1 12
Razem: 5 60
b) sol - 1 opakowanie — 1 kg
Lp. Nazwa oddzialu Ilo$¢ na pot roku Ilo$¢ roczna
1 0. wewnetrzny 1 2
2 0. pediatryczny 1 2
3 0. gin-pot 2 4
4 0. chirurgiczny 1 2
Razem: 5 10

32. Wymagane jest, aby dostarczane positki mialy nizej wskazang minimalng temperature:

- zupa - min. 75°C,

- drugie danie gtéwne - min. 65°C,

- dodatek do drugiego dania (np. ziemniak/), $niadanie lub kolacja na ciepto - min. 65°C,

- napoje gorgce - min. 80°C.
33. Wykonawca zobowigzany jest do pobierania i przechowywania probek zywnosciowych zgodnie z
obowigzujacymi przepisami w tym zakresie (rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 17 kwietnia 2007 r. w
sprawie pobierania i przechowywania probek zywnosciowych przez zaklady zywienia zbiorowego typu
zamknigtego /Dz. U. z 2007 r., Nr 80, poz. 545/) oraz prowadzenie dokumentacji z pobranych prébek i ich
utylizacji. Positki powinny zawiera¢ niezbedne sktadniki odzywcze okreslone w art. 3 ust. 3 pkt 33 ustawy z dnia
25 sierpnia 2006 r. o bezpieczenstwie zywnos$ci i zywienia (Dz. U. z 2020 r. poz. 2021) oraz gramature wg
zatgcznika nr 2 do SIWZ.
34. Wykonawca bedzie ponosit odpowiedzialno$¢ za wszelkie szkody powstate z powodu niewykonania lub
nienalezytego wykonania umowy, a w szczegolnosci za jakos¢ dostarczonych positkow oraz skutki wynikajace z
zaniedban przy ich przechowywaniu, mogace mie¢ negatywny wpltyw na zdrowie zywionych pacjentow oraz za
udowodnione zatrucie pokarmowe powstate u Zamawiajacego.
35. Wykonawca musi bezwzglednie zapewni¢ wyzywienie przez wszystkie dni trwania umowy bez wzgledu na
okolicznosci zalezne lub niezalezne od niego.
36. Zamawiajacy przed podpisaniem umowy dokona kontroli zaplecza kuchennego Wykonawcy przez
pielegniarke epidemiologiczna, naczelng pielgegniarke oraz dietetyka celem potwierdzenia spelnienia wymagan
zawartych w ofercie potwierdzonej protokotem.
37. Zamawiajacy wymaga, aby dzienny ,,wsad do kotla" na 1 zywionego dla zadania nr 1 wynosit min. 12,00 zt.
brutto a w programie ,, Dieta Mamy” min. 22,00 zk. brutto na 1 pacjentke. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do
kontroli warto$ci wsadu do kotta poprzez wezwanie Wykonawcy do okazania dokumentéw potwierdzajacych
zakup produktow uzytych do przygotowania positkow.
38. Wykonawca w ofercie poda koszt dziennego wyzywienia jednej osoby za trzy, pi¢¢ i sze$¢ positkow,
jednocze$nie Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zaplaty za poszczegodlne sktadowe positku w zaleznosci od
zamoOwienia 1 ewentualnej korekty wg ponizszego schematu (dotyczy positku sktadajacego si¢ zarowno z 3, 5, jak i
6 sktadowych):
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a) $niadanie + II $niadanie - 25% ceny positku,
b) obiad - 50 % ceny positku,
c) kolacja + podwieczorek+ positek nocny - 25% ceny positku.
39. Suchy prowiant:
a) kleik ryzowy, kukurydziany (bez owocdéw) na goracg wod¢ bez gotowania- 30 opakowan (1 opakowanie -
min. 160 g),
b) suchary bez cukru lub biszkopty bez cukru - 30 opakowan (1 opakowanie -min. 200 g- suchary,l
opakowanie- min. 200 g- biszkopty)
40. Oferta musi obejmowac cato$¢ ustugi dla danego zadania, nie dopuszcza si¢ sktadania ofert czesciowych.
41. SIWZ stanowi zatgcznik do umowy i jest jej integralng czescia.

Il. Szczegdlowy opis przedmiotu zaméwienia dot. pilotazowego programu ,, Standard szpitalnego zywienia kobiet w
ciqzy i w okresie poporodowym —Dieta Mamy " zgodnie z rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 9 sierpnia
2019 r. w sprawie programu pilotazowego ,, Standard szpitalnego zZywienia kobiet w cigzy i w okresie
poporodowym — Dieta Mamy” (Dz. U. z 2019 poz. 1537).

1. Catodobowe wyzywienie pacjentek w cigzy i w okresie poporodowym sktada si¢ z 5 pelnowartosciowych
positkéw sporzadzonych ze §wiezych produktow o wysokiej jakosci, na podstawie zalecen zatwierdzonych
przez Instytut Zywnosci i Zywienia wg nastepujacych wymogéw kalorycznych:

a) I trymestr cigzy - kalorycznos$¢ powinna by¢ taka jak przed cigza, czyli zgodna z normag dla kobiet
niebedacych w cigzy- 2200-2300kcal;

b) II trymestr cigzy — 0 360 kcal wiecej w stosunku do prawidtowe]j wartosci energetycznej (kalorycznosci)
diety kobiet niebedacych w cigzy;

c) I trymestr cigzy — o 475 kcal wiecej w stosunku do prawidtowej wartosci energetycznej (kalorycznosci)
diety kobiet niebedacych w cigzy;

d) okres laktacyjny — o 540 kcal wiecej w stosunku do prawidtowej warto$ci energetycznej (kalorycznosci)
diety kobiet niebedacych w cigzy

oraz zgodnie z Piramida Zdrowego Zywienia i Aktywnosci Fizycznej dla 0sob dorostych.

2.  Wymagania dotyczace poszczego6lnych grup produktow:

a) warzywa i owoce — zrodto witamin i sktadnikow mineralnych, a takze weglowodanow, sa podstawa
codziennej diety i powinny stanowi¢ polowe diety pacjentek (min. 400 g- bez wliczania ziemniakow) w
proporcjach ¥ warzywa i ¥4 owoce:

- produkty zalecane: soki 100%, owoce suszone, ziemniaki gotowane lub pieczone, warzywa surowe,
gotowane, duszone lub pieczone, koktajle oraz smoothie bez dodatku cukru,

- produkty w organicznej ilo$ci: warzywa smazone, owoce w syropie i kandyzowane, nektary owocowe,

- produkty przeciwwskazane: syropy, produkty typu fix;

b) produkty zbozowe: zrédilo energii, powinny stanowi¢ sktad wiekszo$ci positkow kobiet w cigzy i w
okresie poporodowym, a w szczegdlnosci przetwory zbozowe pelnoziarniste, ktore sg bogatsze w
sktadniki odzywcze:

- produkty zalecane: pieczywo z maki pelnoziarnistej, ryz brazowy, makaron z maki peloziarnistej,
kasza: gryczana, jgczmienna, jaglana, ptatki owsiane, komosa ryzowa, otr¢by niegranulowane,

- produkty w organicznej ilo$ci: biale pieczywo i ryz, makaron z bialej maki, kasza kuskus,

- produkty przeciwwskazane: ciasta i pieczywo cukiernicze, pieczywo tostowe;

C) migso, ryby, nasiona ro$lin stragczkowych, jaja - Zrodlo biatka o wysokiej wartosci odzywczej:

- produkty zalecane: ryby: tluste ryby morskie, migso: drob, krolik, chuda wieprzowina, cielecina, chude
wedliny,

- produkty w organicznej ilo$ci: ryby: wedzone, migso: baranina, kaczka, ges,

- produkty przeciwwskazane: ryby surowe, panga, tilapia, mi¢so: surowe i niedogotowane, watrobka,
thuste wyroby miesne;

d) mleko i przetwory mleczne: Zrodto wapnia o wysokiej przyswajalno$ci, biatka oraz witamin z grupy B,
kwasu foliowego, witaminy A:

- produkty zalecane: mleko, kefiry, maslanki, mleko ukwaszone, jogurty naturalne, sery i serki
twarogowe, produkty mlekopodobne i jogurtopodobne roslinne, ryzowe wzbogacone w wapn i witaminy,
- produkty w organicznej ilosci: sery zolte, serki topione, jogurty i kefiry owocowe, wysokostodzone,

- produkty przeciwwskazane: produkty mleczne z mleka niepasteryzowanego, sery plesniowe;

e) tluszcze — dieta winna by¢ bogata w odpowiednia ilo§¢ nienasyconych kwasow ttuszczowych ( thuszcze
ro$linne), a ograniczone winno by¢ dostarczanie kwasow thuszczowych nasyconych(ttuszcze zwierzece):
- produkty zalecane: oleje ro$linne z wyjatkiem oleju palmowego i kokosowego, mickka margaryna,
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3.

Byto:

Minimalne normy gramaturowe potraw i produktoéw na 1 positek ( zadanie nr 1)

- produkty w organicznej iloéci: masto, Smietana,

- produkty przeciwwskazane: produkty zawierajace izomery trans kwasoéw tluszczowych, tluszcze

pochodzenia zwierzgcego( smalec, stonina, boczek);

f)  plyny:

- produkty zalecane: soki 100 % z warzyw i owocow, mleko i napoje mleczne, lekkie napary, herbatki

owocowe,

- produkty w organicznej ilo$ci: mocne napary herbaty zielonej i czarnej, nektary owocowe,
- produkty przeciwwskazane: mocna kawa, napoje stodzone i gazowane, syropy wysokostodzone.

Positki powinny by¢ urozmaicone, posiada¢ wlasciwe walory smakowe i zapachowe, odpowiednig estetyke,
temperature i konsystencj¢ oraz zawiera¢ dodatek w postaci owocow.

Czytelny podpis osoby upowaznionej

Zatacznik nr 2 do SIWZ

Lp | Nazwa produktu Gramatura

1. |Zupa 400 ml

2. | Ziemniaki 200 ¢

3. |Ryz, kasza, makaron 200 ¢

4. |Pyzy, pierogi, nalesniki, racuchy, kluski 3509

5. |Ryz lub makaron z owocami, warzywami itp. 200g (100g ryz+100g
dodatek)

6. |Placki ziemniaczane 250 ¢

7. [Masto 15¢

8. |Pieczywo mieszane, pszenne, Zytnie 100 g

9. | Ser twarogowy 709

10 [ Ser zotty 509

12 |Jajko ,,L” 1 szt.

13 |Jajecznica bez dodatkow 100 ¢

14 | Wedliny wysokogatunkowe 509

15 [Szynka drobiowa 50¢

16 |Parowka, serdelek min 60 g

17 |Kietbasa typu podlaska , §laska min 70 g

18 | Ryby wedzone (bez oéci i skory) 709

19 |Filet z ryby 100 ¢
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20 | Kotlet rybny 120 ¢

21 | Ryba z warzywami 150g (1009 ryba+50g
warzywa)

22 |Pasty z ryb, jaj, sera twarogowego 100 g

23 | Migso bez kosci (filet drobiowy, schab, karkowka itp.) 100 ¢

24 | Kotlet mielony 120 ¢

25 | Pieczen rzymska 120 g + 50 g sos

26 |Gulasz 150g (100 g migso+50 g sos )

27 | Dréb z koscia (tylko udka) 150 g

28 | Potrawka z kurczaka 200 g (migso 130 g +sos 70
9

29 [Surowka do II dania 100 g

30 | Dodatki warzywne do $niadania lub kolacji (ogorek, pomidor, satata itp.) |80 g

31 | Dzem, powidta, miod 25¢

32 | Owoce (jabtko, gruszka, pomarancza, grapefruit) 1 szt.

33 | Owoce drobne (jagody, truskawki itp.) 150 ¢

34 | Desery (budyn, kisiel, jogurt itp.) 150 g

35 |Jogurt 125¢

36 | Ciasto, ciastka 100 ¢

37 | Paczek, drozdzowka 1 szt.

38 | Wafelek min. 24 g

39 | Kawa, herbata, mleko, kakao 250 ml

40 | Kompot 200 ml
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41 |Cukier (na kazdy oddziat) 1 kg.

42 |Sol (na kazdy oddziata) 1 kg.

Czytelny podpis osoby upowaznionej

Zmienia si¢ na:
Zatacznik nr 2 do SIWZ
Minimalne normy gramaturowe potraw i produktow na 1 positek ( zadanie nr 1)

Lp | Nazwa produktu Gramatura

1. |Zupa 400 ml

2. | Ziemniaki 200 ¢

3. |Ryz, kasza, makaron 200 ¢

4. |Pyzy, pierogi, nalesniki, racuchy, kluski itp. 3509

5. |Ryz lub makaron z owocami, warzywami itp. 200g (100g ryz+100g
dodatek)

6. |Placki ziemniaczane 250 ¢

7. [Masto 15¢

8. |Pieczywo mieszane, pszenne, zytnie 100 g

9. | Ser twarogowy 709

10 | Ser zotty 509

12 |Jajko ,,L” 1 szt.

13 |Jajecznica bez dodatkow 1009

14 | Wedliny wysokogatunkowe plasterkowane (szynka, polgdwica sopocka |50 g

itp.)
15 | Szynka drobiowa (polgdwica, szynka itp.) 509
16 | Parowka, serdelek min 60 g
17 |Kietbasa typu podlaska , $laska itp. min 70 g
18 [Ryby wedzone (bez osci i skory) 709
19 |Filet z ryby 100 g
20 | Kotlet rybny 120 ¢
21 |Ryba z warzywami 150g (1009 ryba+50g

warzywa)
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22 | Pasty z ryb, jaj, sera twarogowego 100 ¢

23 | Migso bez kosci (filet drobiowy, schab, karkowka itp.) 100 g

24 | Kotlet mielony 120 ¢

25 | Pieczen rzymska 120 g + 50 g sos

26 |Gulasz 150g (100 g migso+50 g sos )

27 | Drob z koscia (tylko udka) 150 ¢

28 | Potrawka z kurczaka 200 g (migso 130 g +sos 70
9)

29 [Surowka do II dania 100 g

30 | Dodatki warzywne do $niadania lub kolacji (ogoérek, pomidor, satata itp.) |80 g

31 | Dzem, powidta, miod 25¢

32 | Owoce (jablko, gruszka, pomarancza, grapefruit itp.) 1 szt.

33 | Owoce drobne (jagody, truskawki itp.) 150 g

34 | Desery (budyn, kisiel, jogurt itp.) 150 g

35 |Jogurt 125¢g

36 | Ciasto, ciastka 100 ¢

37 | Paczek, drozdzowka 1 szt.

38 |Wafelek min. 24 g

39 | Kawa, herbata, mleko, kakao 250 ml

40 | Kompot 200 ml

Czytelny podpis osoby upowaznionej
Zatgcznik nr 3 do SIWZ ZP/19/2020

Minimalne normy gramaturowe dla 1 osoby dla zadania 2:
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Lp. Nazwa produktu gf’;r;;rgijl rr]:
1. Butka pszenna min. 100 g.
2. Masto min. 82 % ttuszczu 15¢g.

3. Ser twardy 50 g.
4, Wedliny wysokogatunkowe plasterkowana (szynka, poledwica sopocka) 50g.
5. Dodatki warzywne np. pomidor §w., ogorek $w., salata $w. itp. 50g.

Czytelny podpis osoby upowaznionej
Zatgcznik nr 3 do SIWZ ZP/19/2020

Minimalne normy gramaturowe dla 1 osoby dla zadania 2:

Lp. Nazwa produktu g':ﬂg::gﬁjl ?2
1. Butka pszenna min. 100 g.
2. Masto min. 82 % ttuszczu 15¢g.

3. Ser twardy 50g.
4, Wedliny wysokogatunkowe plasterkowana (szynka, poledwica sopocka, itp.) 50g.
5. Dodatki warzywne np. pomidor $§w., ogorek $w., satata $w. itp. 50 g.

