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I. ZAMAWIAJĄCY 

 

Małopolski Oddział Okręgowy Polskiego Czerwonego Krzyża w Krakowie,  
ul. Studencka 19 31-116 Kraków REGON: 007023731-00193, NIP: 676-007-88-96,KRS 0000225587 ,  

tel: (12) 422-91-15; fax: (12) 422-90-79 
adres poczty elektronicznej krakow@pck.malopolska.pl, strona internetowa: 

http://www.pck.pl/news,2265.html. 

 
II. TRYB POSTEPOWANIA 

 
Przetarg nieograniczony poniżej kwoty wartości zamówienia określonej w przepisach wydanych na podstawie 

art. 11 ust. 8 ustawy.  

 
CPV :   

55321000-6 usługi przygotowywania posiłków 
55322000-3 usługi gotowania posiłków 

55520000-1 usługi dostarczania posiłków 
55521200-0 usługi dowożenia posiłków 
 
 

 
Oferty nie zawierające pełnego przedmiotu zamówienia określonego w pkt. III SIWZ zostaną odrzucone. 

 
Wykonawca może złożyć tylko 1 ofertę. 

Zamawiający nie dopuszcza składania ofert częściowych. 

Zamawiający nie dopuszcza składania ofert wariantowych. 
Zamawiający nie przewiduje udzielenie zamówień uzupełniających w oparciu o art. 67 ust. 1 pkt 6 

Zamawiający nie przewiduje stosowania aukcji elektronicznej  
Zamawiający nie przewiduje zawarcia umowy ramowej. 

Zamawiający nie przewiduje rozliczenia w walutach obcych. 
Zamawiający nie przewiduje zwrotu kosztów udziału w postępowaniu.  

 

Zgodnie art 24aa Zamawiający zastosuje „procedurę odwróconą” tzn. najpierw dokona oceny ofert, a 
następnie zbada czy wykonawca, którego oferta została oceniona jako najkorzystniejsza, nie podlega 

wykluczeniu oraz spełnia warunki udziału w postępowaniu. 
 

III. OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA 

 
1. Przedmiotem   zamówienia   jest   usługa   całodziennego kompleksowego żywienia pacjentów  

Zakładu Opiekuńczo – Leczniczego DOM POLSKIEGO CZERWONEGO KRZYŻA , ul. Olszańska 5.  

2. Usługa, o której mowa w ust. 1, zawiera przygotowywanie i dostarczanie posiłków dla pacjentów ZOL  

niezbędnych do całodziennego kompleksowego żywienia pacjentów ZOL. 

3. Powyższa usługa obejmuje dostarczanie posiłków w czystych pojemnikach zbiorczych (posiłki nie 

porcjowane) do Kuchni ZOL w ilościach wynikających z liczby hospitalizowanych pacjentów z uwzględnieniem 

wymogów Zamawiającego i zaleceń dietetycznych Instytutu Żywności i Żywienia w Warszawie.  

4. Zamawiający dokonuje czynności porcjowania posiłków, dystrybucji do pacjenta, odbioru naczyń, 

usuwania resztek posiłków i pakowania naczyń do pojemników zbiorczych. 

5. Wykonawca zobowiązany jest do świadczenia usługi zgodnie z obowiązującymi w tym zakresie przepisami 

prawa, w szczególności z Ustawą z dnia 25 sierpnia 2006r. o bezpieczeństwie żywności i żywienia (tj. Dz. U. z 

2010r. Nr 136 poz. 914 ze zm.). 

Wymagania dotyczące posiłków: 
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1. Wykonawca przygotowywać będzie posiłki z produktów znajdujących się w jego dyspozycji. 

Przygotowywanie posiłków odbywać się będzie w pomieszczeniach znajdujących się w dyspozycji 

Wykonawcy i przy pomocy urządzeń znajdujących się w jego dyspozycji („Kuchnia Wykonawcy”).  
2. Wykonawca dostarczy posiłki w sposób gwarantujący zachowanie temperatury właściwej dla podania 

posiłku pacjentowi w trakcie całej drogi od Kuchni Wykonawcy do miejsca dostarczenia posiłków. 
3. Gramaturę posiłków, ich wartość kaloryczną i zawartość składników odżywczych określa obowiązująca 

nomenklatura diet w ZOL, uwzględniając produkty spożywcze i potrawy, których nie podaje się w ZOL. 
 
W zakresie nieuregulowanym przez Zamawiającego, stosuje się załączniki do Zarządzenia Ministra Zdrowia i 
Opieki Społecznej z 24 czerwca 1974 r. w sprawie ustalenia racji pokarmowych w całodziennym wyżywieniu 

określonych grup ludności (Dz. Urz. MZiOS z 1974 r., nr 16 poz. 69) oraz wykaz norm dziennych racji 
pokarmowych dla zakładów służby zdrowia opracowanych przez Instytut Żywności i Żywienia w Warszawie. 

 
4. Posiłki obejmują: I śniadanie, obiad i kolację, a w przypadku diet cukrzycowych (określone w pkt. II) - I 

śniadanie, II śniadanie, obiad, podwieczorek, kolację i dodatek nocny 

5. Na każdą dietę będzie obowiązywał opracowany przez Wykonawcę dekadowy (10 dniowy) jadłospis. Dieta 
podstawowa powinna zawierać możliwość wyboru drugiego dania z zachowaniem norm. Wykonawca 

zobowiązany jest do przedstawienia jadłospisów dekadowych i uzyskania zatwierdzenia przez Zamawiającego 
na 10 dni przed rozpoczęciem jej realizacji. 

6. W Środę Popielcową, Wielki Piątek, Wielkanoc, Wigilię Świąt Bożego Narodzenia należy uwzględnić 

potrawy tradycyjne, w tym dodatki cukiernicze. 
 

 

Organizacja usługi: 

1. Zamawiający przewiduje średnio, dziennie następującą ilość posiłków: 

I śniadanie - ok. 38 

II śniadanie - ok. 10 (tylko dieta 4) 
obiady - ok. 38 

podwieczorki - ok. 10 (tylko dieta 4) 
kolacje - ok. 38 

dodatek nocny – ok. 10 (tylko dieta 4)  
2. Wykonawca przygotuje i dostarczy posiłki w liczbie wynikającej z aktualnych potrzeb Zamawiającego. 

Zamawiający zamówi posiłki w ilości nie mniejszej niż o 10% i nie większej o 10% od ilości określonych 

w ust. 1. 
 

A. Pieczywo zgodne z normą branżową – pieczywo mieszane pszenno- żytnie PN 93/A 74103. 
1.Chleb pszenno - żytni musi być : krojony, pakowany, z etykietą, datą produkcji i okresem przydatności do 

spożycia. 

2.Weka krojona, a dla „4” diety chleb razowy. 
 

B. Mleko i produkty nabiałowe dostarczane codziennie /włącznie z niedzielą/. 
1. Wymienione produkty nabiałowe muszą być zgodne z PN, dobrej jakości (tj. mleko 2% - o świeżym 

zapachu i smaku, o odpowiednim kolorze, niewodniste, w postaci surowej lub gotowanej w zależności od 
potrzeb Zamawiającego, ser twarogowy półtłusty- o świeżym zapachu i smaku,  konsystencja stała bez 

podciekania serwatką, masło 82% tł. - nieprzebarwione, niezjełczałe, bez kruszenia się podczas 

smarowania, o świeżym zapachu i smaku). Wyżej wymienione produkty nabiałowe muszą posiadać czytelną 
datę produkcji i przydatności do spożycia. 

 
C. Jajka I gatunku, świeże, czyste, odkażone lub przy pomocy naświetlacza UV, w czystych pojemnikach. 

 

D. Wędliny zgodne z PN, dobrej jakości, świeże /nie mrożone/, z małą ilością tłuszczu. 
1. Wyroby nie mogą się kruszyć podczas krojenia (pokrojone). 

2. Biorąc pod uwagę krojenie wędlin, następnie transport i czas podania pacjentowi wymaga się, aby wędliny 
zachowywały świeżość i odpowiedni kolor. 
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3. Stosowane opakowania muszą być odpowiednie do gatunku wędlin, z oznaczeniem daty produkcji i 

przydatności do spożycia oraz informacją, w jakiej temperaturze należy ją przechowywać.  

 
E. Mięso - filet drobiowy należy dostarczać ze sztuk pierwszego gatunku, z małą zawartością tłuszczu. 

1. Produkty muszą być zgodne z PN. 
2.Mięso powinno być ugotowane, zmielone i porcjowane, następnie odpowiednio pakowane i oznakowane 

datą produkcji i przydatności do spożycia oraz informacją, w jakiej temperaturze należy ją przechowywać.  

 
F. Owoce muszą być dobrej jakości, zgodne z PN, w I gatunku o wadze 150g odpowiadającej 1 sztuce. 

Owoce należy dostarczać w plastikowym opakowaniu z otworami po uprzednim oczyszczeniu. 
 