Czytelny podpis osoby upowaznionej

Byto:
Zalacznik nr 9 do SIWZ

FORMULARZ CENOWY
Ja (My), nizej podpisany (ni) dzialajac w imieniu i na rzecz :
(petlna nazwa wykonawcy)
(adres siedziby wykonawcy)

w odpowiedzi na ogloszenie o przetargu nieograniczonym na:
Swiadczenie ustug gastronomicznych w zakresie jywienia pacjentéw Szpitala Miejskiego im. Jana Garduly
w Swinoujsciu sp. z o. o.
sktadamy niniejszy formularz cenowy:
zadanie nr 1%:
Wykaz iloSciowo - cenowy przedmiotu zaméwienia zadania nr 1:
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1Pl swa ustugi noié 'C(:efj?\acl)stkowa Wartosé VAT  [Warto§é [Wartosé Cena brutto
. g Jn etto netto stawka VAT brutto za jednostke
Osobo
1. |Przygotowanie wyzywienia dziennego| 16 000 |/
sktadajacego si¢ z 3 positkow Dzien
(sniadanie, obiad, kolacja)
. L . Osobo
Przygotowanie wyzywienia dziennego
2 . . o 3000 |
sktadajagcego si¢ z 5 positkow Dzieh
(Sniadanie, Il  sniadanie, obiad,
podwieczorek kolacja)
. L . Osobo
Przygotowanie wyzywienia dziennego
3 . . . 1000 |
sktadajagcego si¢ z 6 positkow Dzieh
(Sniadanie, Il  sniadanie, obiad,
odwieczorek, kolacja, positek nocny)
Przygotowanie wyzywienia dziennego Osobo
pacjentek — ,,.Dieta Mamy” 2000 I/
($niadanie, II $niadanie, obiad |, Dzieh
podwieczorek ,kolacja)
Positek regeneracyjny w opakowaniul go porcja
j.u.
Positek regeneracyjny- zupa 13600 |porcja
pracownicza w opakowaniu j.u.
RAZEM X X
Zadanie nr 2!
Wykaz iloSciowo - cenowy przedmiotu zamowienia zadanie nr 2:
Cena L Cena brutto
Lp Nazwa ustugi Tlosé Jm jednostkowa [Wartos¢ netto VAT | Warto$¢ 'Wartos$¢ brutto za
. stawka VAT )
netto jednostke
Przygotowanie Kanapka
L ositkow kanapek 5000 | butka
RAZEM X X
MiejSCOWOSE: .o data:

(podpis osoby uprawnionej do reprezentacji Wykonawcy)

Y- wypetni¢ czesé na ktorg jest sktadana oferta
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Zmienia si¢ na:

Zalacznik nr 9 do SIWZ

FORMULARZ CENOWY

Ja (My), nizej podpisany (ni) dzialajac w imieniu i na rzecz :
(petna nazwa wykonawcy)
(adres siedziby wykonawcy)

w odpowiedzi na ogloszenie o przetargu nieograniczonym na:

Swiadczenie ustug gastronomicznych w zakresie iywienia pacjentéw Szpitala Miejskiego im. Jana Garduly

w Swinoujsciu sp. z o. o.

sktadamy niniejszy formularz cenowy:

zadanie nr 1%

Wykaz ilo§ciowo - cenowy przedmiotu zamdéwienia zadania nr 1:

Lp . . _Cena Wartos¢ VAT Wartos¢ [Wartos$¢ Cena
Nazwa ustugi Ilos¢ Jm jednostkowa brutto za
. netto stawka VAT brutto .
netto jednostke
Pr;ygotowame wyzywienia Osobo/
1. |dziennego sktadajacego si¢ z3 | 15 500 Drieh
positkow (sSniadanie, obiad,
kolacja)
Przygotowanie wyzywienia
) dziennego skladajacego si¢ z 5 2900 Osobo/
positkow (sniadanie, I Dzien
Sniadanie, obiad, podwieczorek
kolacja)
Przygotowanie wyzywienia
dziennego sktadajacego si¢ z 6
3 positkow (Sniadanie, 11 1000 Osobo/
Sniadanie, obiad, Dzien
podwieczorek, kolacja, positek
nocny)
Przygotowanie wyzywienia
dziennego pacjentek — ,,Dieta
4 Mamy” 2 000 gz?fr,?/
($niadanie, II $niadanie, obiad ,
podwieczorek ,kolacja)
5 [Positek _ re_generacyjny wl 62 porcja
opakowaniu j.u.
6 Positek regeneracyjny- zupal 13000 porcja
pracownicza w opakowaniu j.u.
7 Kleik 360 Op.(1609)
8 |Suchary/biszkopty 360 Op.(200g)
9 |cukier 60 Kg
10 |Sol 10 kg
RAZEM X X

Zadanie nr 2!

Wykaz ilo§ciowo - cenowy przedmiotu zaméwienia zadanie nr 2:
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Cena x Cena brutto
Lp Nazwa ustugi |Ilos¢ Jm jednostkowa [Wartos¢ netto VAT | Wartos¢ 'Warto$¢ brutto za
. stawka VAT .

netto jednostke

Przygotowanie Kanapka
L ositkow kanapek o000 butka
RAZEM X X
MiejSCOWOSE: .evvrvviieiennne data:
(podpis osoby uprawnionej do reprezentacji Wykonawcy)
Y vypetni¢ czesé na ktorg jest sktadana oferta
Bylo
Zalacznik nr 14 do SIWZ
UMOWA Nr SM//DT/DD/20...
zawartaw dniu......... 2020 r. pomiedzy:

Szpitalem Miejskim im. Jana Garduly w Swinoujsciu sp. z 0.0. z siedziba w Swinoujsciu (72-600 Swinoujscie, ul.
Mieszka | 7), wpisanag do rejestru podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza prowadzonego przez Wojewodg
Zachodniopomorskiego pod nr 000000018145 oraz do Krajowego Rejestru Sadowego — rejestru przedsiebiorcow
prowadzonego przez Sad Rejonowy Szczecin-Centrum w Szczecinie — XIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru
Sadowego pod nr KRS 0000490038 (NIP: 855-158-34-67), o kapitale zaktadowym 7.068.100,00 zt,

zwang w tresci umowy ,,Zamawiajacym”,

reprezentowang przez:

Prezes Zarzadu — Panig Dorote Konkolewska

zwanym w tre$ci umowy ,,Wykonawcg",
reprezentowanym przez:

Umowa zostaje zawarta w wyniku udzielenia zamoéwienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na
,Swiadczenie ustug gastronomicznych w zakresie zywienia pacjentow Szpitala Miejskiego im. Jana Garduly w
Swinoujsciu sp. z 0. o. - zadanie nr 17, na podstawie ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo zamdwien publicznych
(Dz. U. 22019 ., poz. 1843 ze zm.).

§1

1. Przedmiotem niniejszej umowy sa ustugi polegajace na dostarczaniu przygotowanych positkéw dla pacjentow
Zamawiajacego poprzez zapewnienie codziennej produkcji i dostawy positkow dla hospitalizowanych pacjentow
Zamawiajacego, zgodnie z zatgcznikiem nr 1 do SIWZ, w ilo$ciach wskazanych w zataczniku Nr 1 do umowy.

2. Wykonawca gwarantuje, Zze zZywienie pacjentéw hospitalizowanych odbywac¢ sie bedzie zgodnie z obowigzujacymi
przepisami, normami dietetycznymi, zaleceniami lekarskimi oraz wymogami sanitarno-epidemiologicznymi.

3. Produkcja positkow odbywaé sie bedzie na bazie kuchni zewnetrznej Wykonawcy zlokalizowanej poza obiektami
Zamawiajacego.

4. Wykonawca bedzie przygotowywat i transportowat positki zachowujac wymogi sanitarno - epidemiologiczne w
zakresie personelu, produkcji i transportu, za co bierze na siebie caltkowita odpowiedzialno§¢. Wykonawca zapewni
produkcje i dystrybucj¢ positkow zgodnie z zasadami systemu HACCP zaakceptowanego przez Zamawiajacego.

5. Tlosci wskazane w zatgczniku Nr 1 do umowy zostaly podane orientacyjnie i mogg ulec zmianie w zaleznoéci od
rzeczywistych potrzeb Zamawiajacego. Ilosci zostalty podane jedynie, by utatwi¢ sporzadzenie i skalkulowanie oferty.
W trakcie realizacji niniejszej umowy Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do zmiany zamawianych positkow, w tym
zmniejszenia ilosci zamawianych positkow, nie wigcej jednak niz o 30 % szacunkowej liczby positkow wskazanych w
zatgczniku nr 1 do umowy.
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§2

1. Sporzadzanie positkéw odbywaé si¢ bedzie na podstawie 10 - dniowych jadlospiséw przygotowanych wg $cisle
okreslonych norm przez dietetyka Zamawiajacego (czytelnie podpisany) i zatwierdzonych przez przedstawiciela
Wykonawcy (poczta elektroniczng) na 4 dni robocze przed wprowadzeniem jadtospisu, Wykonawca w
terminie 2 dni roboczych zgtosi ewentualne uwagi (na adres poczty elektronicznej Zamawiajacego).
2. Jadlospis dzienny winien zawiera¢ gramatur¢ i kaloryczno$¢ poszczegodlnych sktadnikow positkow, zgodnie z
zatgcznikiem nr 1 1 2 do SIWZ. Zamawiajacy dopuszcza zmiany w jadlospisie tylko w zakresie owocow 1 warzyw
sezonowych.
3. Zamawianie positkow odbywaé si¢ bedzie przez pracownikow Zamawiajacego z poszczegodlnych oddziatow z
wyprzedzeniem jednodniowym na podstawie mailowych, a w wyjatkowych sytuacjach telefonicznych zapotrzebowan
zgodnych z ,Ruchem chorych", odbieranych przez Wykonawce do godz. 14.00. W przypadku braku zaméwienia
Wykonawca wezmie pod uwage liczbg pacjentdw z dnia poprzedniego.
4. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zmian ilo$ci positkow w danym dniu, zwigzanych z potrzebami dietetycznymi i
ruchami chorych, w takim przypadku przedstawiciele Zamawiajacego z poszczegdlnych oddzialdow moga zgtosié
Wykonawcy korekte ilosci zamawianych positkow (telefonicznie pod nr lub e-mail naadres @ ) do
60 minut przed ich dostaws.
5. Dzienna szacunkowa ilo$¢ pelnych positkow wynosi 67 (38 sktadajacych sie z 3 positkow, 20 sktadajacych sie z 5
positkow i 7 sktadajacych sie z 6 positkow, 2 positki ,,Dieta Mamy™). 110$¢ ta bedzie ulegata zmianie w zalezno$ci od
liczby pacjentéw przebywajacych w danym dniu u Zamawiajgcego, W tym zmniejszeniu ilosci zamawianych positkow,
z zastrzezeniem postanowien § 1 ust. 5 umowy.
6. Positki beda przygotowywane w dniu wydania i dowiezione do Zamawiajacego o $cisle okreslonych porach:
1)  $niadanie godz. 08° - 08% + II $niadanie (dla diabetykow, dzieci, kobiet w cigzy i karmigcych piersig),
2) obiad godz. 13% - 13% + podwieczorek (dla diabetykow, dzieci, kobiet w cigzy i karmigcych piersia, zupa
pracownicza oraz positek regeneracyjny),
3) kolacja godz. 18% - 18%,
7. Szpital nie wyraza zgody na dostarczanie taczonych positkéw np.: kolacji z obiadem .
8. Dodatki do positkéw bedg uwzglednione w zamowieniu.
9. Positki powinny by¢ przygotowywane przez Wykonawce wg nastgpujacych diet:
1) dieta podstawowa ogdlna — 2200-2300 kcal;
2) dieta fatwostrawna — 2200-2300 kcal;
3) dieta dla kobiet w cigzy i karmigcych piersia:
a) 1 trymestrze cigzy kaloryczno$¢ powinna by¢ taka jak przed cigza, czyli zgodna z norma dla kobiet
niebedacych w cigzy - 2200-2300kcal,
b) II trymestrze ciazy — o 360 kcal wigcej w stosunku do prawidlowej wartosci energetycznej (kalorycznosci)
diety kobiet niebedacych w ciazy,
¢) I trymestrze ciazy — o 475 kcal wiecej w stosunku do prawidtowe]j wartosci energetycznej (kalorycznosci)
diety kobiet niebedacych w ciazy,
d) okresie laktacyjnym — o 540 kcal wiecej w stosunku do prawidlowej warto$ci energetycznej (kalorycznosci)
diety kobiet niebedacych w cigzy;
4) diety specjalistyczne - 1200 - 3200 kcal - cukrzycowa, wysokobiatkowa, nerkowa, watrobowa itd.
10. Positki poszczegodlnych diet specjalistycznych muszg by¢ pakowane przez Wykonawce osobno, przy czym kazde
opakowanie musi by¢ wyraznie opisane, jakg diete zawiera.
11. Diety dla dzieci winny by¢ rozdzielane przez Wykonawce zgodnie z zapotrzebowaniami oddzialow szpitalnych na
podstawowe, tatwostrawne, oraz specjalistyczne i dotyczy¢ musza kazdego z pigciu positkow. Sktad podwieczorku i Il
$niadania musi by¢ uzgodniony z przedstawicielem Wykonawcy na podstawie przedstawionych do zatwierdzenia 10-
dniowych jadlospisow. W sktad podwieczorku i II $niadania nie moga wchodzi¢: lizaki, mate cukierki typu ,,draze”
,»groszki”, cukierki twarde, gorzka czekolada.
12. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zapotrzebowania kazdej z diet jako pojedynczej, przecieranej lub ptynne;j.
13. Positek regeneracyjny bedzie wydawany od dnia 02.01.2021r do 31.03.2021 r. w dni robocze. W przypadku
nieobecnosci pracownika Zamawiajacy powiadomi Wykonawce o koniecznosci dokonania korekty ilosci positkow. Na
positek regeneracyjny sktada si¢ obiad z dwdch dan sporzadzony zgodnie z jadtospisem na diete podstawowa w danym
dniu.
14. Zupy pracownicze sporzadzone zgodnie z jadtospisem na diete podstawowa w danym dniu bgdg wydawane
codziennie w ilosci wg zapotrzebowania z oddzialow.
15. Wykonawca zobowigzany jest do przygotowania kazdego dnia dwoch zup: jedna zupa dla diety
podstawowej na bazie wywaru migsno-jarzynowego (bez kosci), druga zupa na bazie wywaru
jarskiego bez warzyw wzdymajacych.
16. Wykonawca zobowigzany jest do dostarczania $wiezego pieczywa, urozmaicania positkow, uwzgledniania
warzyw i owocOw w ramach zamawianych diet.
17. Wykonawca jest zobowigzany do:



SZPITAL MIEJSKI im. Jana Garduly w Swinoujsciu sp z o. o.

<
§< ° REGON 812046670 ul Mieszka 1 7 Tel. sekret. Prezesa. 91-32-67-345
s NIP 855-158-34-67 72 - 600 Swinoujscie fax 91-321-41-74
NORDEA BANK POLSKA S.A.
58 1440 0003 0000 0000 1032 5781 e-mail: tkoralewski@szpital-swinoujscie.pl

SWINOUJSCIE tel.: 91-32-67-365

www.szpital-swinoujscie.pl

1) stosowania $rodkow spozywczych zgodnie z obowigzujacymi polskimi normami jakosci,

2) stosowania $rodkow do utrzymania higieny i czystosci oraz pozostatych srodkéw materiatlowych,
posiadajacych atesty lub certyfikaty jakosci wydane przez uprawnione do tego instytucje,

3) bezwzglednego przestrzegania wymogdw i nakazoéw Instytutu Higieny i Epidemiologii, w zakresie przedmiotu
niniejszej umowy,

4) zakupu produktow migsnych i nabiatu, wylacznie od dostawcow objetych nadzorem weterynaryjnym (zgodnie

z wykazem aktualizowanym na biezaco znajdujacym si¢ w dokumentacji Zamawiajacego Wraz ze stosownymi
dokumentami).

§3

1. Wykonawca zobowigzuje si¢ takze do przygotowywania positkow uwzgledniajacych diety dla poszczegdlnych
chorych zgodnie z zamoéwieniem Szpitala.

2. Szpital zastrzega sobie prawo kompleksowej kontroli warunkéw przewozenia positkow, stanu pojemnikéw, godzin
dostarczania oraz wszelkich parametrow dotyczacych positkow, w tym m.in. gramatury przygotowanych positkow.

3. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo kompleksowej kontroli - przez wyznaczonych przedstawicieli - stanu
sanitarno-higienicznego kuchni, zaplecza kuchennego i $rodka transportu, kontrole jakosci i ilosci wydawanych
surowcOw z magazynu, uczestnictwo przy produkcji positkow, ocene ich jakosci i przygotowania positkoéw do
transportu oraz dokumentow potwierdzajacych wartos$¢ produktow (tzw. ,, wsad do kotta”).

4. W przypadku diet sktadajacych sie z kleiku, sucharéw strony dopuszczaja wydawanie suchego prowiantu
dostarczanego z positkami glownymi. Napoje muszg by¢ dostarczone przez Wykonawce w termosach (napoje gorace)
lub dzbankach (napoje zimne) zabezpieczone przed rozlaniem, gotowe do spozycia, niestodzone do kazdego z trzech
gtownych positkow. Cukier i s61 Wykonawca zobowigzuje si¢ dostarczyé osobno w formie suchego prowiantu wraz ze
$niadaniem.

5. Wykonawca oéwiadcza, iz nie bedzie transportowal napojow przy uzyciu butelek plastikowych, garnkow,
kanistréw lub innych przygodnych pojemnikéw.

6. Wykonawca zobowigzuje sie dostarcza¢ positki dla pacjentéw przebywajacych w Izbie Przyje¢, positki
regeneracyjne oraz positki dla pacjentow Oddziatu Covid 19 pakowane osobno, przy czym kazde opakowanie musi by¢
wyraznie opisane, jakg diete zawiera.

7. Wykonawca gwarantuje, ze proces przygotowywania i transportu dostarczanych positkéw spetnia wszelkie
wymagane normy sanitarne okre$lone w ustawie z dnia 25 sierpnia 2006 r. o bezpieczenstwie zywnosci i zywienia (Dz.
U. z 2020 r. poz. 2021).

8. Wykonawca zobowigzuje si¢ do wykonania ustugi bedacej przedmiotem umowy przy zastosowaniu nowoczesnych
technologii gastronomicznych, z nalezyta staranno$cia, zatrudniajac wykwalifikowany personel.

9. Wykonawca o$wiadcza, ze wszyscy pracownicy bezposrednio zatrudnieni w procesie przygotowywania positkow
oraz transporcie bgda posiadali aktualne ksigzeczki zdrowia i beda spelniali wymagania zdrowotne okreslone w
przepisach odrgbnych dla pracownikéow zatrudnionych przy zywieniu pacjentdow w podmiotach prowadzacych
dziatalno$¢ lecznicza.

10. Wykonawca ponosi odpowiedzialno$é cywilng w przypadku zawinionych przez niego zatru¢ badz innych powiktan
bezposrednio wynikajacych ze spozycia positkow zlej jakosci lub przygotowanych niezgodnie z wymogami sanitarno-
higienicznymi.

11.Na podstawie art. 29 ust. 3a ustawy, Zamawiajacy wymaga, aby osoby wykonujace czynnosci zwigzane z
przygotowywaniem positkow realizujace przed miot umowy byly zatrudnione przez Wykonawcg lub podwykonawce w
oparciu o stosunek pracy w rozumieniu ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy.

12. W trakcie realizacji zamowienia Zamawiajacy uprawniony jest do wykonywania czynno$ci kontrolnych wobec
Wykonawcy odnosnie spetniania przez Wykonawce lub Podwykonawce obowigzku zatrudnienia 0s6b wykonujacych
wskazane w ust. 11. Zamawiajacy jest uprawniony w szczegdlnosci do:

1) zadania o§wiadczen i dokumentéw w zakresie potwierdzenia spelnienia obowigzku zatrudnienia i ich oceny,
2) zadania wyjasnien w przypadku watpliwosci w zakresie potwierdzenia spetnienia obowiazku zatrudnienia,
3) przeprowadzania kontroli na miejscu wykonywania §wiadczenia.

13. Wykonawca w terminie 3 dni roboczych od rozpoczecia wykonywania umowy przekaze Zamawiajacemu wykaz
0s0b, ktore beda realizowaé przedmiot umowy z wyraznym wskazaniem osob, ktore beda wykonywac¢ czynnosci, o
ktorych mowa w ust. 11 wraz z o§wiadczeniem, Ze osoby te sa zatrudnione na podstawie umowy o prace. Wykonawca
zobowigzany jest do aktualizacji wykazu i przekazywania g0 Zamawiajacemu w ciagu 3 dni roboczych od dnia
dokonania w nim zmiany. Zmiana oséb wymienionych w wykazie nie wymaga aneksu do umowy.
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14. W trakcie realizacji zamowienia na kazde wezwanie Zamawiajacego w Wyznaczonym w tym wezwaniu terminie
Wykonawca przedlozy Zamawiajacemu w szczego6lnosci nastgpujace dowody w celu potwierdzenia spetniania
obowigzku zatrudnienia 0so6b wykonujacych wskazane w ust. 11 czynnos$ci w trakcie realizacji zamowienia:

1) oswiadczeniec Wykonawcy lub Podwykonawcy o zatrudnieniu na podstawie umowy o prace o0sob
wykonujacych czynno$ci, ktéorych dotyczy wezwanie Zamawiajacego; O$wiadczenie to powinno zawieraé w
szczegblnosci: doktadne okreslenie podmiotu skladajacego oswiadczenie, date ztozenia o$wiadczenia, wskazanie, ze
objete wezwaniem czynnosci wykonuja osoby zatrudnione na podstawie umowy o prace wraz ze wskazaniem liczby
tych oso6b, imion i nazwisk tych osob, rodzaju umowy o prac¢ i wymiaru etatu oraz podpis osoby uprawnionej do
ztozenia oswiadczenia w imieniu Wykonawcy lub Podwykonawcy;

2) poswiadczong za zgodno$¢ z oryginalem odpowiednio przez Wykonawce lub Podwykonawce kopie
umowy/uméw o prac¢ osob wykonujacych w trakcie realizacji zamowienia czynnosci, ktorych dotyczy ww.
oswiadczenie Wykonawcy lub Podwykonawcy (wraz z dokumentem regulujacym zakres obowiazkow, jezeli zostat
sporzadzony). Kopia umowy/uméw powinna zostaé zanonimizowana w sposOb zapewniajacy ochron¢ danych
osobowych pracownikow (tj. w szczegbdlnosci bez adresow zamieszkania, nr PESEL pracownikow). Imi¢ i nazwisko
pracownika nie podlega anonimizacji. Informacje takie jak: data zawarcia umowy, rodzaj umowy o prac¢ i wymiar
etatu powinny by¢ mozliwe do zidentyfikowania, pod rygorem niedopuszczenia tych osob do realizacji tych czynnosci.

§4

1. Koszt positku (dieta podstawowa - 3 positki) wynosi.................. zt (stownie: ................... ) brutto za 1

osobo/dzien.

2. Koszt positku (dieta fatwo strawna, cukrzycowa i dzieci - 5 positkow) wynosi.................. zt (stownie:

........................................................................................................... ) brutto za 1 osobo/dzien.

3.  Koszt posilku (dieta cukrzycowa - dla pacjentéw przyjmujacych insuline) - 6 positkow) wynosi
.................. zh (stownie: ...........cc . ) DPULEO 8 1 0s0Obo/dZien.

4. Koszt positku ,,Dieta Mamy” WYNOSi..........ccovveverreesiresssieiess eevvnnnennnnnn....zk (slownie: ... ) brutto za

1 osobo/dzien.

5. Cena ustugi, o ktorej mowa w ust. 1 - 4, uwzglgdnia wszystkie koszty Wykonawcy zwiazane ze $wiadczeniem

ushugi zywienia, w tym koszt produktéw dziennego tzw. wsadu do kotta, wskazany w ust. 7.

6. Catkowita warto§¢ zamowienia wynikajaca z oferty Wykonawcy Wynosi .........cceceeeevervenieniens z} (stownie:
............................... ) netto, powigkszona 0 nalezy podatek VAT wwysokosci  ..... % w kwocie: zt
(stownie:....), ............ costanowi warto$¢ oferty brutto w wysokosci zt (stownie:. .....).

1. Koszt produktow dziennego tzw. ,,wsadu do kotta” dla jednego pacjenta wynosi 12,00 zlotych (stownie:

dwanascie ztotych 00/100) brutto dziennie, a w programie ,, Dieta Mamy” 22,00 zl (stownie: dwadzie$cia dwa zlote
00/100) brutto na 1 pacjentke dziennie.

§5

1. Podstawg do rozliczenia umowy bgdg zestawienia zbiorcze wykonanych ushug, sporzadzone w oparciu 0
zlecenia potwierdzone przez osobg upowazniong przez Zamawiajacego.

2. Ptatnoé¢ za wykonane ushugi realizowana bedzie w cyklu miesigcznym, na podstawie faktury VAT wystawione;
przez Wykonawcg na podstawie zestawien zbiorczych wykonanych ustug, na rachunek Wykonawcy wskazany na
fakturze.

3. Platnosé realizowana bedzie w terminie 30 dni od dnia doreczenia faktury Zamawiajacemu.

4. Za dzief ptatnoéci wynagrodzenia strony przyjmuja dzief obciazenia rachunku bankowego Zamawiajacego.

§6

1. Reklamacje w zakresie jakos$ci uslug zgtaszane przez oddzialy szpitalne Zamawiajacego oraz przez pacjentow
beda rozpatrywane przez Wykonawce natychmiast, tylko za§ w uzasadnionych przypadkach w ciagu do 120 min. od
zgloszenia.

2. Za stan sanitarny przyrzgdzania positkow i transportu odpowiada Wykonawca.

3. W przypadku zakwestionowania jakosci ustugi przez zewnetrzne stuzby sanitarne i inne posiadajace uprawnienie
do kontroli oraz natozenia z tego tytulu na Zamawiajgcego kary finansowej, kara ta zostanie w catosci potracona z
wynagrodzenia miesigcznego naleznego Wykonawcy.

4, W przypadku roszczen odszkodowawczych kierowanych do Zamawiajacego z tytutu zatru¢ pokarmowych,
Zamawiajacy zastrzega sobie prawo regresu do Wykonawcy.
§7

1. Niezaleznie od postanowien okreslonych w przepisach Kodeksu cywilnego, Zamawiajagcemu przystuguje prawo do
natychmiastowego rozwigzania niniejszej umowy w przypadku razacego naruszenia przez Wykonawce warunkow
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niniejszej umowy i zapisow SIWZ, a w szczegdlnosci:

1) w razie stwierdzenia razacej nierzetelnosci Wykonawcy w wykonywaniu obowigzkéw okre$lonych niniejszg
umowsa;
2) utraty przez Wykonawce wymaganych zezwolen niezbednych do wykonywania dzialalnosci bedacej

przedmiotem umowy, w tym wynikajacych z tresci ustawy z dnia 25 sierpnia 2006 roku o bezpieczenstwie zywnosci i
zywienia (Dz. U. z 2020 r., poz. 2021),

3) stwierdzenia przez Zamawiajacego nie pobierania i nie przechowywania probek zywnosciowych zgodnie z
obowigzujacymi przepisami w tym zakresie (rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 17 kwietnia 2007 r. w sprawie
pobierania i przechowywania probek zywnosciowych przez zaklady zywienia zbiorowego
typu zamknigtego /Dz. U. z 2007 r., Nr 80, poz. 545/) oraz braku prowadzenia dokumentacji z pobranych probek i ich
utylizaciji,

4) w przypadku nalozenia trzykrotnie na Wykonawce kary umownej, na podstawie ktoregokolwiek z zapiséw
ust. 2 pkt 1, 7, 8, 11 lub 12 niniejszego paragrafu,

5) w przypadku natozenia trzykrotnie na Wykonawce kary umownej (w skali miesigca) lub szesciokrotnie (w
skali kwartatu) na podstawie ktoregokolwiek z zapisow ust. 2 pkt 4, 5 lub 6 niniejszego paragrafu,

6) w przypadku natozenia dwukrotnie na Wykonawce kary umownej (w skali kwartatu) na podstawie ust. 2 pkt 9
niniejszego paragrafu,

7) W razie poniesienia szkody przez Zamawiajacego z powodu niezachowania nalezytej starannosci przez
Wykonawce przy wykonywaniu obowiazkdéw objetych umowa,

8) w przypadku przygotowywania positkow przez Wykonawce w innym miejscu, niz wynika to z dokumentow,
ktore Wykonawca przedlozyt Zamawiajacemu sktadajgc oferte,

9) ztozenia w ofercie oswiadczen i dokumentdéw niezgodnych z prawda,

10) braku zatrudnienia os6b wymaganych w SIWZ na podstawie stosunku pracy,

11)odmowy poddania si¢ kontroli Zamawiajacego przewidzianej w niniejszej umowie.
2. Wykonawca zaplaci Zamawiajacemu kar¢ umowna w przypadku:
1) braku dostawy positku w terminie - w wysokosci 20,00 zt za kazdy stwierdzony brak dostawy positku;
2) nieterminowej dostawy positku - w wysokosci 5,00 zt za kazde rozpoczete 15 minut opdznienia w dostawie
positku, albo za przywiezienie positku przed wyznaczonym terminem (wowczas kara umowna liczona bedzie za kazde
rozpoczete 15 minut liczac wstecz od terminu wyznaczonego na dostawe positku);

3) kazdorazowego stwierdzenia braku ilosciowego w danym asortymencie - w wysokosci 10,00 zt za kazdy brak;
4) kazdorazowego stwierdzenia niezgodnosci asortymentu z jadtospisem zatwierdzonym przez Wykonawce - w
wysokosci 5,00 zt za kazdg niezgodno$¢ z jadtospisem;

5) kazdorazowego stwierdzenia braku jakosci wyzywienia w zakresie warto§ci odzywczych, kalorycznosci,
objetosci i gramatury, jakosci potraw, a takze temperatury potraw - w wysokosci 10,00 zt za kazdy positek;

6) braku przedstawienia Zamawiajacemu zatwierdzonego przez Wykonawce jadtospisu - w wysokosci 30,00 zt za
kazdy dzien opdznienia w przedstawieniu Zamawiajacemu zatwierdzonego przez Wykonawce jadtospisu;

7) dowozenia przez Wykonawce positkow srodkiem transportu innym niz zadeklarowany w ofercie - w wysokosci

50,00 zt za kazdy dowoz (Zamawiajacy w przypadku dostarczania positkow s$rodkiem transportu innym niz
zadeklarowany przez Wykonawce moze réwniez odmowié przyjecia positkow);

8) stosowanie przez Wykonawce pojemnikéw i termoséw niedozwolonych - w wysokosci 20,00 zt za kazde
stwierdzone naruszenie (Zamawiajacy w przypadku dostarczania positkow przez Wykonawce w pojemnikach lub
termosach niedozwolonych moze réwniez odméwic¢ przyjecia positkow);

9) stwierdzenia w czasie kontroli (na podstawie przedstawionych przez Wykonawce dokumentow) nie
zachowania stawki zywieniowej okre$lonej w § 4 ust. 7 - w wysokosci 10 zt za kazdg niezgodnos¢;

10) braku (w rozumieniu nie posiadania przez kierowce w pojezdzie) niezbgdnych dokumentéw dotyczacych
dopuszczenia $rodka transportu Wykonawcy do przewozu zywnosci - w wysokosci 10,00 zt za kazdy stwierdzony brak
dokumentu;

11) stwierdzonych brakow w wyposazeniu $rodka transportu (np.: W $rodki ochrony indywidualnej, $rodki
czystosci) - w wysokosci 50,00 zt za kazde stwierdzone naruszenie;

12) stwierdzonych w czasie kontroli pomieszczen kuchennych, zaplecza kuchennego i $rodka transportu
Wykonawcy zastrzezen dotyczacych stanu sanitarno-higienicznego, potwierdzonych stosownym protokotem
Zamawiajacego - w wysokosci 70,00 zI za kazde naruszenie;

13) rozwigzania umowy w trybie okreslonym w ust. 1 - w wysokosci 20 % wartos$ci netto umowy okreslonej w § 4
ust. 6;
14) odmowy poddania si¢ kontroli zastrzezonej dla Zamawiajacego w niniejszej umowie - w wysokosci 10 %

warto$ci netto umowy okreslonej w § 4 ust. 6;
15) braku zatrudnienia na podstawie stosunku pracy osob, o ktorych mowa w § 3 ust. 11 lub braku ztozenia
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dowoddéw potwierdzajacych zatrudnienie na podstawie stosunku pracy, zgodnie z § 3 ust. 11 i nastepne - w wysokosci
50,00 zt za kazdy przypadek.

3. W przypadku, gdy zastrzezona z jakiegokolwiek tytulu kara umowna nie pokryje wartosci poniesionej przez
Zamawiajacego szkody, Zamawiajacy jest uprawniony do dochodzenia odszkodowania uzupetniajacego do wysokosci
rzeczywiscie poniesionej szkody.

§8

1. Wykonawca niniejszym o$wiadcza, iz posiada aktualng (tj. wazng przez caly okres obowigzywania niniejszej
umowy) umowg ubezpieczenia z tytulu odpowiedzialnosci cywilnej na kwote nie mniejsza niz 200 000,00 zt.

2. Wykonawca zobowigzuje si¢ do utrzymania waznego ubezpieczenia od odpowiedzialno$ci cywilnej w zakresie
prowadzone] dziatalno$ci przez caly okres trwania niniejszej umowy w wysokosci okreslonej w ust. 1 powyzej i w
odpowiednim terminie przedstawi Zamawiajacemu nowy aktualny dokument wraz z potwierdzeniem dokonanej optaty.

§9

Niniejsza umowa jest zawarta na czas okreslony tj. od dnia 01.01.2021r. do dnia 31.12.2021 r. lub do dnia wyczerpania
tacznej kwoty na realizacj¢ zamowienia w zakresie wskazanym w umowie - w zaleznosci od tego, ktore z ww. zdarzen
wystapi wczesniej.

§10

1. Wszelkie zmiany i uzupelnienia niniejszej umowy wymagaja formy pisemnej w postaci aneksu, pod rygorem
niewaznosci.

2. Szpital przewiduje mozliwos¢, stosownie do tresci art. 144 ust. 1 ustawy Prawo zamowien publicznych, dokonania
zmiany niniejszej umowy w nastepujacych sytuacjach:

1) jezeli nastapita zmiana danych podmiotéw zawierajacych umowe (np. w wyniku zmiany przeksztatcen,
przejeé, itp.);

2) dopuszcza si¢ zmiang ceny w przypadku zaproponowania obnizki ceny ofertowej przez Wykonawce;

3) zmiany cen moga takze nastapi¢ w wyniku zmiany stawki VAT oraz jezeli przedmiot ustug zostanie

obarczony obowigzkiem zaptacenia podatku, ktory nie obowigzywat w dniu podpisania umowy, w tym przypadku cena
netto pozostaje bez zmian. Aneks powinien zawiera¢ uzasadnienie wraz z kalkulacja ceny.
§11

1. W razie zaistnienia istotnej zmiany okolicznosci powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy w interesie
publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, Zamawiajagcy moze odstgpi¢ od umowy w
terminie 30 dni od powzigcia wiadomosci o tych okolicznosciach.
2. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 1, Wykonawca moze zadaé wylacznie wynagrodzenia naleznego z tytulu
wykonania cze$ci umowy.