Zamawianie posiłków: 

1. Zamawianie posiłków (z uwzględnieniem rodzajów diet), odbywać się będzie codziennie na podstawie 
zapotrzebowań żywnościowych sporządzanych przez upoważnionego przedstawiciela Zamawiającego, 

składanych przedstawicielowi Wykonawcy na piśmie podczas dostarczania porannych posiłków (śniadań, 
drugich śniadań) dnia poprzedniego w stosunku do dnia, w którym posiłki mają zostać dostarczone, zaś w 

piątki do godziny 12:00 tj. w momencie drugiej, południowej dostawy posiłków (zamówienie na sobotę, 
niedzielę i poniedziałek).  

Dopuszcza się dokonanie korekt zapotrzebowania żywnościowego do godz. 9:00 dnia, w którym posiłki mają 

zostać dostarczone (w zakresie obiadu i kolacji). Wielkość korekty nie będzie większa niż 5% w stosunku do 
wielkości podanych w pisemnym zapotrzebowaniu żywnościowym. W przypadku wystąpienia takiej sytuacji 

korekta zapotrzebowania dokonywana jest telefonicznie.  
 

 

Dostarczanie posiłków: 
a. Wykonawca będzie dostarczał posiłki specjalistycznym transportem na swój koszt i ryzyko, w pojemnikach 

termoizolacyjnych codziennie w następujących godzinach: 
  - Śniadanie, drugie śniadanie - 6:30 do 7:00 

  - Obiad, podwieczorek, kolacja i dodatek nocny dla cukrzyków 11:00 – 12:00 
b. Wykonawca zobowiązany będzie do przedstawiania upoważnionemu przedstawicielowi Zamawiającego 

jadłospisów z „gramówkami” na dany dzień. W tym celu Wykonawca zobowiązany będzie do zapewnienia 5 

egzemplarzy jadłospisu. 
c. Wykonawca raz na kwartał  do 10 dnia miesiąca zobowiązany będzie do przekazywania wyników wartości 

odżywczych diet  (kwiecień- lipiec-październik)  upoważnionemu przedstawicielowi Zamawiającego.  
d. Wykonawca musi dysponować środkami transportu przystosowanymi do przewozu żywności, 

posiadającym pozytywną opinię Stacji Sanitarno – Epidemiologicznej. 

e. Wykonawca odpowiada za stan epidemiologiczny pojemników termoizolacyjnych,  
 

Odbiór i dezynfekcja: 
1. Po zakończeniu pory wydawania poszczególnych posiłków wykonawca odbierze odpady pokonsumpcyjne i 

zapewni utylizację odpadów pokonsumpcyjnych (trzy razy w tygodniu w godzinach od 6.00 – 14.00, oraz na 
każde telefoniczne wezwanie Zamawiającego). 

2. Wykonawca zobowiązany jest do przestrzegania obowiązujących przepisów w zakresie wywozu i 

unieszkodliwiania opadów pokonsumpcyjnych zgodnie z obowiązującymi przepisami, w szczególności Ustawą 
z ustawą z dnia 14 grudnia 2012 r. o odpadach (Dz. U. z 2016r. poz. 1987 j.t. ze zm.) oraz przepisów 

wykonawczych do ww. ustawy, w tym Rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 października 2016 r. w 
sprawie wymagań i sposobów unieszkodliwiania odpadów medycznych i weterynaryjnych (Dz. U. z 2016 r., 

poz. 1819).  

 
Pozostałe wymagania: 

1. Wykonawca musi dysponować odpowiednim systemem teleinformacyjnym (telefon, e-mail, fax ) służącym 
do zarządzania procesem produkcji, zamawiania i rozliczania posiłków, pozwalającym na uzyskiwania 

jednoznacznych danych o ilościach i rodzajach posiłków oraz ich wartości dietetycznej (gramatury, wartości 

kaloryczne), a także pozwalającym na zindywidualizowane zamawiania posiłków dla poszczególnych 
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pacjentów oraz wybór diet i menu.  

2. Wykonawca prowadzi dokumentację ilości i rodzajów wydawanych posiłków z uwzględnieniem ich 

gramatury i wartości kalorycznych, a także terminów dostaw.  
Dokumentację tę Wykonawca udostępnia przedstawicielowi Zamawiającego na bieżąco. 

3. Wykonawca musi dysponować należycie wykwalifikowanym i dostatecznie licznym personelem 
zapewniającym poprawne wykonanie usługi. 

4. Wykonawca zobowiązany jest do przedstawienia niezwłocznie po zawarciu umowy i aktualizowania 

imiennych list członków personelu wykonującego usługę wraz z oznaczeniem wykonywanych czynności. 
5. Wykonawca zobowiąże członków personelu wykonujących usługę w siedzibie Zamawiającego do 

zachowania w tajemnicy wszystkich informacji, powziętych przez nich w związku z wykonywaniem usługi, a 
których ujawnienie mogłoby spowodować dla Zamawiającego szkodę. 

6. Zamawiający zastrzega sobie - posiadając uprawnienie do wstępu do Kuchni Wykonawcy w terminie 

uzgodnionym z Wykonawcą - prawo kontroli jakości usług, w szczególności w zakresie: 
a. przestrzegania przepisów norm i zasad sanitarno – epidemiologicznych przy przygotowaniu i dostarczeniu 

posiłków, myciu i dezynfekcji oraz utylizacji odpadów pokonsumpcyjnych. 
b. przestrzegania diet, normatywnych wartości energetycznych, wartości odżywczych i smakowych oraz 

sezonowości posiłków, 
c. przestrzegania harmonogramu wydawania posiłków oraz obowiązków dotyczących jadłospisów. 

7. Zamawiający zastrzega sobie prawo do wykonywania w swoim zakresie okresowych badań czystości 

mikrobiologicznej urządzeń mających kontakt z żywnością, rąk personelu Wykonawcy oraz środka 
transportującego posiłki. 

8. Wykonawca zobowiązany jest do udostępnienia, na wezwanie, upoważnionemu przedstawicielowi 
Zamawiającego jednej porcji każdego posiłku do degustacji w zakresie diet, dokonania kontroli wagi i 

estetyki zestawionego posiłku . 

9. Wykonawca zobowiązany jest udostępnić Zamawiającemu na jego żądanie protokoły z każdorazowej 
kontroli Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej i badań wody. 

10. Wykonawca jest zobowiązany zawrzeć i utrzymywać w mocy w okresie obowiązywania umowy oraz 6 
miesięcy po jej zakończeniu, umowę ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej obejmującej ściśle zakres 

prowadzonej działalności Wykonawcy, zgodny z przedmiotem umowy na kwotę nie mniejszą niż całkowita 
wartość brutto oferty.  

11. Umowa ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej ma obejmować szkody powstałe w okresie 

ubezpieczenia. 
12. Umowa ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej nie może przewidywać udziału własnego 

ubezpieczonego (Wykonawcy). 
13. Polisa lub inny dokument potwierdzający zawarcie umowy ubezpieczenia, o której mowa w pkt 10 wraz z 

upoważnieniem dla Zamawiającego dochodzenia bezpośrednio od Ubezpieczyciela z tej umowy 

odszkodowania powstałego w związku z niewykonaniem lub nienależytym wykonaniem umowy przez 
Wykonawcę i stanowić będzie Załącznik nr 2 do umowy. 

14. W czasie obowiązywania umowy Wykonawca jest zobowiązany najpóźniej w ostatnim dniu 
obowiązywania umowy ubezpieczenia przedstawić nową polisę lub dokument potwierdzający zawarcie 

umowy ubezpieczenia oraz najpóźniej w dniu upływu terminu płatności, dowód opłacenia składki 
ubezpieczeniowej jeżeli jest ona płatna w ratach.  

 

II. Nomenklatura diet. 
1 - Dieta podstawowa. 

2 - Dieta łatwo strawna. 
3 - Dieta do żywienia przez sondę żołądkową 

4 - Dieta z ogr. łatwo przyswajalnych węglowodanów niskotłuszczowa (cukrzycowa). 

 
Ad.1 Dieta podstawowa 

Żywienie podstawowe zaleca się chorym leczonym w szpitalach, którzy nie wymagają rygorystycznego 
żywienia dietetycznego. Powinno ono spełniać wszystkie warunki racjonalnego żywienia ludzi zdrowych 

wymagane i kontrolowane przez Wojewódzką Stację Sanitarno - Epidemiologiczną. 

Wartość zużycia produktów na przygotowanie posiłków (osobodzień) dla diety podstawowej należy obliczyć 
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zachowując wymagane normy. 