§12

1. W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowsa zastosowanie maja przepisy ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zamowien publicznych i Kodeksu cywilnego.
2. Spory powstate na tle umowy rozstrzygat bedzie sad whasciwy miejscowo dla siedziby Zamawiajacego.
3. Wykonawca zobowiazuje si¢ nie przelewaé na osobg trzecig jakichkolwiek praw lub obowigzkéw wynikajacych z
umowy, a w szczegdlnosci wierzytelnosci przystugujacych mu od Zamawiajgcego na podstawie niniejszej umowy bez
jego pisemnej zgody pod rygorem niewaznos$ci.
4. Zataczniki stanowia integralng cze$é umowy.
5. Umowa sporzadzona zostanie w trzech egzemplarzach - jeden egzemplarz dla Wykonawcy i dwa egzemplarze dla
Zamawiajacego.
Zataczniki do umowy:
1. Oferta Wykonawcy z dnia ............... ;
2, SIWZ z zatacznikami.

ZAMAWIAJACY: WYKONAWCA:
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Zmienia si¢ na:
Zalacznik nr 14 do SIWZ

UMOWA Nr SM//DT/DD/20...

zawarta w dniu............ 2020 r. pomiedzy:
Szpitalem Miejskim im. Jana Garduly w Swinoujsciu sp. z 0.0. z siedziba w Swinouj$ciu (72-600 Swinoujscie, ul.
Mieszka 1 7), wpisang do rejestru podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza prowadzonego przez Wojewode
Zachodniopomorskiego pod nr 000000018145 oraz do Krajowego Rejestru Sadowego — rejestru przedsigbiorcow
prowadzonego przez Sad Rejonowy Szczecin-Centrum w Szczecinie — XIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru
Sadowego pod nr KRS 0000490038 (NIP: 855-158-34-67), o kapitale zaktadowym 7.068.100,00 zt,
zwang w tresci umowy ,,Zamawiajacym”,
reprezentowang przez:
Prezes Zarzadu — Panig Dorot¢e Konkolewska

zwanym w tresci umowy ,,Wykonawcg",
reprezentowanym przez:

Umowa zostaje zawarta w wyniku udzielenia zamowienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na
,Swiadczenie ustug gastronomicznych w zakresie zywienia pacjentow Szpitala Miejskiego im. Jana Garduly w
Swinoujéciu sp. z 0. 0. - zadanie nr 1, na podstawie ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo zaméwien publicznych
(Dz. U. z2019r., poz. 1843 ze zm.).

§1

1. Przedmiotem niniejszej umowy sg ustugi polegajace na dostarczaniu przygotowanych positkow dla pacjentow
Zamawiajgcego poprzez zapewnienie codziennej produkcji i dostawy positkow dla hospitalizowanych pacjentow
Zamawiajacego, zgodnie z zatacznikiem nr 1 do SIWZ, w ilosciach wskazanych w zataczniku Nr 1 do umowy, a
takze przygotowanie positkow dla pracownikow Zamawiajgcego.

2. Wykonawca gwarantuje, ze zywienie pacjentow hospitalizowanych odbywa¢é si¢ bedzie zgodnie z obowigzujacymi
przepisami, normami dietetycznymi, zaleceniami lekarskimi oraz wymogami sanitarno-epidemiologicznymi.

3. Produkcja positkow odbywacé si¢ bedzie na bazie kuchni zewnetrznej Wykonawcey zlokalizowanej poza obiektami
Zamawiajacego.

4. Wykonawca bedzie przygotowywal i transportowal positki zachowujac wymogi sanitarno - epidemiologiczne w
zakresie personelu, produkcji i transportu, za co bierze na siebie catkowita odpowiedzialno$¢. Wykonawca zapewni
produkcje i dystrybucje positkow zgodnie z zasadami systemu HACCP.

5. Tlosci wskazane w zalaczniku Nr 1 do umowy zostaly podane orientacyjnie i moga ulec zmianie w zaleznosci od
rzeczywistych potrzeb Zamawiajgcego. Ilosci zostaly podane jedynie, by utatwi¢ sporzadzenie i skalkulowanie
oferty. W trakcie realizacji niniejszej umowy Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do zmiany zamawianych
positkéw, w tym zmniejszenia ilo$ci zamawianych positkéw, nie wigcej jednak niz o 30 % szacunkowej liczby
positkdw wskazanych w zalgczniku nr 1 do umowy.

§2
1. Wykonawca opracowuje i przesyta dekadowe (10 - dniowe jadlospisy) dla wszystkich diet w terminie do 7 dni
kalendarzowych przed rozpoczeciem nowej dekady wg $cisle okreslonych norm wskazanych przez dietetyka
Zamawiajacego (czytelnie podpisany), a okreslonych w zataczniku nr 4 celem zatwierdzenia przez Zamawiajacego.
Zamawiajacy w terminie do 3 dni kalendarzowych zglosi swoje uwagi do jadlospisow albo je zatwierdzi.
Sporzadzanie positkow odbywaé si¢ bedzie na podstawie zatwierdzonych jadlospiséw, przestanych pocztg
elektroniczng na 1 dzien roboczy przed wprowadzeniem jadlospisu. Jadlospis bedzie zawiera¢ nazwy positkow,
potraw i ich wagi oraz informacj¢ o zawartych w poszczegoélnych daniach alergenach (zgodnie z zatgcznikiem nr 2
Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady Europy (UE) nr 1169/2011 z dn. 25.10.2011 r. o substancjach
lub produktach powodujacych alergie lub reakcje nietolerancji). Opisy dan beda szczegdtowe bez stosowania
ogolnikow typu: ser, filet, suréwka. Zamawiajagcy dopuszcza zmiany w jadtospisie tylko w zakresie owocow i
warzyw sezonowych. Wykonawca jest zobowigzany przesta¢ Zamawiajacemu wraz z jadlospisem receptury
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potraw, tj. wykaz ilo§ciowo - jakoSciowy produktow uzytych do ich przyrzadzenia.

2. Jadlospis dzienny winien zawiera¢ gramatur¢ i kaloryczno$¢ poszczegélnych skltadnikéw positkéw, zgodnie z
zatgcznikiem nr 1 1 2 do SIWZ. Zamawiajacy dopuszcza zmiany w jadtospisie tylko w zakresie owocow i warzyw
sezonowych.

3. Zamawianie positkow odbywac si¢ bedzie przez pracownikoOw Zamawiajacego z poszczegodlnych oddziatow z
wyprzedzeniem jednodniowym na podstawie mailowych, a w wyjatkowych sytuacjach telefonicznych
zapotrzebowan zgodnych z ,,Ruchem chorych", odbieranych przez Wykonawce do godz. 14.00. W przypadku
braku zamowienia Wykonawca wezmie pod uwage liczbe pacjentéw z dnia poprzedniego.

4. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zmian ilosci positkow w danym dniu, zwigzanych z potrzebami dietetycznymi i
ruchami chorych, w takim przypadku przedstawiciele Zamawiajacego z poszczegdlnych oddzialow moga zglosié
Wykonawcy korekte iloSci zamawianych positkow (telefonicznie pod nr  lub e-mail naadres @ ) do
60 minut przed ich dostawa.

5. Dzienna szacunkowa ilo$¢ petnych positkéw wynosi 67 (38 sktadajacych si¢ z 3 positkow, 20 sktadajacych sie z 5
positkéw 1 7 sktadajacych si¢ z 6 positkow, 2 positki ,,.Dieta Mamy”). [lo$¢ ta bedzie ulegata zmianie w zalezno$ci
od liczby pacjentow przebywajacych w danym dniu u Zamawiajacego, w tym zmniejszeniu ilo$ci zamawianych
positkow, z zastrzezeniem postanowien § 1 ust. S umowy.

6. Positki beda przygotowywane w dniu wydania i dowiezione do Zamawiajacego o $cisle okreslonych porach:

1) s$niadanie - godz. 08'° - 08% + II $niadanie (dla diabetykéw, dzieci, kobiet w ciazy i karmiacych piersig),

2) obiad - godz. 13'° - 13% + podwieczorek (dla diabetykow, dzieci, kobiet w cigzy i karmigcych piersia, zupa
pracownicza oraz posilek regeneracyjny),

3) kolacja - godz. 18% - 18%.

Szpital nie wyraza zgody na dostarczanie tgczonych positkow np.: kolacji z obiadem.

Dodatki do positkow beda uwzglednione w zaméowieniu.

9. Positki powinny by¢ przygotowywane przez Wykonawcg wg nastgpujacych diet:

1) dieta podstawowa ogdlna — 2200-2300 kcal;
2) dieta tatwostrawna — 2200-2300 kcal,
3) dieta dla kobiet w ciazy i karmigcych piersig:
a) I trymestrze ciazy kaloryczno$¢ powinna by¢ taka jak przed cigza, czyli zgodna z normg  dla kobiet
niebedacych w ciazy - 2200-2300kcal,
b) II trymestrze cigzy — o 360 kcal wiecej w stosunku do prawidlowej wartosci energetycznej
(kalorycznosci) diety kobiet niebedacych w ciazy,
c) I trymestrze ciazy — 0 475 kcal wiecej w stosunku do prawidlowej wartosci energetycznej
(kalorycznosci) diety kobiet niebedacych w ciazy,
d) okresie laktacyjnym — o 540 kcal wiecej w stosunku do prawidlowej wartosci energetycznej
(kalorycznosci) diety kobiet niebedacych w ciazy;
4) diety specjalistyczne - 1200 - 3200 kcal - cukrzycowa, wysokobiatkowa, nerkowa, watrobowa itd.

10. Positki poszczegdlnych diet specjalistycznych musza by¢ pakowane przez Wykonawceg osobno, przy czym kazde
opakowanie musi by¢ wyraznie opisane, jaka diet¢ zawiera.

11. Diety dla dzieci winny by¢ rozdzielane przez Wykonawce zgodnie z za potrzebowaniami oddziatow szpitalnych na
podstawowe, latwostrawne, oraz specjalistyczne i dotyczy¢ musza kazdego z pigciu positkow. Sktad podwieczorku
i II $niadania musi by¢ uzgodniony z przedstawicielem Wykonawcy na podstawie przedstawionych do
zatwierdzenia 10-dniowych jadlospisow. W sktad podwieczorku i II $niadania nie moga wchodzié: lizaki, mate
cukierki typu ,,draze” ,,groszki”, cukierki twarde, gorzka czekolada.

12. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo zapotrzebowania kazdej z diet jako pojedynczej, przecieranej lub ptynne;j.

13. Positek regeneracyjny bedzie wydawany od dnia 02.01.2021r do 31.03.2021 r. oraz od 01.11.2021 do 31.12.2021
r. w dni robocze. W przypadku nieobecnosci pracownika Zamawiajacy powiadomi Wykonawce o koniecznosci
dokonania korekty ilosci positkow do godziny 08:00 danego dnia. Na positek regeneracyjny sktada sie obiad z
dwoch dan sporzadzony zgodnie z jadlospisem na diet¢ podstawowa w danym dniu.

14. Zupy pracownicze sporzadzone zgodnie z jadtospisem na diet¢ podstawowa w danym dniu bgda wydawane
codziennie w ilo$ci wg zapotrzebowania z oddziatow.

15. Wykonawca zobowiazany jest do przygotowania kazdego dnia dwoch zup: jedna zupa dla diety podstawowej na
bazie wywaru migsno-jarzynowego (bez kosci), druga zupa na bazie wywaru jarskiego bez warzyw
wzdymajacych.

16. Wykonawca zobowigzany jest do dostarczania Swiezego pieczywa, urozmaicania positkow, uwzgledniania warzyw
i owocoOw w ramach zamawianych diet.

17. Wykonawca jest zobowigzany do:

1) stosowania $rodkéw spozywczych zgodnie z obowiazujgcymi polskimi normami jakosci,
2) stosowania $rodkow do utrzymania higieny i czysto$ci oraz pozostatych srodkow materiatowych,
posiadajacych atesty lub certyfikaty jakosci wydane przez uprawnione do tego instytucje,
3) bezwzglgdnego przestrzegania wymogow i nakazow Instytutu Higieny i Epidemiologii, w zakresie przedmiotu

o ~
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niniejszej umowy,

4)  zakupu produktow migsnych i nabiatu, wytacznie od dostawcow objetych nadzorem weterynaryjnym (zgodnie
z wykazem aktualizowanym na biezaco znajdujacym si¢ w dokumentacji Zamawiajacego wraz ze stosownymi
dokumentami).

§3

1. Wykonawca zobowigzuje si¢ takze do przygotowywania positkow uwzgledniajacych diety dla poszczegdlnych
chorych zgodnie z zamowieniem Szpitala.

2. Szpital zastrzega sobie prawo kompleksowej kontroli warunkéw przewozenia positkow, stanu pojemnikow, godzin
dostarczania oraz wszelkich parametrow dotyczacych positkow, w tym m.in. gramatury przygotowanych positkow.

3. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo kompleksowej kontroli - przez wyznaczonych przedstawicieli - stanu
sanitarno-higienicznego kuchni, zaplecza kuchennego i $rodka transportu, kontrole jakosci i ilosci wydawanych
surowcOw z magazynu, uczestnictwo przy produkcji positkow, oceng ich jakosSci i przygotowania positkoéw do
transportu oraz dokumentdéw potwierdzajacych wartos¢ produktow (tzw. ,, wsad do kotla").

4. W przypadku diet sktadajacych si¢ z kleiku, sucharéw strony dopuszczaja wydawanie suchego prowiantu
dostarczanego z positkami gléwnymi. Napoje muszg by¢ dostarczone przez Wykonawce w termosach (napoje
gorace) lub dzbankach (napoje zimne) zabezpieczone przed rozlaniem, gotowe do spozycia, niestodzone do kazdego
z trzech glownych positkéw. Cukier i s61 Wykonawca zobowigzuje si¢ dostarczy¢ osobno w formie suchego
prowiantu wraz ze $niadaniem.

5. Wykonawca o$wiadcza, iz nie begdzie transportowal napojéw przy uzyciu butelek plastikowych, garnkow,

kanistréw lub innych przygodnych pojemnikdw.

6. Wykonawca zobowigzuje si¢ dostarcza¢ positki dla pacjentow przebywajacych w Izbie Przyjeé, positki
regeneracyjne oraz positki dla pacjentow Oddziatu Covid 19 pakowane osobno, przy czym kazde opakowanie musi
by¢ wyraznie opisane, jaka diet¢ zawiera.

7. Wykonawca gwarantuje, Zze proces przygotowywania i transportu dostarczanych positkow spelnia wszelkie
wymagane normy sanitarne okreslone w ustawie z dnia 25 sierpnia 2006 r. o bezpieczenstwie zywnosci i zywienia
(Dz. U. z 2020 r. poz. 2021).

8. Wykonawca zobowiazuje si¢ do wykonania ustugi bedacej przedmiotem umowy przy zastosowaniu nowoczesnych
technologii gastronomicznych, z nalezytg staranno$cia, zatrudniajac wykwalifikowany personel.

9. Wykonawca o$wiadcza, ze wszyscy pracownicy bezposrednio zatrudnieni w procesie przygotowywania positkow
oraz transporcie beda posiadali aktualne ksigzeczki zdrowia i beda spetniali wymagania zdrowotne okreslone w
przepisach odrebnych dla pracownikow zatrudnionych przy zywieniu pacjentdw w podmiotach prowadzacych
dziatalnos¢ lecznicza.

10. Wykonawca ponosi odpowiedzialno$¢ cywilng w przypadku zawinionych przez niego zatru¢ badz innych powiktan
bezposrednio wynikajacych ze spozycia positkow zlej jakosci lub przygotowanych niezgodnie z wymogami
sanitarno-higienicznymi.

11. Na podstawie art. 29 ust. 3a ustawy, Zamawiajacy wymaga, aby osoby wykonujace czynno$ci zwigzane z
przygotowywaniem positkow w ramach realizacji przedmiotu umowy byly zatrudnione przez Wykonawce lub
podwykonawce w oparciu o stosunek pracy W rozumieniu ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy.