 

K cal 2250 (wartość średnia ważona) 
Białko 82 g 

Tłuszcz 68 g 
Węglowodany 360 g 

 

Przykładowy posiłek: 
Śniadanie: zupa mleczna + posiłek stały: pieczywo, masło, dżem, herbata, kawa biała 

II śniadanie: jabłka gotowane, jogurty owocowe, jogurt naturalny, owoce sezonowe 
Obiad: zupa, ziemniaki puree, mięso; surówki, grysik z sokiem, ryż z jabłkami, jogurtem i cukrem, pierogi 

ruskie, makaron (drobny) z serem lub jabłkami, jogurtem i cukrem, kluski leniwe, naleśniki, racuchy, kompot 

lub woda z sokiem, kompot z owoców sezonowych. 
 

Ad. 2 Dieta łatwo strawna 
Dieta łatwo strawna najczęściej znajduje zastosowanie w schorzeniach układu trawiennego oraz w żywieniu 

ludzi starszych. 
Wartość zużycia produktów na przygotowanie posiłków (osobodzień) dla diety łatwo strawnej należy obliczyć 

zachowując wymagane normy. 

 
K cal 2200 

Białko 89 g 
Tłuszcz 70 g 

Węglowodany 304 g 

- Mięso mielone i/lub mięso stałe gotowane. 
 

Ad.3 Dieta do żywienia przez zgłębnik (sondę) 
 

Sonda na 2007 kcal (2100 ml - cały dzień) 
 

Śniadanie:     na 700 ml    w 100 ml 

mleko   500 ml    kcal 707    kcal 10 
mleko w pr.  20 g    B 31,5     B 4,5 

grysik   25 g    T 27,4     T 3,9 
twaróg   100 g    W 67,8    W 9,6 

suchary  20 g 

masło 82% tł..  10 g 
 

Obiad:     na 700 ml               w 100 ml 
marchewka 50 g    kcal 640,3    kcal 91,5 

pietruszka 10 g    B 35,5     B 5 
seler  10 g    T 35,5     T 5 

ziemniaki  100 g    W 50,7    W 7,2 

grysik   10 g 
śmietana  20 g 

mleko w pr.  20 g 
mąka psz.  20 g 

masło   20 g 

kurczak filet  100 g 
jajko   1 szt. 

 
Kolacja:     na 700 ml    w 100 ml 

marchewka  50 g    kcal 660    kcal 94,2 

pietruszka 10 g    B 29,4     B 4,2 
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seler  10 g    T 34,8     T 4,9 

ziemniaki  100 g    W 56,7    W 8,1 

grysik   10 g 
śmietana  20 g 

mleko w pr.  20 g 
mąka psz.  20 g 

masło 82% tł.  20 g 

kurczak filet  150 g 
suchary  10 g 

 
UWAGA: 

Ponieważ Wykonawca do tej diety nie dodaje cukru – osoby odpowiedzialne z ramienia Zamawiającego 

podają do sondy potrzebną ilość cukru, zgodnie z zapotrzebowaniem pacjentów na węglowodany. 
Wartość zużycia produktów na przygotowanie posiłków (osobodzień) dla diety do żywienia przez zgłębnik 

(sondę) należy obliczyć zachowując wymagane normy. 
 

Ad.4 Dieta z ograniczeniem łatwo przyswajalnych węglowodanów – niskotłuszczowa 
(cukrzycowa) 

Dieta 4 przewidziana jest dla chorych na cukrzycę ze współistnieniem schorzeń ze strony wątroby, trzustki, 

pęcherzyka i dróg żółciowych. Dieta ta nie zawiera produktów trudno strawnych i wzdymających. 
Ograniczenie tłuszczu jest konieczne ze względu na upośledzenie jego trawienia i wchłaniania. Stosuje się 

tłuszcze tylko pochodzenia roślinnego. 
Ilość błonnika jest ograniczona, takie produkty jak warzywa i owoce podawane są prawie wyłącznie w 

postaci gotowanej. 

Wartość zużycia produktów na przygotowanie posiłków (osobodzień) dla diety z ograniczeniem łatwo 
przyswajalnych węglowodanów - niskotłuszczowej należy obliczyć zachowując wymagane normy. 

 
K cal 2000 

Białko 80 g 
Tłuszcz 53 g 

Węglowodany 300 g 

 
UWAGI OGÓLNE ! 

1. Zamawiający preferuje podawanie posiłków takich jak np. dżem, masło, serki w osobnych opakowaniach. 
Instytut Żywności I Żywienia dopuszcza rozbieżność wartości kalorycznych dla poszczególnych diet w 

granicach od 2300 kcal do 2000 kcal. 

 
2. Zamawiający wymaga zatrudnienia przez Wykonawcę pracowników przewidzianych do realizacji 

zamówienia  na podstawie  umowy o pracę w szczególności przy wykonywaniu czynności przygotowywania 
posiłków.  

3.Szczegółowe    warunki  zamówienia określa projekt umowy (załącznik nr 5 do SIWZ) 
 

IV. TERMIN REALIZACJI ZAMÓWIENIA 

 
1. Termin realizacji zamówienia wynosi 24 miesiące od daty podpisania umowy lub do maksymalnego 

wyczerpania wynagrodzenia. 
2. Miejsce realizacji zamówienia:  

Przygotowanie posiłków poza siedzibą Zamawiającego i ich dostarczanie w pojemnikach zbiorczych (posiłki 

nie porcjowane) do siedziby Zamawiającego Kuchni  Dom Polskiego Czerwonego Krzyża w Krakowie, Zakład 
Opiekuńczo – Leczniczy, ul. Olszańska 5, 31-513 Kraków. 

 
 

V. WARUNKI UDZIAŁU W POSTEPOWANIU  
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1. O udzielenie zamówienia mogą ubiegać się Wykonawcy spełniający warunki określone w art. 22 ust. 1 

ustawy którzy:  

1/ nie podlegają wykluczeniu zgodnie z art. 24 ust. 1 pkt 12-23 ustawy oraz  art. 24 ust. 5 pkt. 1) ustawy, 

2/ spełniają warunki udziału, dotyczące  
a) kompetencji lub uprawnień do prowadzenia określonej działalności zawodowej, o ile wynika to z 

odrębnych przepisów 
b) sytuacji ekonomicznej lub finansowej 

c) zdolności technicznej lub zawodowej 

 
2. Określenie warunków udziału w postępowaniu: 

 
a) Kompetencje lub uprawnienia do prowadzenia określonej działalności zawodowej, o ile 

wynika to z odrębnych przepisów:  

Zamawiający nie precyzuje szczegółowo warunku. 
 
b) Sytuacja ekonomiczna lub finansowa:  

Zamawiający nie precyzuje szczegółowo warunku. 
 

c) Zdolność techniczna lub zawodowa:  
Zamawiający nie precyzuje szczegółowo warunku. 

 

 
3. Na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 12-23 ustawy z postępowania o udzielenie zamówienia 

wyklucza się: 

 wykonawcę, który nie wykazał spełniania warunków udziału w postępowaniu, lub nie  wykazał braku 

podstaw wykluczenia;  
 wykonawcę będącego osobą fizyczną, którego prawomocnie skazano za przestępstwo: 

a) o którym mowa w art. 165a, art. 181–188, art. 189a, art. 218–221, art. 228–230a, art. 250a, art. 258 lub 

art. 270–309 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. – Kodeks karny (Dz. U. poz. 553, z późn. zm.) lub art. 46 lub 
art. 48 ustawy z dnia 25 czerwca 2010 r. o sporcie (Dz. U. z 2016 r. poz. 176),  

b) o charakterze terrorystycznym, o którym mowa w art. 115 § 20 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. – Kodeks 
karny,  

c) skarbowe,   
d) o którym mowa w art. 9 lub art. 10 ustawy z dnia 15 czerwca 2012 r. o skutkach powierzania 

wykonywania pracy cudzoziemcom przebywającym wbrew przepisom na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej 

(Dz. U. poz.769);  
 wykonawcę, jeżeli urzędującego członka jego organu zarządzającego lub nadzorczego, wspólnika 

spółki w spółce jawnej lub partnerskiej albo komplementariusza w spółce komandytowej lub 

komandytowo-akcyjnej lub prokurenta prawomocnie skazano za przestępstwo, o którym mowa w pkt 
13;  

 wykonawcę, wobec którego wydano prawomocny wyrok sądu lub ostateczną decyzję 

administracyjną o zaleganiu z uiszczeniem podatków, opłat lub składek na ubezpieczenia społeczne 

lub zdrowotne, chyba że Wykonawca dokonał płatności należnych podatków, opłat lub składek na 
ubezpieczenia społeczne lub zdrowotne wraz z odsetkami lub grzywnami lub zawarł wiążące 

porozumienie w sprawie spłaty tych należności;  
 wykonawcę, który w wyniku zamierzonego działania lub rażącego niedbalstwa wprowadził 

zamawiającego w błąd przy przedstawieniu informacji, że nie podlega wykluczeniu, spełnia warunki 

udziału w postępowaniu lub obiektywne i niedyskryminacyjne kryteria, zwane dalej „kryteriami 
selekcji”, lub który zataił te informacje lub nie jest w stanie przedstawić wymaganych dokumentów;  

 wykonawcę, który w wyniku lekkomyślności lub niedbalstwa przedstawił informacje wprowadzające 

w błąd zamawiającego, mogące mieć istotny wpływ na decyzje podejmowane przez zamawiającego 

w postępowaniu o udzielenie zamówienia;  
 wykonawcę, który bezprawnie wpływał lub próbował wpłynąć na czynności zamawiającego lub 
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pozyskać informacje poufne, mogące dać mu przewagę w postępowaniu o udzielenie zamówienia;  
 wykonawcę, który brał udział w przygotowaniu postępowania o udzielenie zamówienia lub którego 

pracownik, a także osoba wykonująca pracę na podstawie umowy zlecenia, o dzieło, agencyjnej lub 

innej umowy o świadczenie usług, brał udział w przygotowaniu takiego postępowania, chyba że 
spowodowane tym zakłócenie konkurencji może być wyeliminowane w inny sposób niż przez 

wykluczenie wykonawcy z udziału w postępowaniu; 
 wykonawcę, który z innymi Wykonawcami zawarł porozumienie mające na celu zakłócenie 

konkurencji między Wykonawcami w postępowaniu o udzielenie zamówienia, co zamawiający jest w 

stanie wykazać za pomocą stosownych środków dowodowych; 
 wykonawcę będącego podmiotem zbiorowym, wobec którego sąd orzekł zakaz ubiegania się o 

zamówienia publiczne na podstawie ustawy z dnia 28 października 2002 r. o odpowiedzialności 
podmiotów zbiorowych za czyny zabronione pod groźbą kary (Dz. U. z 2015 r. poz. 1212, 1844 i 

1855 oraz z 2016 r. poz. 437 i 544); 
 wykonawcę, wobec którego orzeczono tytułem środka zapobiegawczego zakaz ubiegania się o 

zamówienia publiczne; 
 wykonawców, którzy należąc do tej samej grupy kapitałowej, w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 

2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów (Dz. U. z 2015 r. poz. 184, 1618 i 1634), złożyli 
odrębne oferty, oferty częściowe lub wnioski o dopuszczenie do udziału w postępowaniu, chyba że 

wykażą, że istniejące między nimi powiązania nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w 

postępowaniu o udzielenie zamówienia. 
 

VI. INFORMACJA O OŚWIADCZENIACH LUB DOKUMENTACH, JAKIE MAJA DOSTARCZYĆ 
WYKONAWCY W CELU POTWIERDZENIA SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W 

POSTEPOWANIU ORAZ BRAKU PODSTAW WYKLUCZENIA 

 
1. W celu potwierdzenia braku podstaw wykluczenia wykonawcy z udziału w postępowaniu 

Zamawiający żąda dostarczenia następujących dokumentów: 
1. Oświadczenie, że na dzień składania ofert wykonawca nie podlega wykluczeniu z postępowania i spełnia 

warunki udziału w postępowaniu. Informacje zawarte w oświadczeniu będą stanowić wstępne potwierdzenie, 

że wykonawca nie podlega wykluczeniu oraz spełnia warunki udziału w postępowaniu. Formularz 
oświadczenia stanowi załącznik nr 2 do SIWZ. 

2. Odpisu z właściwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o działalności gospodarczej, jeżeli 
odrębne przepisy wymagają wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu wykazania braku podstaw wykluczenia 

na podstawie art. 24 ust. 5 pkt. 1 ustawy Pzp 
 

2. Informacja o przynależności lub braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej 

Wykonawca, w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowej informacji, o której mowa w art. 
86 ust.5 ustawy, przekazuje zamawiającemu oświadczenie o przynależności do tej samej grupy kapitałowej. 

Wraz ze złożeniem oświadczenia Wykonawca może przedstawić dowody, że powiązania z innym wykonawcą 
nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w postępowaniu o udzielenie zamówienia.  

Uwaga: Oświadczenia nie należy składać wraz z ofertą, ponieważ w pierwszej fazie ofertowania Wykonawca 

nie zna uczestników procedury, a co za tym idzie nie wie w stosunku do kogo miałby składać przedmiotowe 
oświadczenie.  

 
Wymagania dotyczące Wykonawców mających siedzibę lub miejsce zamieszkania poza 

terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. 
1). Wykonawca, który ma siedzibę lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, 

zamiast dokumentów, o których mowa: 

1. w pkt VI. 1. – składa dokument lub dokumenty wystawione w kraju, w którym wykonawca ma siedzibę 
lub miejsce zamieszkania potwierdzające odpowiednio, że:  

a)  nie otwarto jego likwidacji ani nie ogłoszono upadłości.  
 

2. Dokumenty, o których mowa w pkt  1) pkt. 1. powinny być wystawione nie wcześniej niż 6 miesięcy przed 

upływem terminu składania ofert.  
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3. Jeżeli w kraju, w którym wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania lub miejsce zamieszkania ma 

osoba, której dokument dotyczy, nie wydaje się dokumentów, o których mowa w pkt.1), zastępuje się je 
dokumentem zawierającym odpowiednio oświadczenie wykonawcy, ze wskazaniem osoby albo osób 

uprawnionych do jego reprezentacji, lub oświadczenie osoby, której dokument miał dotyczyć, złożone przed 
notariuszem lub przed organem sądowym, administracyjnym albo organem samorządu zawodowego lub 

gospodarczego właściwym ze względu na siedzibę lub miejsce zamieszkania wykonawcy lub miejsce 

zamieszkania tej osoby.  
Dokument ten powinien być wystawiony z zachowaniem terminów wskazanych w pkt. 2. 

 
4. W przypadku wątpliwości co do treści dokumentu złożonego przez wykonawcę, zamawiający może zwrócić 

się do właściwych organów odpowiednio kraju, w którym wykonawca ma siedzibę lub miejsce zamieszkania 

lub miejsce zamieszkania ma osoba, której dokument dotyczy, o udzielenie niezbędnych informacji 
dotyczących tego dokumentu. 

 
5. Jeśli Wykonawcy wspólnie ubiegają się o udzielenie zamówienia: 

 
Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia zobowiązani są ustanowić 

pełnomocnika do reprezentowania ich w postępowaniu o udzielenie zamówienia albo reprezentowania w 

postępowaniu i zawarcia umowy w sprawie zamówienia publicznego. 
 

Każdy z Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia zobowiązany jest do złożenia, 
oświadczenia o przynależności albo braku przynależności do tej samej grupy kapitałowej, o którym mowa w 

pkt. VI. 1. 4.  

Jeżeli oferta Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenia zamówienia zostanie wybrana, 
Zamawiający będzie mógł żądać przed zawarciem umowy w sprawie zamówienia publicznego umowy 

regulującej współpracę tych Wykonawców. 
Powyższe dotyczy również Wykonawców będących osobami fizycznymi (tj. przedsiębiorców podlegających 

wpisowi do centralnej ewidencji i informacji o działalności gospodarczej), także tych, którzy prowadzą 
wspólnie działalność gospodarczą lub są  wspólnikami spółki cywilnej. 

6.Zgodnie z art. 24 ust. 8 Pzp wykonawca, który podlega wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 13 i 14 

oraz 16-20 lub ust. 5 Pzp, może przedstawić dowody na to, że podjęte przez niego środki są wystarczające 

do wykazania jego rzetelności, w szczególności udowodnić naprawienie szkody wyrządzonej przestępstwem 

lub przestępstwem skarbowym, zadośćuczynienie pieniężne za doznaną krzywdę lub naprawienie szkody, 

wyczerpujące wyjaśnienie stanu faktycznego oraz współpracę z organami ścigania oraz podjęcie konkretnych 

środków technicznych, organizacyjnych i kadrowych, które są odpowiednie dla zapobiegania dalszym 

przestępstwom lub przestępstwom skarbowym lub nieprawidłowemu postępowaniu wykonawcy. Przepisu 

zdania pierwszego nie stosuje się, jeżeli wobec wykonawcy, będącego podmiotem zbiorowym, orzeczono 

prawomocnym wyrokiem sądu zakaz ubiegania się o udzielenie zamówienia oraz nie upłynął określony w tym 

wyroku okres obowiązywania tego zakazu.  

Wykonawca nie podlega wykluczeniu, jeżeli zamawiający, uwzględniając wagę i szczególne okoliczności 

czynu wykonawcy, uzna za wystarczające dowody przedstawione na podstawie art. 24 ust. 8 Pzp. 

 

 

VII. INFORMACJA O OŚWIADCZENIACH I DOKUMENTACH, JAKIE MAJĄ DOSTARCZYĆ 
WYKONAWCY W CELU POTWIERDZENIA, ŻE OFEROWANE USŁUGI ODPOWIADAJĄ 

WYMAGANIOM OKREŚLONYM PRZEZ ZAMAWIAJĄCEGO wymagane na żądanie zamawiającego: 
 

1. aktualna opinia lub zaświadczenie Państwowej Inspekcji Sanitarnej, zezwalająca na prowadzenie 

działalności objętej niniejszym zamówieniem. 
2. aktualna opinia lub zaświadczenie Państwowej Inspekcji Sanitarnej dopuszczająca do stosowania 
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samochody transportujące posiłki do Zamawiającego. 