12. W trakcie realizacji zamdwienia Zamawiajacy uprawniony jest do wykonywania czynno$ci kontrolnych wobec
Wykonawcy odno$nie spelniania przez Wykonawce lub podwykonawce obowigzku zatrudnienia o0sob
wykonujgcych wskazane w ust. 11 na podstawie umowy o pracg. Zamawiajacy jest uprawniony w szczegdlnosci
do:

1) zadania o$wiadczen i dokumentow w zakresie potwierdzenia spetnienia obowigzku zatrudnienia i ich oceny,

2) zadania wyjasnien w przypadku watpliwos$ci w zakresie potwierdzenia spelnienia obowigzku zatrudnienia,

3) przeprowadzania kontroli na miejscu wykonywania §wiadczenia.

13. Wykonawca w terminie 3 dni roboczych od rozpoczgcia wykonywania umowy przekaze Zamawiajacemu wykaz

0s0b, ktore beda realizowaé przedmiot umowy z wyraznym wskazaniem osob, ktore beda wykonywac czynnosci,
o ktorych mowa w ust. 11 wraz z o$wiadczeniem, Ze osoby te sa zatrudnione na podstawie umowy o pracg.
Wykonawca zobowigzany jest do aktualizacji wykazu i przekazywania go Zamawiajagcemu w ciggu 3 dni
roboczych od dnia dokonania w nim zmiany. Zmiana os6b wymienionych w wykazie nie wymaga aneksu do
umowy.

14. W trakcie realizacji zamowienia na kazde wezwanie Zamawiajagcego w wyznaczonym w tym wezwaniu terminie
Wykonawca przedlozy Zamawiajacemu w szczeg6lno$ci nastepujace dowody w celu potwierdzenia spelniania
obowigzku zatrudnienia 0s6b wykonujacych wskazane w ust. 11 czynnosci w trakcie realizacji zamowienia:

1) o$wiadczenie Wykonawcy lub podwykonawcy o =zatrudnieniu na podstawie umowy o prace o0sOb
wykonujacych czynnosci, ktorych dotyczy wezwanie Zamawiajacego; o$wiadczenie to powinno zawieraé w
szczegolnosci: dokladne okreslenie podmiotu sktadajagcego o$wiadczenie, dat¢ zlozenia o$wiadczenia,
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10.

>

wskazanie, ze objete wezwaniem czynnosci wykonujg osoby zatrudnione na podstawie umowy o prace wraz ze
wskazaniem liczby tych osob, ich imion i nazwisk, rodzaju umowy o prac¢ i wymiaru etatu oraz podpis osoby
uprawnionej do ztozenia o§wiadczenia w imieniu Wykonawcy lub podwykonawcy;

2) poswiadczong za zgodnos$¢ z oryginalem odpowiednio przez Wykonawce lub podwykonawce kopieg
umowy/umow o pracg oséb wykonujacych w trakcie realizacji zamowienia czynnosci, ktorych dotyczy ww.
oswiadczenie Wykonawcy lub podwykonawcy (wraz z dokumentem regulujacym zakres obowiazkow, jezeli
zostatl sporzadzony). Kopia umowy/umoéw powinna zosta¢ zanonimizowana w sposob zapewniajacy ochrong
danych osobowych pracownikoéw (tj. w szczegdlnosci bez adresow zamieszkania, nr PESEL pracownikow).
Imi¢ i nazwisko pracownika nie podlega anonimizacji. Informacje takie jak: data zawarcia umowy, rodzaj
umowy o prace i wymiar etatu powinny by¢ mozliwe do zidentyfikowania, pod rygorem niedopuszczenia tych
0s6b do realizacji tych czynnosci.

§4
Koszt positku (dieta podstawowa - 3 positki) wynosi.................. zt (stownie: .................. ) netto plus VAT
(...%) wkwocie ..., fj. cooeeiiiiinnn.. zt (stownie: .............. ) brutto za 1 osobo/dzien.
Koszt positku (dieta tatwo strawna, cukrzycowa i dzieci - 5 posﬁkow) WYNosi .. cerereeeeeee e eneneeae e Zh
(stownie: .............. ) netto plus VAT (...%) wkwocie ..., tj. .....coevinnen.. zl (s%owme .............. )
brutto za 1 osobo/dzien.
Koszt positku (dieta cukrzycowa - dla pacjentdéw przyjmujacych insuline;) - 6 positkdOw) wynosi.............. zt
netto plus VAT (...%) wkwocie ..., tj. .......cooveninnn. zt (stownie: . ..) brutto za 1 osobo/dzien.
Koszt positku ,,.Dieta Mamy” wynosi.................. zt (stownie: .............. ) netto plus VAT (...%) w kwocie
U | P zt (stownie: .............. ) brutto za 1 osobo/dzien.
Koszt positku regeneracyjnego wynosi.................. zt (stownie: .............. ) netto plus VAT (...%) w kwocie
e e zt (stownie: .............. ) brutto za 1 osobo/dzien.
Koszt zupy pracowniczej WynoSi........................ zt (stownie: .............. ) netto plus VAT (...%) w kwocie
S zt (stownie: .............. ) brutto za 1 osobo/dzien.
Koszt nastgpujacych produktow wynosi:
1) Kkleik (ilos¢ - ...... ) 5 zt (siownie: .............. ) netto plus VAT (...%) w kwocie ..., tj.
.................. zt (stownie: ............c e ..) brutto,
2) suchary/biszkoty (ilo$¢ - ...... ) I z% (s%owme ........... ) netto plus VAT (...%) w kwocie ...,
1 U zt (stownie: . ...) brutto,
3)  cukier (ilog¢ - ...... ) 21 (s%owme ........... ) netto plus VAT (...%) w kwocie ...,
1 U zt (stownie: .......... ISP I o] ¢V [1 (o 8
4) sol (ilos¢ - ...... ) ZL (s10wnie: ............ ) netto plus VAT (...%) w kwocie ...,
19 PO 7t (stownie: . e ..) brutto

Cena ustugi, o ktérej mowa w ust. l - 6 oraz produktow 0 ktorych mowa w ust. 7, uwzglednia wszystkie koszty
Wykonawcy zwigzane ze $wiadczeniem ustugi zywienia, w tym koszt produktow dziennego tzw. wsadu do
kotta, wskazany w ust. 10.

Calkowita warto$¢ zamowienia wynikajaca z oferty Wykonawcy Wynosi ........cccceeevriverveninns z} (stownie:
............................... ) netto, powigkszona 0 nalezy podatek VAT w wysokosci ... % w kwocie: zt
(stownie:....), ccoernene co stanowi warto$¢ oferty brutto w wysokosci zt (stownie:. .....).

Koszt produktéow dziennego tzw. ,,wsadu do kotla” dla jednego pacjenta wynosi 12,00 zlotych (stownie:
dwanascie ztotych 00/100) brutto dziennie, a w programie ,, Dieta Mamy” 22,00 zt (stownie: dwadzie$cia dwa
ztote 00/100) brutto na 1 pacjentke dziennie.

§5
Podstawa do rozliczenia umowy beda zestawienia zbiorcze wykonanych ustug, sporzadzone w oparciu o zlecenia
potwierdzone przez osobg upowazniong przez Zamawiajacego.
Ptatnos$¢ za wykonane ustugi realizowana bedzie w cyklu miesigcznym, na podstawie faktury VAT wystawionej
przez Wykonawce na podstawie zestawien zbiorczych wykonanych ustug, na rachunek Wykonawcy wskazany na
fakturze.
Ptatnos¢ realizowana bedzie w terminie 30 dni od dnia dorgczenia faktury Zamawiajgcemu.
Za dzien ptatno$ci wynagrodzenia strony przyjmuja dzien obcigzenia rachunku bankowego Zamawiajacego.

§6
Reklamacje w zakresie jakosci ustug zglaszane przez oddzialy szpitalne Zamawiajacego oraz przez pacjentow
beda rozpatrywane przez Wykonawce natychmiast, tylko zas w uzasadnionych przypadkach w ciagu do 120
min. od zgloszenia.
Za stan sanitarny przyrzadzania positkoéw i transportu odpowiada Wykonawca.
W przypadku zakwestionowania jakosci ustugi przez zewnetrzne stuzby sanitarne i inne posiadajace uprawnienie
do kontroli oraz natozenia z tego tytutu na Zamawiajacego kary finansowej, kara ta zostanie w caloéci potragcona
z wynagrodzenia miesi¢cznego naleznego Wykonawcy.
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4. W przypadku roszczen odszkodowawczych kierowanych do Zamawiajacego z tytutu zatru¢ pokarmowych,
Zamawiajacy zastrzega sobie prawo regresu do Wykonawcy.

§7
1. Niezaleznie od postanowien okreslonych w przepisach Kodeksu cywilnego, Zamawiajagcemu przystuguje prawo do
natychmiastowego rozwigzania niniejszej umowy w przypadku razacego naruszenia przez Wykonawce warunkow
niniejszej umowy i zapisow SIWZ, a w szczegdlnosci:

1) utraty przez Wykonawce wymaganych zezwolen niezbgdnych do wykonywania dziatalnosci bedacej
przedmiotem umowy, w tym wynikajacych z tresci ustawy z dnia 25 sierpnia 2006 roku o bezpieczenstwie
zywnoéci i zywienia (Dz. U. z 2020 r., poz. 2021),

2) stwierdzenia przez Zamawiajacego nie pobierania i nie przechowywania probek zywnosciowych zgodnie z
obowiazujacymi przepisami w tym zakresie (rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 17 kwietnia 2007 r. w
sprawie pobierania i przechowywania probek zywno$ciowych przez zaklady zywienia zbiorowego typu
zamknigtego /Dz. U. z 2007 r., Nr 80, poz. 545/) oraz braku prowadzenia dokumentacji z pobranych probek i
ich utylizaciji,

3) w przypadku nalozenia trzykrotnie na Wykonawce kary umownej, na podstawie ktoregokolwiek z zapiséw
ust. 2 pkt 1, 7, 8, 11 lub 12 niniejszego paragrafu,

4) w przypadku nalozenia trzykrotnie na Wykonawce kary umownej (w skali miesigca) lub sze$ciokrotnie (w
skali kwartatu) na podstawie ktoregokolwiek z zapisow ust. 2 pkt 4, 5 Iub 6 niniejszego paragrafu,

5) w przypadku natozenia dwukrotnie na Wykonawce kary umownej (w skali kwartatu) na podstawie ust. 2 pkt 9
niniejszego paragrafu,

6) w razie poniesienia szkody przez Zamawiajacego z powodu niezachowania nalezytej staranno$ci przez
Wykonawce przy wykonywaniu obowigzkdéw objetych umowa,

7) w przypadku przygotowywania positkow przez Wykonawce w innym miejscu, niz wynika to z dokumentow,
ktore Wykonawca przedlozyt Zamawiajacemu sktadajac oferte,

8) zlozenia w ofercie o§wiadczen i dokumentow niezgodnych z prawda,

9) braku zatrudnienia os6b wymaganych w SIWZ na podstawie stosunku pracy,

10) odmowy poddania si¢ kontroli Zamawiajgcego przewidzianej w niniejszej umowie.

2. Wykonawca zaptaci Zamawiajagcemu kare umowng w przypadku:

1) braku dostawy positku w terminie - w wysokosci 20,00 zt za kazdy stwierdzony brak dostawy positku;

2) nieterminowej dostawy positku - w wysokosci 5,00 zt za kazde rozpoczete 15 minut opoznienia w dostawie
positku, albo za przywiezienie positku przed wyznaczonym terminem (wowczas kara umowna liczona bedzie za
kazde rozpoczgte 15 minut liczac wstecz od terminu wyznaczonego na dostawe positku);

3) kazdorazowego stwierdzenia braku ilosciowego w danym asortymencie - w wysokosci 10,00 zt za kazdy brak;

4) kazdorazowego stwierdzenia niezgodnosci asortymentu z jadtospisem zatwierdzonym przez Wykonawce - w
wysokosci 5,00 zt za kazda niezgodnos$¢ z jadlospisem;

5) kazdorazowego stwierdzenia braku jako$ci wyzywienia w zakresie wartosci odzywczych, kalorycznosci,
objetosci 1 gramatury, jako$ci potraw, a takze temperatury potraw - w wysokosci 10,00 zt za kazdy positek;

6) braku przedstawienia Zamawiajgcemu zatwierdzonego przez Wykonawce jadtospisu - w wysokosci 30,00 zt za
kazdy dzien opdznienia w przedstawieniu Zamawiajacemu zatwierdzonego przez Wykonawce jadtospisu;

7) dowozenia przez Wykonawce positkow $rodkiem transportu innym niz zadeklarowany w ofercie - w wysokosci
50,00 zt za kazdy dowdz (Zamawiajacy w przypadku dostarczania positkow $rodkiem transportu innym niz
zadeklarowany przez Wykonawce moze rowniez odméwic przyjecia positkow);

8) stosowanie przez Wykonawce pojemnikow i termosdéw niedozwolonych - w wysokosci 20,00 zt za kazde
stwierdzone naruszenie (Zamawiajacy w przypadku dostarczania positkow przez Wykonawce w pojemnikach
lub termosach niedozwolonych moze réwniez odmowic przyjgcia positkow);

9) stwierdzenia w czasie kontroli (na podstawie przedstawionych przez Wykonawce dokumentow) nie zachowania
stawki zywieniowe] okreslonej w § 4 ust. 10 - w wysokosci 10 zt za kazdg niezgodno$¢;

10) braku (w rozumieniu nie posiadania przez kierowcg w pojezdzie) niezbgdnych dokumentéw dotyczacych
dopuszczenia $rodka transportu Wykonawcy do przewozu zywnosci - w wysokosci 10,00 zt za kazdy
stwierdzony brak dokumentu;

11) stwierdzonych brakéw w wyposazeniu $rodka transportu (np.: w $rodki ochrony indywidualnej, $rodki
czystosci) - w wysokos$ci 50,00 zt za kazde stwierdzone naruszenie;

12) stwierdzonych w czasie kontroli pomieszczen kuchennych, zaplecza kuchennego i $rodka transportu
Wykonawcy zastrzezen dotyczacych stanu sanitarno-higienicznego, potwierdzonych stosownym protokotem
Zamawiajacego - w wysokosci 70,00 zt za kazde naruszenie;

13) rozwiazania umowy w trybie okreslonym w ust. 1 - w wysokosci 20 % wartosci netto umowy okreslonej w § 4
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ust. 9;
14) odmowy poddania si¢ kontroli zastrzezonej dla Zamawiajacego w niniejszej umowie - w wysokosci 10 %
warto$ci netto umowy okreslonej w § 4 ust. 9;

15) braku zatrudnienia na podstawie stosunku pracy osob, o ktorych mowa w § 3 ust. 11 lub braku ztozenia
dowodow potwierdzajacych zatrudnienie na podstawie stosunku pracy, zgodnie z § 3 ust. 11 i nastgpne - W
wysokosci 50,00 zt za kazdy przypadek.

3. W przypadku, gdy zastrzezona z jakiegokolwiek tytulu kara umowna nie pokryje wartosci poniesionej przez

Zamawiajacego szkody, Zamawiajacy jest uprawniony do dochodzenia odszkodowania uzupeiniajacego do

wysokosci rzeczywiscie poniesionej szkody.

§8

1. Wykonawca niniejszym o$wiadcza, iz posiada aktualng (tj. wazna przez caty okres obowigzywania niniejszej
umowy) umowg ubezpieczenia z tytulu odpowiedzialnosci cywilnej na kwote nie mniejsza niz 300 000,00 z1.

2. Wykonawca zobowiazuje si¢ do utrzymania waznego ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie
prowadzonej dziatalnosci przez caly okres trwania niniejszej umowy w wysokosci okreslonej w ust. 1 powyzej i w
odpowiednim terminie przedstawi Zamawiajacemu nowy aktualny dokument wraz z potwierdzeniem dokonanej
opfaty.

§9

Niniejsza umowa jest zawarta na czas okreslony tj. od dnia (data podpisania umowy) ........... do dnia 31.12.2021 r. lub

do dnia wyczerpania tacznej kwoty na realizacje zamowienia w zakresie wskazanym w umowie - w zaleznosci od tego,

ktore z ww. zdarzen wystapi wczesnie;j.

§ 10
1. Wszelkie zmiany i uzupetnienia niniejszej umowy wymagaja formy pisemnej w postaci aneksu, pod rygorem
niewaznosci.
2. Szpital przewiduje mozliwos¢, stosownie do tresci art. 144 ust. 1 ustawy Prawo zamowien publicznych, dokonania
zmiany niniejszej umowy w nastepujacych sytuacjach:
1) jezeli nastgpita zmiana danych podmiotow zawierajagcych umowe (np. w wyniku zmiany przeksztatcen,
przejeg, itp.);
2) dopuszcza si¢ zmiang ceny w przypadku zaproponowania obnizki ceny ofertowej przez Wykonawce;
3) zmiany cen moga takze nastgpi¢ w wyniku zmiany stawki VAT oraz jezeli przedmiot ustug zostanie
obarczony obowigzkiem zaptacenia podatku, ktory nie obowigzywal w dniu podpisania umowy, w tym
przypadku cena netto pozostaje bez zmian. Aneks powinien zawiera¢ uzasadnienie wraz z kalkulacja ceny.