 

 
VIII. WYMAGANIA DOTYCZĄCE WADIUM 

 
Zamawiający nie wymaga wniesienia wadium. 

 

IX. SPOSÓB POROZUMIEWANIA SIĘ Z WYKONAWCAMI 
 

1. Wykonawca może zwrócić się do Zamawiającego o wyjaśnienie treści niniejszej specyfikacji, kierując 

zapytanie na piśmie, przesyłając na adres e-mail krakow@pck.org.pl. Zamawiający niezwłocznie udzieli 
wyjaśnień, jednak nie później niż na  2 dni przed upływem terminu składania ofert, pod warunkiem  że 

wniosek o wyjaśnienie treści specyfikacji istotnych warunków zamówienia wpłynął do Zamawiającego nie 
później niż do końca dnia, w którym upływa połowa wyznaczonego terminu składania ofert. Jeżeli wniosek o 

wyjaśnienie treści specyfikacji wpłynął po upływie terminu składania wniosku, o którym mowa powyżej, lub 

dotyczy udzielonych wyjaśnień, Zamawiający może udzielić wyjaśnień albo pozostawić wniosek bez 
rozpatrzenia. 

 
2. Treść zapytań wraz z wyjaśnieniami Zamawiający przekaże Wykonawcom, którym została przekazana 

specyfikacja, bez ujawniania źródła zapytania, oraz zamieści na stronie internetowej. 

 
3. Wszyscy Wykonawcy będą informowani o: 

 

1. złożonych odwołaniach, 

2. zmianach terminu przetargu, 

3. unieważnieniu przetargu. 

 

4.  Zamawiający nie dopuszcza porozumiewania się z wykonawcami za pośrednictwem telefonu. 
 

5. Zamawiający nie zamierza zwoływać zebrania Wykonawców. 
 

6. Oświadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje Zamawiający i Wykonawcy przekazują faxem lub 

drogą elektroniczną w rozumieniu ustawy z dnia 18 lipca 2002r. o świadczeniu usług drogą elektroniczną. 
Każda ze stron na żądanie drugiej niezwłocznie potwierdza fakt otrzymania oświadczeń, wniosków, 

zawiadomień, informacji przekazanych drogą elektroniczną e-mail: krakow@pck.malopolska.pl, 
krakow@pck.org.pl  lub faxem. Fax: (12) 422-90-79, Zawsze dopuszczona jest forma pisemna.  

 
7. Oferty, dokumenty w odpowiedzi na wezwanie zamawiającego w trybie art. 26 ust. 1 i 2 oraz 

ust. 3 i 3a, wyjaśnienia treści oferty jak również wyjaśnienia w trybie art. 90 ust. 1 składa się 

wyłącznie w formie pisemnej.  
 

 
X. TERMIN ZWIĄZANIA WARUNKAMI OFERTY 

 

1. Wykonawca jest związany ofertą przez okres 30 dni od upływu terminu składania ofert. 
2. Wykonawca może przedłużyć termin związania ofertą – samodzielnie lub na wniosek Zamawiającego.  

3. Zamawiający może tylko raz, co najmniej na 3 dni przed upływem terminu związania ofertą, zwrócić się do 
Wykonawców o wyrażenie zgody na przedłużenie terminu związania ofertą o oznaczony okres, nie dłuższy 

jednak niż 60 dni.  

 
 

 
XI. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERTY 
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1. Wykonawca składa ofertę zgodnie z wymaganiami określonymi w SIWZ 

2. Oferta powinna zawierać: 

a) formularz ofertowy według wzoru określonego w załączniku nr 1 do SIWZ 
b) upoważnienie (pełnomocnictwo) do podpisania oferty winno być dołączone do oferty, o ile nie wynika z 

innych dokumentów załączonych przez Wykonawcę. 
c) zobowiązanie, o którym mowa w załączniku nr 4 do SIWZ (jeżeli dotyczy) 

3. Wykonawcy ponoszą wszelkie koszty związane z przygotowaniem i złożeniem oferty. 

4. Oferta, pod rygorem nieważności, powinna być sporządzona w formie pisemnej (na maszynie, komputerze 
lub czytelnie ręcznie), w języku polskim, oraz podpisana przez osobę/y upoważnioną/e do reprezentowania 

Wykonawcy 
5. Dokumenty sporządzone w języku obcym muszą być składane wraz z tłumaczeniem na język polski oraz 

poświadczone za zgodność z oryginałem przez osobę/y upoważnioną/e do reprezentowania Wykonawcy. 

6. Po dokonaniu oceny ofert Wykonawca dostarczy wymagane dokumenty, wskazane w SIWZ, w formie  
oryginałów albo kopii poświadczonych za zgodność z oryginałem przez osobę/y uprawnioną/e do 

reprezentowania Wykonawcy. Każda kserokopia dokumentu wymaga takiego potwierdzenia: 
7. W przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia oraz w przypadku 

podmiotów, o których mowa w § 9 ust. 1 rozporządzenia Ministra Rozwoju z dnia 27 lipca 2016 r. w sprawie 
rodzajów dokumentów, jakich może żądać zamawiający od wykonawcy,w postępowaniu o udzielenie 

zamówienia (Dz. U. z 2016 poz. 1126), kopie dokumentów dotyczących odpowiednio Wykonawcy lub tych 

podmiotów są poświadczone za zgodność z oryginałem przez Wykonawcę lub te podmioty. 
8. Wszelkie poprawki lub zmiany w tekście oferty muszą być parafowane i datowane własnoręcznie przez 

osobę podpisującą ofertę. 
9. Wykonawca winien umieścić ofertę w zewnętrznej, zapieczętowanej kopercie zaadresowanej na adres 

Zamawiającego oraz oznaczonej: oferta na  
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nie otwierać przed dniem....................... r. godzina ......................... (termin otwarcia ofert) 
 

10. Poza oznaczeniami podanymi powyżej, koperta powinna zawierać nazwę i adres Wykonawcy. 
11. Wykonawca może zastrzec, nie później niż w terminie składania ofert, że informacje stanowiące 

tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (tekst jednolity Dz. U. 
z 2003 r. Nr 153 poz. 1503, ze zm.) nie mogą być udostępniane z tym, że musi wykazać, iż zastrzeżone 

informacje stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa. Wykonawca powinien złożyć takie informacje w oddzielnej 
wewnętrznej kopercie z oznakowaniem „TAJEMNICA PRZEDSIĘBIORSTWA”. 

12. Informacji zastrzeżonych przez Wykonawcę nie ujawnia się. 

13. Wykonawca nie może zastrzec informacji wskazanych w art. 86 ust. 4 ustawy Pzp, tj. informacji 
dotyczących ceny, terminu wykonania zamówienia, okresu gwarancji i warunków płatności zawartych w 

ofercie. 
14. Zastrzeżenie informacji, które nie stanowią tajemnicy przedsiębiorstwa w rozumieniu wskazanej wyżej 

ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, skutkować będzie ujawnieniem tych informacji. 

15. Wykonawca może wprowadzić zmiany lub wycofać złożoną przez siebie ofertę pod warunkiem, że 
Zamawiający otrzyma pisemne powiadomienie o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu przed terminem 

składania ofert określonym w pkt XII SIWZ. Powiadomienie o wprowadzeniu zmian lub wycofaniu, zostanie 
przygotowane i oznaczone zgodnie z wskazówkami zawartymi w pkt 8, a koperta dodatkowo oznaczona 

określeniami „ZMIANA”lub „WYCOFANIE”. 

16. Zamawiający wymaga, aby wszystkie strony oferty były kolejno ponumerowane.  
17. Wykonawca nie może wprowadzać do oferty zmian po upływie terminu składania ofert 

 
 

 
 

XII. MIEJSCE I TERMIN SKŁADANIA OFERT 
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1. Ofertę w zapieczętowanej kopercie należy złożyć do dnia  29  marca 2018 r. do godz. 8:30  

na Dzienniku Podawczym Małopolskiego Oddziału Okręgowego Polskiego Czerwonego Krzyża,  31-116 
Kraków, ul. Studencka 19, (II piętro)  lub przesłać pocztą .   

2. Konsekwencje nieprawidłowego złożenia oferty lub jej niewłaściwego oznakowania ponosi Wykonawca. 
Obowiązuje data wpływu na Dziennik Podawczy PCK 

3. Oferta złożona po terminie zostanie niezwłocznie zwrócona Wykonawcy bez jej otwierania.  

 
 

XIII. MIEJSCE I TERMIN OTWARCIA OFERT 
 

1. Komisyjne otwarcie ofert nastąpi na posiedzeniu Komisji Przetargowej w Małopolskim Oddziale 

Okręgowym Polskiego Czerwonego Krzyża,  31-116 Kraków, ul. Studencka 19, w dniu 29  marca 2018 r. 
do godz. 9:00  w Sekretariacie Głównym (II piętro) 

2. Wykonawcy mogą uczestniczyć w publicznej sesji otwarcia ofert. 
3. Niezwłocznie po otwarciu ofert zamawiający zamieści na stronie internetowej informacje dotyczące : 

1/. kwoty, jaka zamierza przeznaczyć na sfinansowanie zamówienia; 
2/. firm oraz adresów wykonawców, którzy złożyli oferty w terminie  

3/. ceny, terminu wykonania zamówienia, okresu gwarancji i warunków płatności zawartych w ofertach.  