§11

1. W razie zaistnienia istotnej zmiany okolicznosci powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy w interesie
publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, Zamawiajacy moze odstapi¢ od
umowy w terminie 30 dni od powzigcia wiadomosci o tych okoliczno$ciach.

2. W przypadku, o ktorym mowa w ust. 1, Wykonawca moze zada¢ wylacznie wynagrodzenia naleznego z tytutu
wykonania czgsci umowy.

§12

1. W sprawach nieuregulowanych niniejszag umowg zastosowanie majg przepisy ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zaméwien publicznych i Kodeksu cywilnego.

2. Spory powstate na tle umowy rozstrzygat bedzie sad wtasciwy miejscowo dla siedziby Zamawiajacego.

3. Wykonawca zobowigzuje si¢ nie przelewac¢ na osobg trzecig jakichkolwiek praw lub obowiazkow wynikajacych z
umowy, a w szczegOlnosci wierzytelnosci przystugujacych mu od Zamawiajacego na podstawie niniejszej
umowy bez jego pisemnej zgody pod rygorem niewaznoSci.

4.  Zalaczniki stanowia integralng cz¢$¢ umowy.

5. Umowa sporzadzona zostanie w trzech egzemplarzach - jeden egzemplarz dla Wykonawcy i dwa egzemplarze dla
Zamawiajacego.

Zataczniki do umowy:

1) oferta Wykonawcy z dnia ............... ;
2) SIWZ z zalacznikami.

ZAMAWIAJACY: WYKONAWCA:
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Zalacznik nr 15 do SIWZ

UMOWA Nr SM/..../DT/DD/2020

zawartaw dniu......... 20.. r. pomiedzy:
Szpitalem Miejskim im. Jana Garduly w Swinoujsciu sp. z 0.0. z siedziba w Swinouj$ciu (72-600 Swinoujscie, ul.
Mieszka 1 7), wpisang do rejestru podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza prowadzonego przez Wojewode
Zachodniopomorskiego pod nr 000000018145 oraz do Krajowego Rejestru Sadowego — rejestru przedsigbiorcow
prowadzonego przez Sad Rejonowy Szczecin-Centrum w Szczecinie — XIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru
Sadowego pod nr KRS 0000490038 (NIP: 855-158-34-67) o kapitale zaktadowym 7.068.100 zi,
zwang w tresci umowy ,,Zamawiajacym”,
reprezentowang przez:
Prezes Zarzadu — Panig Dorot¢e Konkolewska

a
zwanym w tresci umowy ,, Wykonawcea',
reprezentowanym przez:

Umowa zostaje zawarta w wyniku udzielenia zamowienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na
., Swiadczenie ustug gastronomicznych w zakresie Zywienia pacjentéw Szpitala Miejskiego im. Jana Garduly w
Swinoujéciu sp. z 0. o. - zadanie nr 2, na podstawie ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo zaméwien publicznych
(Dz. U. z2019r., poz. 1843 ze zm.).

§1

1. Przedmiotem niniejszej umowy sa ustugi polegajace na produkcji i dostarczaniu przygotowanych kanapek (butek)
dla pacjentow Oddziatu Terapii Uzaleznien (zwanego dalej OTU) Zamawiajacego w dni robocze od poniedziatku do
piatku (za wyjatkiem dni ustawowo wolnych od pracy), w iloSci wskazanej w zataczniku nr 1 do umowy, zgodnie z
zatgcznikiem nr 113 do SIWZ.

2. Wykonawca gwarantuje, ze zywienie pacjentow odbywaé si¢ bedzie zgodnie z obowigzujacymi normami
dietetycznymi, zaleceniami lekarskimi oraz wymogami sanitarno-epidemiologicznymi.

3. Przygotowywanie bulek odbywac si¢ bedzie na bazie kuchni zewngtrznej Wykonawcy zlokalizowanej poza
obiektami Zamawiajacego.

4. Wykonawca bedzie przygotowywat i transportowat kanapki zachowujac wymogi sanitarno -epidemiologiczne w
zakresie personelu, produkcji i transportu, za co bierze na siebie catkowita odpowiedzialnos¢. Wykonawca zapewni
produkcje i dystrybucje kanapek zgodnie z zasadami systemu HACCP zaakceptowanego przez Zamawiajacego.

5. Tlosci wskazane w zalgczniku nr 1 do umowy zostaty podane orientacyjnie i moga ulec zmianie w zaleznos$ci od
rzeczywistych potrzeb Zamawiajgcego. Ilosci zostaly podane jedynie, by utatwi¢ sporzadzenie i skalkulowanie oferty.
W trakcie realizacji niniejszej umowy Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do zmiany iloéci zamawianych kanapek
(butek), w tym do zmniejszenia iloéci zamawianych kanapek (butek).

§2

1. Sporzadzanie kanapek (butek) przez Wykonawce odbywaé si¢ bedzie na podstawie 10-dniowych jadlospisow
przygotowanych wedtug $cisle okre$lonych norm przez dietetyka Zamawiajacego (podpisanych czytelnie) i
zatwierdzonych przez przedstawiciela Wykonawcy (droga elektroniczng na 2 dni przed wprowadzeniem jadtospisu).
Zatwierdzone jadlospisy Wykonawca dostarczy do OTU najpdzniej w ostatnim dniu roboczym tygodnia, w ktérym
obowiazywat poprzedni jadtospis.

2. Jadlospis dzienny winien zawiera¢ gramatur¢ i kaloryczno§¢ poszczegélnych sktadnikow butki, zgodnie z
zatagcznikiem nr 3 do SIWZ. Szpital dopuszcza zmiany w jadtospisie tylko w zakresie warzyw.

3. Zamawianie kanapek (butek) odbywaé si¢ bedzie przez pracownikow OTU Zamawiajacego z wyprzedzeniem
jednodniowym na podstawie pisemnych zapotrzebowan zgodnych z ,Ruchem chorych" odbieranych przez
Wykonawce do godz. 14%.

4. Przedstawiciel OTU Zamawiajacego moze zglosi¢ Wykonawcy korekte ilosci kanapek (bulek) zaméwionych na
dany dzien telefonicznie do 1 godziny przed terminem, o ktérym mowa w ust. 6. Zapis korekty ilosci zamawianych
kanapek (bulek) na dzien biezacy sporzadza Zamawiajacy. Odbioru korekty za potwierdzeniem dokonuje Wykonawca
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do godz. 09,

5. Dzienna szacunkowa ilo§¢ bulek wynosi 25. [lo$¢ ta bedzie ulegata zmianie , w tym zmniejszeniu, w zalezno$ci od
liczby pacjentow przebywajacych w danym dniu w OTU Zamawiajgcego, z zastrzezeniem postanowien § 1 ust. 5.

6. Kanapki (butki) beda przygotowywane w dniu wydania i dowiezione do Zamawiajacego o $cisle okre§lonych
godzinach - godz. 084 - 094>

7. Wykonawca zobowiazany jest do dostarczania $wiezego pieczywa, urozmaicania kanapek (butek) oraz
uwzgledniania warzyw.

8. Wykonawca jest zobowigzany do:

1) stosowania $rodkow spozywczych zgodnie z obowigzujacymi polskimi normami jakosci,

2) stosowania $rodkow do utrzymania higieny i czystosci oraz pozostalych srodkéw materialowych, posiadajacych
atesty lub certyfikaty jako$ci wydane przez uprawnione do tego instytucje,

3) bezwzglednego przestrzegania wymogow i nakazow Instytutu Higieny i Epidemiologii w zakresie przedmiotu
niniejszej umowy,

4) zakupu produktéw miesnych i nabiatu wylacznie od dostawcodw, objetych nadzorem weterynaryjnym (zgodnie z

wykazem aktualizowanym na biezaco znajdujacym si¢ w dokumentacji Zamawiajacego wraz ze stosownymi
dokumentami).

§3

1. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo kompleksowej kontroli warunkoéw przewozenia kanapek (bufek), stanu
pojemnikow, godzin dostarczania oraz wszelkich parametrow dotyczacych kanapek (butek), w tym min. gramatury
przygotowanych kanapek (butek) zgodnie ze ztozona oferts.

2. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo kompleksowej kontroli - przez wyznaczonych przedstawicieli - stanu
sanitarno-higienicznego kuchni, zaplecza kuchennego i $rodka transportu Wykonawcy, kontrole jakosci i ilosci
wydawanych surowcOw z magazynu, uczestnictwo przy produkcji kanapek (butek), ocene ich jakosci i
przygotowania kanapek (butek) do transportu.

3. Wykonawca gwarantuje, ze proces przygotowywania i transportu dostarczanych kanapek (butek) spetnia wszelkie
wymagane normy sanitarne, okreslone w ustawie z dnia 25 sierpnia 2006 r. o bezpieczenstwie zywnosci i zywienia
(Dz. U. 2 2020 r. poz. 2021).

4. Wykonawca zobowigzuje sie¢ do wykonania ustugi bedacej przedmiotem umowy przy zastosowaniu nowoczesnych
technologii gastronomicznych, z nalezytg starannoscia, zatrudniajac wykwalifikowany personel.

5. Wykonawca o$wiadcza, ze wszyscy pracownicy bezposrednio zatrudnieni w procesie przygotowywania kanapek
(butek) oraz przy transporcie, beda posiadali aktualne ksigzeczki zdrowia i spelniali wymagania zdrowotne
okreslone w przepisach odrgbnych dla pracownikdéw zatrudnionych przy zywieniu pacjentow w podmiotach
prowadzacych dziatalnos¢ lecznicza.

6. Wykonawca ponosi odpowiedzialno$¢ cywilng w przypadku zawinionych przez niego zatru¢ badz innych powiktan
bezposrednio wynikajacych ze spozycia kanapek (butek) ztej jakosci.

7. Na podstawie art. 29 ust. 3a ustawy, Zamawiajacy wymaga, aby osoby wykonujace czynno$ci zwiazane z
przygotowywaniem positkow realizujace zamoéwienie byty zatrudnione przez Wykonawce lub podwykonawce w
oparciu o stosunek pracy w rozumieniu ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy.

8. W trakcie realizacji zamdowienia Zamawiajacy uprawniony jest do wykonywania czynno$ci kontrolnych wobec
Wykonawcy odnosnie spelniania przez Wykonawce lub Podwykonawce obowigzku zatrudnienia o0sob
wykonujacych czynnos$ci wskazane w ust. 7. Zamawiajacy jest uprawniony w szczegdlnosci do:

1) zgdania o$wiadczen i dokumentoéw w zakresie potwierdzenia spetnienia obowigzku zatrudnienia i ich oceny,
2) zadania wyjasnien w przypadku watpliwosci w zakresie potwierdzenia spetnienia obowiazku zatrudnienia,
3) przeprowadzania kontroli w miejscu przygotowywania kanapek (butek).

9. Wykonawca w terminie 3 dni roboczych od rozpoczgcia wykonywania umowy przekaze Zamawiajacemu wykaz
0s0b, ktore beda realizowa¢ przedmiot umowy z wyraznym wskazaniem osob, ktore beda wykonywac czynnosci,
o ktorych mowa w ust. 7 wraz z o$wiadczeniem, ze osoby te sa zatrudnione na podstawie umowy o pracg.
Wykonawca zobowigzany jest do aktualizacji wykazu i przekazywania go Zamawiajagcemu w ciagu 3 dni
roboczych od dnia dokonania w nim zmiany. Zmiana os6b wymienionych w wykazie nie wymaga aneksu do
umowy.

10. W trakcie realizacji zamowienia na kazde wezwanie Zamawiajacego w wyznaczonym w tym wezwaniu terminie
Wykonawca przedlozy Zamawiajagcemu w szczego6lnosci nastepujace dowody w celu potwierdzenia speiniania
obowigzku zatrudnienia 0os6b wykonujacych wskazane w ust. 7 czynno$ci w trakcie realizacji zamowienia:

1) o$wiadczenie Wykonawcy lub Podwykonawcy o zatrudnieniu na podstawie umowy o prace 0sOb
wykonujacych czynnosci, ktorych dotyczy wezwanie Zamawiajacego; 0§wiadczenie to powinno zawieraé
w szczegoblnosci: doktadne okreslenie podmiotu sktadajacego o$wiadczenie, datg ztozenia o$wiadczenia,
wskazanie, ze objete wezwaniem czynno$ci wykonuja osoby zatrudnione na podstawie umowy o prace
wraz ze wskazaniem liczby tych osob, imion i nazwisk tych osob, rodzaju umowy o prac¢ i wymiaru etatu
oraz podpis osoby uprawnionej do ztozenia o§wiadczenia w imieniu Wykonawcy lub Podwykonawcy;

2) poswiadczong za zgodno$¢ z oryginatem odpowiednio przez Wykonawce lub Podwykonawce kopie
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umowy/uméw o prace osob wykonujacych w trakcie realizacji zamdwienia czynno$ci, ktoérych dotyczy
ww. of$wiadczenie Wykonawcy lub Podwykonawcy (wraz z dokumentem regulujacym zakres
obowiazkow, jezeli zostal sporzadzony). Kopia umowy/umoéw powinna zosta¢ zanonimizowana w sposob
zapewniajacy ochrong danych osobowych pracownikéw (tj. w szczegdlnosci bez adresow zamieszkania,
nr PESEL pracownikéw). Imi¢ i nazwisko pracownika nie podlega anonimizacji. Informacje takie jak:
data zawarcia umowy, rodzaj umowy o prac¢ i wymiar etatu powinny by¢ mozliwe do zidentyfikowania,
pod rygorem niedopuszczenia tych osob do realizacji tych czynnoSci.

§4

1. Koszt kanapki (butki) wynosi  ................... zt (stownie: ........................./100) brutto zal

osobo/dzien.

2. Cena ustugi, o ktorej mowa w ust. 1, uwzglednia wszystkie koszty zwigzane ze $wiadczeniem ustugi zywienia

przez Wykonawce.

3. Catkowita warto$¢ zamowienia wynikajaca z oferty Wykonawcy Wynosi ..........c.ccceceeeee zt (stownie:.../100) netto powiekszo
§5

1. Podstawa do rozliczenia umowy be¢da zestawienia zbiorcze wykonanych ustug sporzadzone

w oparciu o zlecenia potwierdzone przez osob¢ upowazniong przez Zamawiajacego.

2. Platnos$¢ za wykonane ustugi realizowana bedzie w cyklu miesiecznym, na podstawie faktury VAT wystawionej
przez Wykonawce na podstawie zestawien zbiorczych wykonywanych ustug na rachunek Wykonawcy wskazany
na fakturze.

3. Platnosc¢ realizowana bgdzie w terminie 30 dni od dnia dor¢czenia faktury Zamawiajacemu.

4. Za dzien platnosci wynagrodzenia strony przyjmuja dzien obcigzenia rachunku bankowego Zamawiajacego.

§6

1. Reklamacje w zakresie jakoSci ustug zgtaszane przez OTU Zamawiajgcego 0raz pacjentow beda rozpatrywane
przez Wykonawcg natychmiast, tylko za§ w uzasadnionych przypadkach w do 60 min. od zgtoszenia.

2.  Zastan sanitarny przyrzadzania kanapek (butek) i transportu odpowiada Wykonawca.

3. W przypadku zakwestionowania jako$ci ustugi przez zewngtrzne stuzby sanitarne i inne posiadajace uprawnienie
do kontroli oraz nalozenia z tego tytulu na Zamawiajacego kary finansowej, kara ta zostanie w cato$ci potrgcona z
wynagrodzenia miesigcznego naleznego Wykonawcy.

4. W przypadku roszczen odszkodowawczych kierowanych do Zamawiajacego z tytulu zatru¢ pokarmowych,
Zamawiajacy zastrzega sobie prawo regresu do Wykonawcy.

§7

1. Niezaleznie od postanowien wynikajacych z przepisow Kodeksu cywilnego Zamawiajacemu przystuguje prawo
do natychmiastowego rozwigzania niniejszej umowy w przypadku razacego naruszenia przez Wykonawce
warunkdéw niniejszej umowy, a w szczegolnosci:

1) w razie stwierdzenia razacej nierzetelnosci w wykonywaniu obowigzkéw okreslonych niniejszg umowsg przez
Wykonawce;
2) utracenia waznos$ci dokumentdéw Wykonawcy niezbednych do wykonywania przedmiotu umowy, Ww

szczegolno$ci wynikajgcych z tresci ustawy z dnia 25 sierpnia 2006 roku o bezpieczenstwie zywnosci i zywienia (Dz.
U. z 2020 r. poz. 2021);

3) stwierdzenia przez Zamawiajacego nie pobierania i nie przechowywania probek zywno$ciowych zgodnie z
obowigzujacymi przepisami w tym zakresie (Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 17 kwietnia 2007 r. w sprawie
pobierania i przechowywania probek zywnosciowych przez zaktady zywienia zbiorowego typu zamknigtego (Dz. U. z
2007 r., Nr 80, poz. 545) oraz prowadzenie dokumentacji z pobranych probek i ich utylizacji;

4) w przypadku natozenia dwukrotnie na Wykonawce kary umownej na podstawie ktoregokolwiek z zapisow ust.
2 pkt 1,8 lub 12 niniejszego paragrafu;

5) w przypadku natozenia na Wykonawce dwukrotnie kary umownej (w skali miesigca) lub trzykrotnie (w skali
kwartatlu) na podstawie ktoregokolwiek z zapisow ust. 2 pkt 4,5, 6, 7 lub 9 niniejszego paragrafu;

6) w razie poniesienia szkody przez Zamawiajacego z powodu niezachowania nalezytej staranno$ci przez
Wykonawce przy wykonywaniu obowigzkéw okreslonych niniejszg umowa;

7) w przypadku przygotowywania przez Wykonawce kanapek (butek) w innym miejscu, niz wynika to z

dokumentow, ktore Wykonawca przedtozyt Zamawiajacemu sktadajac oferte;
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8) zlozenia w ofercie oswiadczen i dokumentéw niezgodnych z prawda;

9) braku zatrudnienia 0s6b wymaganych przez Zamawiajacego na podstawie stosunku pracy;

10) odmowy poddania si¢ kontroli przewidzianej w niniejszej umowie dla Zamawiajacego.