 
XIV. OPIS SPOSOBU OBLICZANIA CENY 

 
1. Wykonawca zobowiązany jest podać w formularzu „OFERTA” wartość całkowitą zamówienia (netto i 

brutto) oraz stawkę podatku VAT, cyfrowo i słownie. Wartość brutto za realizację całości zamówienia stanowi 

cenę oferty. 
2. Ceny muszą być podane w walucie polskiej z zaokrągleniem do dwóch miejsc po przecinku. 

Przy kalkulacji ceny oferty powinny zostać uwzględnione wszystkie koszty poniesione przez Wykonawcę 
związane z prawidłową realizacją przedmiotowego zamówienia. 

3. Zamawiający poprawi w ofercie: 
1) oczywiste omyłki pisarskie, 

2) oczywiste omyłki rachunkowe, z uwzględnieniem konsekwencji rachunkowych dokonanych poprawek, 

3) inne omyłki, polegające na niezgodności oferty ze SIWZ, nie powodujące istotnych zmian w treści oferty, 
niezwłocznie zawiadamiając o tym Wykonawcę, którego oferta została poprawiona. 

4. Oferta zawierająca błędy w obliczeniu ceny lub kosztu zostanie przez zamawiającego odrzucona, zgodnie  
z art. 89 ust. 1 pkt. 6 ustawy 

 

XV. AUKCJA ELEKTRONICZNA 
 

Zamawiający nie przewiduje przeprowadzenia aukcji elektronicznej 

 
XVI. KRYTERIA OCENY OFERT 

 
 

1. Oceniane kryteria i ich ranga w ocenie:  
 
1/ cena 60 % 
2/ uzyskane certyfikaty 40 % 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
RAZEM 100 % 

1.1. Sposób obliczania wartości punktowej poszczególnych kryteriów: 

1) Wartość punktowa kryterium cena: 
Oferta z najniższą ceną uzyska maksymalną ilość punktów, pozostałe oferty zostaną porównane z ofertą 

zawierającą najniższą cenę i otrzymają odpowiednio mniejszą ilość punktów wyliczoną wg wzoru: 
Wc = R x (Wmin. / Wof.) 
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Wc – wartość punktowa kryterium ceny 

R – ranga ocenianego kryterium 

Wmin. – najniższa wartość brutto  
Wofer. – oferowana wartość brutto  

Maksymalna ilość punktów jakie może otrzymać oferta w kryterium wynosi 60 pkt. 
2) Wartość punktowa kryterium uzyskane certyfikaty będzie ustalana w oparciu o oświadczenie 

zawarte w formularzu „OFERTA” stanowiącego załącznik nr 1 do SIWZ. 

Wykonawca zobowiązany jest podać jakie posiadane certyfikaty przy czym Zamawiający będzie oceniał w 
sposób następujący: 

a) certyfikat  ISO 22000,  potwierdzającego wdrożenie i funkcjonowanie u Wykonawcy Systemu zarządzania 
bezpieczeństwem żywności – 35 pkt 

b) certyfikat HACCP,  potwierdzający produkt bezpieczny pod względem zdrowotnym– 35 pkt 

c) certyfikat ISO 14001, potwierdzającego wdrożenie i funkcjonowanie norm środowiskowych 14001 – 30 pkt 
d) brak certyfikatu - 0 pkt  

Maksymalna ilość punktów jakie może otrzymać oferta w kryterium uzyskane certyfikaty wynosi 
40 pkt. 

1.2. Wynik oceny końcowej oferty to suma punktów uzyskanych w kryterium: cena, uzyskane certyfikaty wg 
poniższego wzoru : Ok = R x (Uc) 

gdzie: 

Ok – wynik oceny końcowej 
R- ranga danego kryterium 

Uc – liczba punktów uzyskanych w kryterium uzyskane certyfikaty 
Maksymalna liczba punktów jaką może osiągnąć oferta  wynosi 100 pkt . 

 

  
3. Za ofertę najkorzystniejszą Zamawiający uznana zostanie  oferta, która nie podlega odrzuceniu oraz  

uzyska największą łączną liczbę punktów. 
4. Jeżeli nie można wybrać oferty najkorzystniejszej z uwagi na to, że dwie lub więcej ofert przedstawia  

taki sam bilans ceny i innych kryteriów oceny ofert, Zamawiający spośród tych ofert wybiera ofertę z niższą 
ceną. 

 

XVII. ZASADY WYBORU OFERTY I UDZILENIA ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO 
 

1. Zamawiający udzieli zamówienia Wykonawcy, którego oferta: 
a) Odpowiada wszystkim wymaganiom przedstawionym w ustawie z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo 

zamówień publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2017, poz. 1579 ze zm ) 

b) Odpowiada wszystkim wymaganiom przedstawionym w niniejszej SIWZ. 
c) Została uznana za najkorzystniejszą w oparciu o podane kryteria wyboru. 

 
 

XVIII. POSTANOWIENIA, KTÓRE BĘDĄ WPROWADZONE DO UMOWY 
 

1. Szczegółowe warunki umowy o udzielenie niniejszego zamówienia publicznego określone są w projekcie 

umowy stanowiącym  załącznik nr 5 do SIWZ.  
2. Zamawiający przewiduje możliwość dokonania zmian postanowień zawartej umowy w zakresie: 

a) terminu wykonania umowy, w szczególności w związku z zaistnieniem odpowiednio udokumentowanych 
przez Wykonawcę okoliczności niezależnych od Wykonawcy, 

b) przedmiotowym jeżeli wymaga tego zapewnienie prawidłowo wykonywanej  usługi; 

c) zmiany wysokości stawki Vat; 
d) osób kluczowych dla realizacji umowy oraz osób reprezentujących strony z uwagi na niezależne od stron 

okoliczności (tj. choroba , wypadki losowe, nieprzewidziane zmiany organizacyjne); 
e) danych teleadresowych stron zapisanych w umowie; 

f) zmiany formy płatności faktur. 
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3. Zamawiający dopuszcza również możliwość zmiany zapisów umowy w przypadku zmiany obowiązujących 

przepisów prawa. 

4. Wszelkie zmiany umowy wymagają formy pisemnej pod rygorem nieważności. 
5. Powyższe zmiany nie mogą być niekorzystne dla Zamawiającego. 

 
XIX. TRYB WPROWADZANIA ZMIAN W SPECYFIKACJI 

 

1. W uzasadnionych przypadkach Zamawiający może w każdym czasie, przed upływem terminu do składania 
ofert, zmienić treść niniejszej SIWZ. Dokonaną zmianę treści specyfikacji Zamawiający udostępnia na stronie 

internetowej. 
2. Jeżeli zmiana treści SIWZ będzie prowadzić do zmiany treści ogłoszenia o zamówieniu Zamawiający 

przekaże do BZP ogłoszenie zmianie ogłoszenia. 

3. Jeżeli w wyniku zmiany treści specyfikacji nieprowadzącej do zmiany treści ogłoszenia o zamówieniu 
będzie niezbędny dodatkowy czas na wprowadzenie zmian w ofercie, Zamawiający przedłuży termin 

składania ofert i poinformuje o tym Wykonawców, którym przekazano specyfikację istotnych warunków 
zamówienia, oraz zamieści informację na stronie internetowej. 

 
XX. FORMALNOŚCI JAKIE POWINNY ZOSTAC DOPEŁNIONE PO WYBORZE OFERTY W CELU 

ZAWARCIA UMOWY W SPRAWIE ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO 

 
1. Zamawiający informuje niezwłocznie wszystkich wykonawców o: 

1) wyborze najkorzystniejszej oferty, podając nazwę albo imię i nazwisko, siedzibę albo miejsce zamieszkania 
i adres, jeżeli jest miejscem wykonywania działalności wykonawcy, którego ofertę wybrano, oraz nazwy albo 

imiona i nazwiska, siedziby albo miejsca zamieszkania i adresy, jeżeli są miejscami wykonywania działalności 

wykonawców, którzy złożyli oferty, a także punktację przyznaną ofertom w każdym kryterium oceny ofert i 
łączną punktację, 

2) wykonawcach, którzy zostali wykluczeni, 
3) wykonawcach, których oferty zostały odrzucone, powodach odrzucenia oferty, a w przypadkach, o których 

mowa w art. 89 ust. 4 i 5, 
4) unieważnieniu postępowania –podając uzasadnienie faktyczne i prawne. 

2. W przypadkach, o których mowa w art. 24 ust. 8, informacja, o której mowa w ust. 1 pkt 2, zawiera 

wyjaśnienie powodów, dla których dowody przedstawione przez wykonawcę, zamawiający uznał za 
niewystarczające. 

3.Zamawiający udostępnia informacje, o których mowa w pkt 1 pkt 1 na stronie internetowej. 
4.Zamawiający może nie ujawniać informacji, o których mowa w pkt 1, jeżeli ich ujawnienie byłoby 

sprzeczne z ważnym interesem publicznym. 

5. Przed zawarciem umowy o udzielenie niniejszego zamówienia Wykonawca, z którym podpisana będzie 
umowa zobowiązany jest dostarczyć Zamawiającemu: 

1. pełnomocnictwo, jeżeli umowę podpisuje pełnomocnik, 
2. umowę regulującą współpracę wykonawców wspólnie ubiegających  się o udzielenie zamówienia, 

jeżeli oferta  tych wykonawców zostanie wybrana, 
3.  opłaconą polisę, a w przypadku jej braku inny dokument, potwierdzający ubezpieczenie od 

odpowiedzialności cywilnej w zakresie prowadzonej działalności na kwotę minimum 150 000  zł (słownie: sto 

pięćdziesiąt tysięcy złotych) bez udziału własnego z klauzulą ubezpieczenia od ryzyka przeniesienia chorób 
zakaźnych i zakażeń w tym HIV i WZW – limit odpowiedzialności na 1 i wszystkie zdarzenia co najmniej  150 

000 zł. 
 

 

 
 

 
XXI. WYMAGANIA, O KTÓRYCH MOWA w art.  29 ust. 3A ustawy 

 

1. Sposób dokumentowania zatrudnienia osób, o których mowa w art. 29 ust. 3a ustawy 
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Najpóźniej w dniu podpisania umowy Wykonawca dostarczy wykaz ww. osób wraz z określeniem 

wykonywanych przez nie czynności oraz oświadczeniem potwierdzającym zatrudnienie ich na podstawie 

umowy o pracę. W tym celu Wykonawca zobowiązany jest do uzyskania od ww. pracowników zgody na 

przetwarzanie danych osobowych zgodnie z przepisami  o ochronie danych osobowych. Analogiczny wykaz 

osób wraz z oświadczeniem dotyczącym zatrudnienia cudzoziemców na podstawie umowy o pracę i 

potwierdzeniem o legalnym zatrudnieniu. Wykonawca obowiązek ten przeniesie na wszystkich 

podwykonawców związanych z realizacja umowy Wykonawcy.  

2. Uprawnienia zamawiającego w zakresie kontroli spełniania przez wykonawcę wymagań, o których mowa w 

art. 29 ust. 3a ustawy, oraz sankcji z tytułu niespełnienia tych wymagań: 

Wykonawca zobowiązany jest przedłożyć na każde żądanie Zamawiającego wykaz ww. osób wraz z 

określeniem wykonywanych przez nie czynności oraz oświadczeniem potwierdzającym zatrudnienie ich na 

podstawie umowy o pracę . Powyższy obowiązek dotyczy również wszystkich podwykonawców 

uczestniczących w niniejszym zamówieniu. W przypadku stwierdzenia nieprawidłowości dotyczących 

zatrudniania pracowników przez Wykonawcę lub Podwykonawcę, Zamawiający zastrzega możliwość 

poinformowania o tym fakcie Państwowej Inspekcji Pracy, ponadto upoważniony będzie do naliczenia kary 

umownej, o której mowa w projekcie  Umowy. 

3. Rodzaje czynności niezbędne do realizacji zamówienia, których dotyczą wymagania zatrudnienia na 

podstawie umowy o pracę przez wykonawcę lub podwykonawcę osób wykonujących czynności w trakcie 

realizacji zamówienia: w szczególności przygotowanie posiłków. 

 

 
XXII. POUCZENIE O ŚRODKACH OCHRONY PRAWNEJ 

 
1.Wykonawcy, a także innemu podmiotowi, jeżeli ma lub miał interes w uzyskaniu zamówienia oraz poniósł 

lub może ponieść szkodę w wyniku naruszenia przez Zamawiającego przepisów ustawy, przysługują środki 
ochrony prawnej przewidziane w dziale VI ustawy. 

2. Środki ochrony prawnej wobec ogłoszenia o zamówieniu oraz specyfikacji istotnych warunków zamówienia 

przysługują również organizacjom wpisanym na listę o której mowa w art. 154 pkt. 5 ustawy. 
3. Odwołanie przysługuje wyłącznie od niezgodnej z przepisami ustawy czynności Zamawiającego podjętej w 

postępowaniu o udzielenie zamówienia lub zaniechania czynności, do której Zamawiający jest zobowiązany 
na podstawie ustawy. 

4. Odwołanie powinno wskazywać czynność lub zaniechanie czynności Zamawiającego, której zarzuca się 

niezgodność z przepisami ustawy, zawierać zwięzłe przedstawienie zarzutów, określać żądanie oraz 
wskazywać okoliczności faktyczne i prawne uzasadniające wniesienie odwołania. 

5. Odwołanie wnosi się do Prezesa Izby w formie pisemnej lub w postaci elektronicznej podpisane 
bezpiecznym podpisem elektronicznym weryfikowanym przy pomocy ważnego kwalifikowanego certyfikatu 

lub równoważnego środka, spełniającego wymagania dla tego rodzaju podpisu.  
6. Odwołujący przesyła kopię odwołania Zamawiającemu przed upływem terminu do wniesienia odwołania w 

taki sposób, aby mógł on zapoznać się z jego treścią przed upływem tego terminu. Domniemywa się, iż 

Zamawiający mógł zapoznać się z treścią odwołania przed upływem terminu do jego wniesienia, jeżeli 
przesłanie jego kopii nastąpiło przed upływem terminu do jego wniesienia przy użyciu środków komunikacji 

elektronicznej. 
7. Odwołanie wnosi się w terminie 5 dni od dnia przesłania informacji o czynności Zamawiającego 

stanowiącej podstawę jego wniesienia - jeżeli zostały przesłane w sposób określony w pkt. 6 zdanie drugie 

albo w terminie 10 dni - jeżeli zostały przesłane w inny sposób. 
8. Odwołanie wobec treści ogłoszenia o zamówieniu, także wobec postanowień specyfikacji istotnych 

warunków zamówienia, wnosi się w terminie 5 dni od dnia publikacji ogłoszenia w w Biuletynie Zamówień 
Publicznych lub specyfikacji istotnych warunków zamówienia na stronie internetowej. 
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9. Odwołanie wobec czynności innych niż określone w pkt. 7 i 8 wnosi się w terminie 5 dni od dnia, w którym 

powzięto lub przy zachowaniu należytej staranności można było powziąć wiadomość o okolicznościach 

stanowiących podstawę jego wniesienia.  
10. Jeżeli Zamawiający mimo takiego obowiązku nie przesłał Wykonawcy zawiadomienia o wyborze oferty 

najkorzystniejszej odwołanie wnosi się nie później niż w terminie 10 dni od dnia zamieszczenia w 
Biuletynie Zamówień Publicznych ogłoszenia o udzieleniu zamówienia lub  w terminie 1 miesiąca od dnia 

zawarcia umowy, jeżeli Zamawiający nie zamieścił w Biuletynie Zamówień Publicznych ogłoszenia o 

udzieleniu zamówienia. 
11. W przypadku wniesienia odwołania wobec treści ogłoszenia o zamówieniu lub postanowień specyfikacji 

istotnych warunków zamówienia Zamawiający może przedłużyć termin składania ofert. 
12. W przypadku wniesienia odwołania po upływie terminu składania ofert bieg terminu związania ofertą 

ulega zawieszeniu do czasu ogłoszenia orzeczenia przez Krajową Izbę Odwoławczą. 

13. Zamawiający przesyła niezwłocznie, nie później niż w terminie 2 dni od dnia otrzymania, kopię 
odwołania innym Wykonawcom uczestniczącym w postępowaniu o udzielenie zamówienia, a jeżeli odwołanie 

dotyczy treści ogłoszenia o zamówieniu lub postanowień specyfikacji istotnych warunków zamówienia, 
zamieszcza ją również na stronie internetowej, na której jest zamieszczone ogłoszenie o zamówieniu lub jest 

udostępniana specyfikacja, wzywając Wykonawców do przystąpienia do postępowania odwoławczego. 
14. Wykonawca może zgłosić przystąpienie do postępowania odwoławczego w terminie 3 dni od dnia 

otrzymania kopii odwołania, wskazując stronę, do której przystępuje, i interes w uzyskaniu rozstrzygnięcia na 

korzyść strony, do której przystępuje. Zgłoszenie przystąpienia doręcza się Prezesowi Krajowej Izby 
Odwoławczej w formie pisemnej albo elektronicznej opatrzonej bezpiecznym podpisem elektronicznym 

weryfikowanym za pomocą ważnego kwalifikowanego certyfikatu, a jego kopię przesyła się Zamawiającemu 
oraz Wykonawcy wnoszącemu odwołanie. 