2. Wykonawca zaptaci Zamawiajacemu kar¢ umowng w przypadku:

1) braku dostawy kanapek (butek) w terminie - w wysokosci 10,00 zt za kazdy stwierdzony brak dostawy;

2) opo6znienia w dostawie kanapek (bulek) - w wysokosci 5,00 zt za kazde rozpoczete 15 minut opdznienia w

dostawie butek (dotyczy rdéwniez przywiezienia kanapek /butek/ przed wyznaczonym terminem - woéwczas kara
umowna liczona bedzie za kazde rozpoczete 15 minut liczgc wstecz od terminu wyznaczonego na dostawe kanapek

loutek/);

3) kazdorazowego stwierdzenia braku ilosciowego w danym asortymencie - w wysokosci 5,00 zi;

4) kazdorazowego stwierdzenia niezgodnosci asortymentu z jadlospisem zatwierdzonym przez Zamawiajacego -
w wysokosci 15,00 zt za kazda niezgodnos$¢ z jadlospisem;

5) kazdorazowego stwierdzenia braku jakosci wyzywienia w zakresie wartosci odzywczych, kalorycznosci,
objetosci i gramatury - w wysokosci 15,00 zt;

6) braku dostarczenia przez Wykonawcg jadtospisu do OTU Zamawiajacego - w wysokos$ci 5,00 zt za kazdy

dzien opdznienia;
7) dowozenia przez Wykonawce Kkanapek (butek) $rodkiem transportu innym niz zadeklarowany
Zamawiajacemu W ofercie - w wysokosci 15,00 zt za kazdy dowdz (Zamawiajacy w przypadku dostarczania butek
srodkiem transportu innym niz zadeklarowany przez Wykonawce moze rowniez odmowic przyjecia kanapek /butek/);
8) stosowanie przez Wykonawce pojemnikéw niedozwolonych - w wysokosci 5,00 zt za kazde stwierdzone
naruszenie (Zamawiajagcy W przypadku dostarczania kanapek /butek/ przez Wykonawce w pojemnikach
niedozwolonych moze réwniez odmowi¢ kanapek przyjecia kanapek /butek?);
9) braku (w rozumieniu nie posiadania przez kierowce w pojezdzie) niezbednych dokumentéw dotyczacych
dopuszczenia s$rodka transportu Wykonawcy do przewozu zywnosci - w wysokosci 10,00 zt za kazdy stwierdzony brak
dokumentu;
10) stwierdzonych brakéw w wyposazeniu $rodka transportu (np.: W $rodki ochrony indywidualnej, $rodki
czystosci) - w wysokosci 10,00 zt za kazde stwierdzone naruszenie;
11) stwierdzonych w czasie kontroli pomieszczen kuchennych, zaplecza kuchennego i Srodka transportu
Wykonawcy zastrzezen dotyczacych stanu sanitarno-higienicznego, potwierdzonych stosownym protokotem - w
wysokosci 10,00 zt za kazde naruszenie;
12) rozwigzania umowy w trybie okreslonym w ust. 1 - w wysokosci 20 % wartosci netto umowy okreslonej w § 4
ust. 3;
13) odmowy poddania si¢ kontroli zastrzezonej dla Zamawiajgcego w niniejszej umowie - w wysokosci 10 %
wartos$ci netto umowy okreslonej w § 4 ust. 3;
14) braku zatrudnienia na podstawie stosunku pracy osob, o ktérych mowa w § 3 ust. 7 lub braku ztozenia
dowodoéw potwierdzajacych zatrudnienie na podstawie stosunku pracy, zgodnie z § 3 ust. 7 i nastepne - w wysokosci
50,00 zt za kazdy przypadek.

3. W przypadku, gdy zastrzezona z jakiegokolwiek tytutu kara umowna nie pokryje warto$ci poniesionej przez

Zamawiajacego szkody, Zamawiajacy jest uprawniony do dochodzenia odszkodowania uzupetniajacego do
wysokosci rzeczywiscie poniesionej szkody.

§8

1. Wykonawca niniejszym o$wiadcza, iz posiada aktualna (tj. wazna przez caty okres obowigzywania niniejszej
umowy) umowg¢ ubezpieczenia z tytutu odpowiedzialno$ci cywilnej na kwot¢ nie mniejsza niz 18 000,00 zt.

2. Wykonawca zobowigzuje si¢ do utrzymania waznego ubezpieczenia od odpowiedzialnoéci cywilnej w zakresie
prowadzonej dziatalno$ci przez caty okres trwania niniejszej umowy i w odpowiednim terminie przedstawi
Zamawiajagcemu nowy aktualny dokument wraz z potwierdzeniem dokonanej optaty.

§9

Niniejsza umowa jest zawarta na czas okreslony: od dnia 1.01.2021 r. do dnia 31.12.2021 r. lub do dnia wyczerpania
tacznej kwoty na realizacje zamowienia w zakresie wskazanym w umowie - w zaleznoéci od tego, ktore z ww. zdarzen
wystapi wezesnie;j.

§10

1. Wszelkie zmiany i uzupeltnienia niniejszej umowy wymagaja formy pisemnej w postaci aneksu, pod rygorem
niewaznosci.
2. Zamawiajacy przewiduje mozliwos¢, stosownie do treéci art. 144 ust. 1 ustawy Prawo zamowien publicznych,
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dokonania zmiany niniejszej umowy w nastepujacych sytuacjach:

1) jezeli nastgpita zmiana danych podmiotéw zawierajgcych umowe (np. w wyniku zmiany przeksztatcen,
przejee, itp.);

2) dopuszcza si¢ zmiang ceny w przypadku zaproponowania obnizki ceny ofertowej przez Wykonawcg;

3) zmiany cen mogg takze nastapi¢ w wyniku zmiany stawki VAT oraz jezeli przedmiot dostawy zostanie

obarczony obowigzkiem zaptacenia podatku, ktory nie obowigzywat w dniu podpisania umowy, w tym przypadku cena
netto pozostaje bez zmian. Aneks powinien zawiera¢ uzasadnienie wraz z kalkulacja ceny.
§11

1. W razie zaistnienia istotnej zmiany okolicznoéci powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy w interesie
publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, Zamawiajacy moze odstgpi¢ od umowy w
terminie 30 dni od powzi¢cia wiadomosci o tych okolicznos$ciach.
2. W przypadku, o ktorym mowa w ust. 1, Wykonawca moze zada¢ wylacznie wynagrodzenia naleznego z tytulu
wykonania cze$ci umowy.

§12

1. W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowsa zastosowanie maja przepisy ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. -
Prawo zamowien publicznych i Kodeksu cywilnego.

2. Spory powstale na tle umowy rozstrzygat bedzie sad wtasciwy miejscowo dla siedziby Zamawiajacego.

3. Wykonawca zobowigzuje si¢ nie przelewaé na osobe trzecig jakichkolwiek praw lub obowiazkéw wynikajacych z
umowy, a w szczegolnosci wierzytelnosci przystugujacych mu od Zamawiajacego na podstawie niniejszej umowy bez
jego pisemnej zgody pod rygorem niewaznosci.

4. Zalaczniki stanowia integralng cze$é umowy.

5. Umowa sporzadzona zostanie w trzech egzemplarzach - jeden egzemplarz dla Wykonawcy i dwa egzemplarze dla
Zamawiajgcego.

Zalaczniki do umowy:

1. Oferta Wykonawcy zdnia...............ccccevevrvrnenn
2. SIWZ z zatacznikami.

ZAMAWIAJACY: WYKONAWCA:

Zmienia si¢ na:

Zalacznik nr 15 do SIWZ

UMOWA Nr SM/..../DT/DD/2020
zawartaw dniu......... 20.. r. pomiedzy:

Szpitalem Miejskim im. Jana Garduly w Swinoujsciu sp. z 0.0. z siedziba w Swinouj$ciu (72-600 Swinoujscie, ul.
Mieszka 1 7), wpisang do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg prowadzonego przez Wojewode
Zachodniopomorskiego pod nr 000000018145 oraz do Krajowego Rejestru Sgdowego — rejestru przedsiebiorcéw
prowadzonego przez Sad Rejonowy Szczecin-Centrum w Szczecinie — XIII Wydzial Gospodarczy Krajowego Rejestru
Sadowego pod nr KRS 0000490038 (NIP: 855-158-34-67) o kapitale zaktadowym 7.068.100 zi,
zwang w tre§ci umowy ,,Zamawiajacym”,
reprezentowang przez:
Prezes Zarzadu — Pania Dorot¢ Konkolewska

a
zwanym w tresci umowy ,,Wykonawcea'',
reprezentowanym przez:

Umowa zostaje zawarta w wyniku udzielenia zamowienia publicznego w trybie przetargu nieograniczonego na
,Swiadczenie ustug gastronomicznych w zakresie zywienia pacjentow Szpitala Miejskiego im. Jana Garduly w
Swinoujsciu sp. z o. 0. - zadanie nr 2”, na podstawie ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo zaméwien publicznych
(Dz. U.z 2019 ., poz. 1843 ze zm.).
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§1
1. Przedmiotem niniejszej umowy sa ustugi polegajace na produkcji i dostarczaniu przygotowanych kanapek (bulek)
dla pacjentow Oddziatu Terapii Uzaleznien (zwanego dalej OTU) Zamawiajacego w dni robocze od poniedziatku do
piatku (za wyjatkiem dni ustawowo wolnych od pracy), w iloSci wskazanej w zataczniku nr 1 do umowy, zgodnie z
zatgcznikiem nr 1 1 3 do SIWZ.
2. Wykonawca gwarantuje, ze zywienie pacjentow odbywac si¢ bedzie zgodnie z obowigzujagcymi normami
dietetycznymi, zaleceniami lekarskimi oraz wymogami sanitarno-epidemiologicznymi.
3. Przygotowywanie bulek odbywac si¢ bedzie na bazie kuchni zewnetrznej Wykonawcy zlokalizowanej poza
obiektami Zamawiajacego.
4. Wykonawca bedzie przygotowywat 1 transportowal kanapki (butki) zachowujac wymogi sanitarno -
epidemiologiczne w zakresie personelu, produkcji i transportu, za co bierze na siebie catkowita odpowiedzialno$¢.
Wykonawca zapewni produkcje¢ i dystrybucje kanapek (butek) zgodnie z zasadami systemu HACCP.
5. Tlosci wskazane w zalaczniku nr 1 do umowy zostaly podane orientacyjnie i moga ulec zmianie w zaleznosci od
rzeczywistych potrzeb Zamawiajacego. Ilosci zostaly podane jedynie, by utatwi¢ sporzadzenie i skalkulowanie oferty.
W trakcie realizacji niniejszej umowy Zamawiajacy zastrzega sobie prawo do zmiany iloéci zamawianych kanapek
(butek), w tym do zmniejszenia iloéci zamawianych kanapek (butek).

§2
1. Wykonawca opracowuje i przesyta dekadowe (10- dniowe jadtospisy) w terminie do 7 dni kalendarzowych przed
rozpocze¢ciem nowej dekady wg Scisle okreSlonych norm wskazanych przez dietetyka Zamawiajacego (czytelnie
podpisany), a okreslonych w zalaczniku nr 3 celem zatwierdzenia przez Zamawiajacego. Zamawiajacy w terminie do 3
dni kalendarzowych zgtosi swoje uwagi do jadtospisow albo je zatwierdzi. Sporzadzanie kanapek (butek) odbywac si¢
bedzie na podstawie zatwierdzonych jadlospisow i przestanych poczta elektroniczng na 1 dzien roboczy przed
wprowadzeniem jadtospisu. Jadlospis bedzie zawiera¢ nazwy produktow i ich wagi oraz informacje o zawartych w
kanapkach (bulkach) alergenach (zgodnie z zalacznikiem nr 2 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady
Europy (UE) nr 1169/2011 z dn. 25.10.2011 r. o substancjach lub produktach powodujacych alergie lub reakcje
nietolerancji). Opisy kanapek (butek) beda szczegétowe bez stosowania ogdlnikéw typu: kietbasa. Wykonawca jest
zobowigzany przesta¢ Zamawiajgcemu wraz z jadlospisem receptury kanapek (butek) , tj. wykaz ilosciowo -
jakosciowy produktow uzytych do ich przyrzadzenia.
2. Jadlospis dzienny winien zawiera¢ gramature i kaloryczno$¢ poszczegdélnych sktadnikow butki, zgodnie z
zatgcznikiem nr 3 do SIWZ. Szpital dopuszcza zmiany w jadtospisie tylko w zakresie warzyw.
3. Zamawianie kanapek (butek) odbywaé si¢ bedzie przez pracownikow OTU Zamawiajacego z wyprzedzeniem
jednodniowym na podstawie pisemnych zapotrzebowan zgodnych z ,,Ruchem chorych" odbieranych przez
Wykonawce do godz. 14%.
4. Przedstawiciel OTU Zamawiajacego moze zglosi¢c Wykonawcy korekte ilosci kanapek (butek) zamowionych na
dany dzien telefonicznie do 1 godziny przed terminem, o ktorym mowa w ust. 6. Zapis korekty ilosci zamawianych
kanapek (butek) na dzien biezacy sporzadza Zamawiajacy. Odbioru korekty za potwierdzeniem dokonuje Wykonawca
do godz. 09,
5. Dzienna szacunkowa ilo§¢ butek wynosi 25. [1o$¢ ta bedzie ulegata zmianie , w tym zmniejszeniu, w zalezno$ci od
liczby pacjentow przebywajacych w danym dniu w OTU Zamawiajgcego, z zastrzezeniem postanowien § 1 ust. 5.
6. Kanapki (butki) beda przygotowywane w dniu wydania i dowiezione do Zamawiajacego o $cisle okre$lonych
godzinach - godz. 084 - 094>
7. Wykonawca zobowiazany jest do dostarczania $wiezego pieczywa, urozmaicania kanapek (butek) oraz
uwzgledniania warzyw.
8. Wykonawca jest zobowigzany do:

1) stosowania srodkow spozywczych zgodnie z obowiazujacymi polskimi normami jakosci,

2) stosowania Srodkéw do utrzymania higieny i czystoéci oraz pozostatych srodkéw materialowych, posiadajacych
atesty lub certyfikaty jakoSci wydane przez uprawnione do tego instytucje,

3) bezwzglednego przestrzegania wymogdéw i nakazéw Instytutu Higieny i Epidemiologii w zakresie przedmiotu

niniejszej umowy,

4) zakupu produktéw miesnych i nabiatu wylgcznie od dostawcow, objetych nadzorem weterynaryjnym (zgodnie z
wykazem aktualizowanym na biezgco znajdujacym sie w dokumentacji Zamawiajacego wraz ze stosownymi
dokumentami).

§3
1. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo kompleksowej kontroli warunkoéw przewozenia kanapek (butek), stanu
pojemnikow, godzin dostarczania oraz wszelkich parametréw dotyczacych kanapek (butek), w tym min. gramatury
przygotowanych kanapek (butek) zgodnie ze ztozona oferta.
2. Zamawiajacy zastrzega sobie prawo kompleksowej kontroli - przez wyznaczonych przedstawicieli - stanu
sanitarno-higienicznego kuchni, zaplecza kuchennego i $rodka transportu Wykonawcy, kontrolg jakosci i ilosci
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wydawanych surowcOw z magazynu, uczestnictwo przy produkcji kanapek (bufek), ocen¢ ich jakosci i
przygotowania kanapek (butek) do transportu.

3. Wykonawca gwarantuje, Ze proces przygotowywania i transportu dostarczanych kanapek (butek) spetnia wszelkie
wymagane normy sanitarne, okre§lone w ustawie z dnia 25 sierpnia 2006 r. o bezpieczenstwie zywnosci i zywienia
(Dz. U. 2 2020 r. poz. 2021).

4. Wykonawca zobowiagzuje si¢ do wykonania ustugi b¢dacej przedmiotem umowy przy zastosowaniu nowoczesnych
technologii gastronomicznych, z nalezyta staranno$cia, zatrudniajac wykwalifikowany personel.

5. Wykonawca o$wiadcza, ze wszyscy pracownicy bezposrednio zatrudnieni w procesie przygotowywania kanapek
(butek) oraz przy transporcie, beda posiadali aktualne ksigzeczki zdrowia i spelniali wymagania zdrowotne
okreslone w przepisach odrgbnych dla pracownikéw zatrudnionych przy zywieniu pacjentow w podmiotach
prowadzacych dziatalnos¢ lecznicza.

6. Wykonawca ponosi odpowiedzialno$¢ cywilng w przypadku zawinionych przez niego zatru¢ badz innych powiktan
bezposrednio wynikajacych ze spozycia kanapek (butek) ztej jakosci.

7. Na podstawie art. 29 ust. 3a ustawy, Zamawiajacy wymaga, aby osoby wykonujace czynno$ci zwiazane z
przygotowywaniem kanapek (butek) w ramach realizacji przedmiotowej umowy byly zatrudnione przez
Wykonawce lub podwykonawce w oparciu o stosunek pracy w rozumieniu ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r.
Kodeks pracy.

8. W trakcie realizacji zamdowienia Zamawiajacy uprawniony jest do wykonywania czynno$ci kontrolnych wobec
Wykonawcy odno$nie spelniania przez Wykonawce lub podwykonawce obowigzku zatrudnienia oséb
wykonujacych czynno$ci wskazane w ust. 7 na podstawie umowy o prace. Zamawiajacy jest uprawniony w
szczegolnosci do:

1) Zadania o$wiadczen i dokumentow w zakresie potwierdzenia spelnienia obowigzku zatrudnienia i ich oceny,
2) zadania wyjasnien w przypadku watpliwosci w zakresie potwierdzenia spetnienia obowigzku zatrudnienia,
3) przeprowadzania kontroli w miejscu przygotowywania kanapek (bulek).

9. Wykonawca w terminie 3 dni roboczych od rozpoczgcia wykonywania umowy przekaze Zamawiajacemu wykaz
0sob, ktore beda realizowaé przedmiot umowy z wyraznym wskazaniem 0sob, ktore bedg wykonywaé czynnosci,
o ktérych mowa w ust. 7 wraz z o§wiadczeniem, ze osoby te sg zatrudnione na podstawie umowy o prace.
Wykonawca zobowigzany jest do aktualizacji wykazu i przekazywania go Zamawiajagcemu w ciggu 3 dni
roboczych od dnia dokonania w nim zmiany. Zmiana 0s6b wymienionych w wykazie nie wymaga aneksu do
umowy.

10. W trakcie realizacji zamowienia na kazde wezwanie Zamawiajacego w wyznaczonym w tym wezwaniu terminie
Wykonawca przedlozy Zamawiajacemu w szczegdlnosci nastepujace dowody w celu potwierdzenia speiniania
obowiazku zatrudnienia 0s6b wykonujacych wskazane w ust. 7 czynnosci w trakcie realizacji zamowienia:

1) o$wiadczenie Wykonawcy lub podwykonawcy o zatrudnieniu na podstawie umowy o prace 0soOb
wykonujacych czynnos$ci, ktorych dotyczy wezwanie Zamawiajacego; 0$wiadczenie to powinno zawierad
w szczegolnosei: doktadne okreslenie podmiotu sktadajacego o§wiadczenie, date ztozenia o$wiadczenia,
wskazanie, ze objete wezwaniem czynno$ci wykonuja osoby zatrudnione na podstawie umowy o prace
wraz ze wskazaniem liczby tych osob, imion i nazwisk tych osob, rodzaju umowy o prac¢ i wymiaru etatu
oraz podpis 0soby uprawnionej do ztozenia o§wiadczenia w imieniu Wykonawcy lub podwykonawcy;

2) poswiadczong za zgodno$¢ z oryginalem odpowiednio przez Wykonawce lub podwykonawce kopie
umowy/umoéw o pracg osOb wykonujacych w trakcie realizacji zamdwienia czynnosci, ktorych dotyczy
ww. o$wiadczenie Wykonawcy lub podwykonawcy (wraz z dokumentem regulujagcym zakres
obowigzkow, jezeli zostat sporzadzony). Kopia umowy/umoéw powinna zosta¢ zanonimizowana w sposob
zapewniajacy ochrong danych osobowych pracownikdéw (tj. w szczegdlnosci bez adresdw zamieszkania,
nr PESEL pracownikow). Imi¢ i nazwisko pracownika nie podlega anonimizacji. Informacje takie jak:
data zawarcia umowy, rodzaj umowy o prac¢ i wymiar etatu powinny by¢ mozliwe do zidentyfikowania,
pod rygorem niedopuszczenia tych oséb do realizacji tych czynnoSci.

§4
1. Koszt kanapki (butki) wynosi  ................... zk (stownie:................ ) netto plus VAT (...%) w kwocie ..., tj.
brutto .... zt (stownie: .....) zal osobo/dzien.
2. Cena ustugi, o ktérej mowa w ust. 1, uwzglednia wszystkie koszty zwigzane ze §wiadczeniem ustugi zywienia
przez Wykonawce.
3. Calkowita warto$¢ zaméwienia wynikajaca z oferty Wykonawcy wynosi ........ zt (stownie:...... ) netto
powigkszona o nalezy podatek VAT w wysokosci ...% w kwocie: ......ccvevieenen, zt (stownie:.....)

co stanowi wartos¢ oferty brutto w wysokosci ....... zb (slownie:.....cooovvviiiiii o ).
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§5

1. Podstawg do rozliczenia umowy bedg zestawienia zbiorcze wykonanych ushug sporzadzone w oparciu o zlecenia

potwierdzone przez osobg¢ upowazniong przez Zamawiajacego.
2. Platno$¢ za wykonane ustugi realizowana bedzie w cyklu miesigcznym, na podstawie faktury VAT wystawione;j
przez Wykonawce na podstawie zestawien zbiorczych wykonywanych ustug na rachunek Wykonawcy wskazany na
fakturze.
Ptatno$¢ realizowana bedzie w terminie 30 dni od dnia doreczenia faktury Zamawiajacemu.
Za dzien platnosci wynagrodzenia strony przyjmuja dzien obcigzenia rachunku bankowego Zamawiajacego.

Hw

§6
1. Reklamacje w zakresie jakoSci ustug zglaszane przez OTU Zamawiajgcego 0raz pacjentdow beda rozpatrywane
przez Wykonawce natychmiast, tylko za§ w uzasadnionych przypadkach w do 60 min. od zgloszenia.
2.  Zastan sanitarny przyrzadzania kanapek (butek) i transportu odpowiada Wykonawca.
3. W przypadku zakwestionowania jakosci ustugi przez zewngtrzne stuzby sanitarne i inne posiadajace uprawnienie
do kontroli oraz natozenia z tego tytulu na Zamawiajacego kary finansowej, kara ta zostanie w catosci potracona z
wynagrodzenia miesigcznego naleznego Wykonawcy.
4. W przypadku roszczen odszkodowawczych kierowanych do Zamawiajacego z tytutu zatrué pokarmowych,
Zamawiajacy zastrzega sobie prawo regresu do Wykonawcy.

§7
1. Niezaleznie od postanowien wynikajacych z przepisow Kodeksu cywilnego Zamawiajacemu przystuguje prawo do
natychmiastowego rozwigzania niniejszej umowy w przypadku razgcego naruszenia przez Wykonawce warunkow
niniejszej umowy, a w szczegdlnosci:
1) utraty waznosci dokumentow Wykonawcy niezbgednych do wykonywania przedmiotu umowy, w szczego6lnosci
wynikajacych z tre$ci ustawy z dnia 25 sierpnia 2006 roku o bezpieczenstwie zywnos$ci i zywienia (Dz. U. z 2020 r.
poz. 2021);
2) stwierdzenia przez Zamawiajacego nie pobierania i nie przechowywania probek zywno$ciowych zgodnie z
obowigzujacymi przepisami w tym zakresie (Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 17 kwietnia 2007 r. w sprawie
pobierania i przechowywania probek zywnosciowych przez zaklady zywienia zbiorowego typu zamknietego (Dz. U. z
2007 r., Nr 80, poz. 545) oraz prowadzenie dokumentacji z pobranych probek i ich utylizacji;

3) w przypadku natozenia dwukrotnie na Wykonawce kary umownej na podstawie ktoregokolwiek z zapisow ust.
2 pkt 1,8 lub 12 niniejszego paragrafu;

4) w przypadku natozenia na Wykonawce dwukrotnie kary umownej (w skali miesigca) lub trzykrotnie (w skali
kwartatu) na podstawie ktoregokolwiek z zapisow ust. 2 pkt 4, 5, 6, 7 lub 9 niniejszego paragrafu;

5) w razie poniesienia szkody przez Zamawiajgcego z powodu niezachowania nalezytej staranno$ci przez
Wykonawce przy wykonywaniu obowigzkéw okreslonych niniejsza umowa,;

6) w przypadku przygotowywania przez Wykonawce kanapek (butek) w innym miejscu, niz wynika to z
dokumentow, ktore Wykonawca przedtozyt Zamawiajacemu sktadajgc oferte;

7) ztozenia w ofercie oswiadczen i dokumentéw niezgodnych z prawda;

8) braku zatrudnienia 0oséb wymaganych przez Zamawiajacego na podstawie stosunku pracy;

9) odmowy poddania si¢ kontroli przewidzianej w niniejszej umowie dla Zamawiajacego.

2. Wykonawca zaptaci Zamawiajacemu kar¢ umowna w przypadku:

1) braku dostawy kanapek (butek) w terminie - w wysokosci 10,00 zt za kazdy stwierdzony brak dostawy;

2) opoznienia w dostawie kanapek (bulek) - w wysoko$ci 5,00 zt za kazde rozpoczete 15 minut opdznienia w
dostawie butek (dotyczy rowniez przywiezienia kanapek /butek/ przed wyznaczonym terminem - wowczas kara
umowna liczona bedzie za kazde rozpoczete 15 minut liczgc wstecz od terminu wyznaczonego na dostawe kanapek
/butek/);

3) kazdorazowego stwierdzenia braku iloSciowego w danym asortymencie - w wysokosci 5,00 zi;

4) kazdorazowego stwierdzenia niezgodnosci asortymentu z jadtospisem zatwierdzonym przez Zamawiajacego - W
wysokosci 15,00 zt za kazdg niezgodnos$¢ z jadtospisem;

5) kazdorazowego stwierdzenia braku jakosci wyzywienia w zakresie wartosci odzywczych, kalorycznosci,
objetosci 1 gramatury - w wysokosci 15,00 zt;

6) braku dostarczenia przez Wykonawce jadtospisu do OTU Zamawiajacego - W wysokosci 5,00 zt za kazdy dzien
opoOznienia;

7) dowozenia przez Wykonawce kanapek (bulek) $rodkiem transportu innym niz zadeklarowany Zamawiajacemu
w ofercie - w wysokosci 15,00 zt za kazdy dowoz (Zamawiajacy w przypadku dostarczania bulek $rodkiem transportu
innym niz zadeklarowany przez Wykonawce moze rowniez odméwic przyjecia kanapek /butek/);

8) stosowanie przez Wykonawce pojemnikow niedozwolonych - w wysokosci 5,00 zt za kazde stwierdzone
naruszenie (Zamawiajagcy W przypadku dostarczania kanapek /butek/ przez Wykonawce w pojemnikach
niedozwolonych moze rowniez odmowié¢ kanapek przyjecia kanapek /bulek?);

9) braku (w rozumieniu nie posiadania przez kierowce w pojezdzie) niezbednych dokumentow dotyczgcych
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dopuszczenia $rodka transportu Wykonawcy do przewozu zywnosci - W wysokosci 10,00 zt za kazdy stwierdzony brak

dokumentu;

10)  stwierdzonych brakéw w wyposazeniu $rodka transportu (np.: W srodki ochrony indywidualnej, $rodki czystosci)

- w wysokosci 10,00 zt za kazde stwierdzone naruszenie;

11)  stwierdzonych w czasie kontroli pomieszczen kuchennych, zaplecza kuchennego i $rodka transportu

Wykonawcy zastrzezen dotyczacych stanu sanitarno-higienicznego, potwierdzonych stosownym protokotem - w

wysokosci 10,00 zt za kazde naruszenie;

12)  rozwiazania umowy w trybie okreslonym w ust. 1 - w wysoko$ci 20 % wartosci netto umowy okreslonej w § 4

ust. 3;

13) odmowy poddania si¢ kontroli zastrzezonej dla Zamawiajacego w niniejszej umowie - w wysokosci 10 %

warto$ci netto umowy okreslonej w § 4 ust. 3;

14)  braku zatrudnienia na podstawie stosunku pracy 0séb, o ktorych mowa w § 3 ust. 7 lub braku ztozenia dowodow

potwierdzajacych zatrudnienie na podstawie stosunku pracy, zgodnie z § 3 ust. 7 i nastgpne - w wysokosci 50,00 zt za

kazdy przypadek.

3. W przypadku, gdy zastrzezona z jakiegokolwiek tytutu kara umowna nie pokryje wartosci poniesionej przez
Zamawiajacego szkody, Zamawiajacy jest uprawniony do dochodzenia odszkodowania uzupetniajacego do
wysokosci rzeczywiscie poniesionej szkody.

§8
1. Wykonawca niniejszym o§wiadcza, iz posiada aktualng (tj. wazng przez caly okres obowigzywania niniejszej
umowy) umowe ubezpieczenia z tytulu odpowiedzialnosci cywilnej na kwote nie mniejszg niz 18 000,00 zt.
2.  Wykonawca zobowigzuje si¢ do utrzymania waznego ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej w zakresie
prowadzonej dziatalnosci przez caly okres trwania niniejszej umowy i w odpowiednim terminie przedstawi
Zamawiajacemu nowy aktualny dokument wraz z potwierdzeniem dokonanej optaty.
3.

§9
Niniejsza umowa jest zawarta na czas okreslony: od dnia (data podpisania umowy) ......... do dnia 31.12.2021 r. lub do
dnia wyczerpania tacznej kwoty na realizacje zamowienia w zakresie wskazanym w umowie - w zalezno$ci od tego,
ktore z ww. zdarzen wystapi wczesniej.

§10
1. Wszelkie zmiany i uzupelnienia niniejszej umowy wymagajg formy pisemnej w postaci aneksu, pod rygorem
niewaznosci.
2. Zamawiajacy przewiduje mozliwos$¢, stosownie do tresci art. 144 ust. 1 ustawy Prawo zamoéwien publicznych,
dokonania zmiany niniejszej umowy w nastepujacych sytuacjach:

1) jezeli nastgpita zmiana danych podmiotéw zawierajacych umowe (np. w wyniku zmiany przeksztatcen, przejeé,
itp.);

2) dopuszcza si¢ zmiang ceny w przypadku zaproponowania obnizki ceny ofertowej przez Wykonawce;

3) zmiany cen moga takze nastgpi¢ w wyniku zmiany stawki VAT oraz jezeli przedmiot dostawy zostanie

obarczony obowigzkiem zaptacenia podatku, ktory nie obowigzywat w dniu podpisania umowy, w tym przypadku cena
netto pozostaje bez zmian. Aneks powinien zawiera¢ uzasadnienie wraz z kalkulacja ceny.

§ 11
1. W razie zaistnienia istotnej zmiany okoliczno$ci powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy w interesie
publicznym, czego nie mozna byto przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, Zamawiajacy moze odstapi¢ od umowy w
terminie 30 dni od powzigcia wiadomosci o tych okolicznosciach.
2. W przypadku, o ktorym mowa w ust. 1, Wykonawca moze zada¢ wylacznie wynagrodzenia naleznego z tytutu
wykonania czg¢sci umowy.

§12
1. W sprawach nieuregulowanych niniejsza umowa zastosowanie maja przepisy ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. -
Prawo zamowien publicznych i Kodeksu cywilnego.
2. Spory powstate na tle umowy rozstrzygat bedzie Sad wiasciwy miejscowo dla siedziby Zamawiajacego.
3. Wykonawca zobowigzuje si¢ nie przelewac na osobe trzecig jakichkolwiek praw lub obowigzkow wynikajacych z
umowy, a w szczegdlno$ci wierzytelnosci przyshugujacych mu od Zamawiajacego na podstawie niniejszej umowy bez
jego pisemnej zgody pod rygorem niewaznosci.
4.  Zalaczniki stanowig integralng cz¢$¢ umowy.
5. Umowa sporzadzona zostanie w trzech egzemplarzach - jeden egzemplarz dla Wykonawcy i dwa egzemplarze dla
Zamawiajacego.
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Zataczniki do umowy:
1) oferta Wykonawcy z dnia ....... ;
2) SIWZ z zatgcznikami.

ZAMAWIAJACY:

Pozostate zapisy SIWZ nie ulegajg zmianie.

WYKONAWCA:

Prezes Zarzgdu
Szpitala Miejskiego im. Jan Garduly
w Swinoujsciu sp. z o. o.
oryginat podpisu w dokumentacji postgpowania
Dorota Konkolewska