15. Wykonawcy, którzy przystąpili do postępowania odwoławczego, stają się uczestnikami postępowania 

odwoławczego, jeżeli mają interes w tym, aby odwołanie zostało rozstrzygnięte na korzyść jednej ze stron. 
Zamawiający lub odwołujący może zgłosić opozycję przeciw przystąpieniu innego Wykonawcy nie później niż 

do czasu otwarcia rozprawy. Izba uwzględnia opozycję, jeżeli zgłaszający opozycję uprawdopodobni, że 
Wykonawca nie ma interesu w uzyskaniu rozstrzygnięcia na korzyść strony, do której przystąpił; w 

przeciwnym razie Izba oddala opozycję. Na postanowienie o uwzględnieniu albo oddaleniu opozycji nie 
przysługuje skarga. 

16. Odwołujący oraz wykonawca wezwany zgodnie z pkt 13 nie mogą następnie korzystać ze środków 

ochrony prawnej wobec czynności zamawiającego wykonanych zgodnie z wyrokiem Izby lub sądu albo na 
podstawie art. 186 ust. 2 ustawy. 

17. Na orzeczenie Krajowej Izby Odwoławczej przy Prezesie Urzędu Zamówień Publicznych stronom oraz 
uczestnikom postępowania odwoławczego przysługuje skarga do sądu – zgodnie z przepisami ustawy. 

 

 
XXIII. SPOSÓB UZYSKANIA FORMULARZA SPECYFIKACJI ISTOTNYCH WARUNKÓW 

ZAMÓWIENIA 
 

Niniejszą specyfikację istotnych warunków zamówienia Zamawiający udostępnił się na stronie internetowej 
od dnia publikacji w Biuletynie Zamówień Publicznych do upływu terminu składania ofert. 

 
 
 

 

        Dyrektor MOO PCK 
          

 
 

 
 

Załączniki: 

1. Formularz ofertowy – załącznik nr  1 
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2. oświadczenie z art 25 a ust. 1  – załącznik nr 2   

3. oświadczenie dot. wykluczenia z art. 24 ust. 1 pkt 23 - załącznik nr 3 

4. zobowiązanie podmiotu trzeciego – załącznik nr 4 

5. projekt umowy – załącznik nr 5 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Załącznik nr 1 – FORMULARZ  OFERTOWY 
 
 
 

F O R M U L A R Z  O F E R T O W Y   
na 

usługę całodziennego kompleksowego żywienia pacjentów Zakładu Opiekuńczo- Leczniczego 

 
Nazwa  Wykonawcy 

............................................................................................................................................. 

NR KRS/ ….................................................................... Adres ….............................................................. 

ul. ................................................................................ kod ......-............. miejscowość 

................................................................   województwo............................................ powiat 

..................................................................... 

Nr telefonu...................................................., Nr faksu...................................................................... 

NUMER NIP.................................................. NUMER REGON .......................................................... 

Adres poczty elektronicznej …........................................................................................................ 
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Wykonawca jest …........................................................ (małym lub średnim przedsiębiorcą* należy podać 

właściwe) 

Osoba do kontaktu …....................................................................................................................... 

Nr rachunku bankowego .................................................................................................................. 

Nawiązując do ogłoszenia o przetargu nieograniczonym  opublikowanego  w BZP : Numer ogłoszenia: 

…................. z dnia ….............. r.   na  usługę całodziennego kompleksowego żywienia 

pacjentów Zakładu Opiekuńczo- Leczniczego (Nr sprawy ZP 4/PZP/2018) oferujemy wykonanie 

usługi za kwotę:  

L.p. Średnia cena 
dziennego 
wyżywienia 

jednego pacjenta 
netto 

Stawka 
podatku Vat 

Średnia dzienna 
cena 

wyżywienia 

jednego 
pacjenta 
brutto 

Wartość zamówienia netto 
(Liczba dni w okresie 24 

miesięcy - 730 x 

prognozowana liczba 
pacjentów  
38) x kol. 2 

Wartość 
podatku Vat 

(kol. 5 x  

kol. 3) 
 
 

Wartość zamówienia 
brutto 

(kol. 5 + kol.6) 

 
 

1 2 3 4 5 6 7 

       

 

1. Cena średniej dziennej stawki wyżywienia jednego pacjenta składa się ze: 

 
A.  średniej ceny śniadania -  

1/. wartość brutto .................................   (słownie: ............................................................................... 

.......................................................................................................................................................) 

 

B.  średniej ceny obiadu -  

1/. wartość brutto .................................   (słownie: ............................................................................... 

.......................................................................................................................................................) 

 

C.  średniej ceny kolacji -  

1/. wartość brutto .................................   (słownie: ............................................................................... 

.......................................................................................................................................................) 

 

2. Termin płatności wynosi 30 dni po dostawie i otrzymaniu faktury.  
3. Usługi stanowiące przedmiot zamówienia wykonamy sukcesywnie przez okres 24 miesięcy od daty 

zawarcia umowy lub do maksymalnego wyczerpania wynagrodzenia. 
 

4. Oświadczamy jednocześnie , że: 

1/. Posiadamy certyfikat ISO 2200 …............. (należy wpisać tak lub nie lub nie dotyczy), * należy wypełnić 

pod rygorem odrzucenia oferty.  

2/. Posiadamy certyfikat  ISO 14001 …............. (należy wpisać tak lub nie lub nie dotyczy), * należy 

wypełnić pod rygorem odrzucenia oferty.  
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3/. Posiadamy certyfikat HACCP …...................(należy wpisać tak lub nie lub nie dotyczy), * należy wypełnić 

pod rygorem odrzucenia oferty.  

4/. Oświadczamy, że nie posiadamy żadnego z wyżej wymienionych dokumentów  …............... …............. 

(tak lub nie), * należy wypełnić pod rygorem odrzucenia oferty.  

 

Ponadto :  
1. Oświadczamy, że ceny brutto zawierają wszystkie koszty wykonania zamówienia, jakie ponosi 

Zamawiający. 

 
2. Oświadczamy, że zapoznaliśmy się ze Specyfikacją Istotnych Warunków Zamówienia  ( w tym ze wzorem 

umowy, który akceptujemy)  i nie wnosimy do niej żadnych zastrzeżeń oraz przyjmujemy warunki w niej 
zawarte. 

 

3. Oświadczamy, że uzyskaliśmy konieczne informacje  do przygotowania oferty. 
 

4. Oświadczamy, że czujemy się związani niniejszą ofertą przez okres wskazany w SIWZ. 
 

5. Przedmiot zamówienia zamierzamy wykonać sami/ przy udziale podwykonawcy* Podwykonawca będzie 
realizować następującą część zamówienia …...........................................(jeżeli dotyczy).  * niewłaściwe skreślić.   

W przypadku zatrudnienia podwykonawców odpowiadam/y za ich pracę jak za swoją własną. 

 
6. Oferta została złożona na …..................... zapisanych stronach , kolejno ponumerowanych i podpisanych. 

 
7. Oświadczamy, iż osobą/ami* upoważnioną/ymi* do reprezentacji Wykonawcy jest/są*: 

…........................................................................................................................................   zgodnie 

z …............................................................./wpisać odpowiedni dokument /załączony do oferty.  
 

8. Niniejszym informuję/informujemy*, że informacje składające się na ofertę, zawarte na stronach od....... 
do …...  stanowią tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu przepisów ustawy o zwalczaniu nieuczciwej 

konkurencji i jako takie nie mogą być ogólnodostępne. Część oferty została utajniona na podstawie 

………………………………………………………………… ……………………………………………………………………(jeżeli 
dotyczy). 

 
9. W załączeniu przedstawiam dokument wykazujący, iż w/w zastrzeżone informacje rzeczywiście stanowią 

tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, a więc spełniają 
łącznie trzy warunki: 

a) mają charakter techniczny, technologiczny, organizacyjny przedsiębiorstwa lub posiadają wartość 

gospodarczą; 
b) nie zostały ujawnione do wiadomości publicznej;  

c) podjęto w stosunku do nich niezbędne działania w celu zachowania poufności.  
 

10. Do oferty załączamy następujące dokumenty: 

a) ............................................................................................................................... 
b) ............................................................................................................................... 

c) ............................................................................................................................... 
d)............................................................................................................................... 

e) ............................................................................................................................... 
 

11. Dane do umowy: 

Osoba/y*, które będą zawierały umowę ze strony Wykonawcy: 
Imię i nazwisko  Stanowisko  

……………………………………………. …………………………………………………………………. 
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Osoba/y* odpowiedzialna/e* za realizację umowy ze strony Wykonawcy: 

Imię i nazwisko  Stanowisko  
……………………………………………. …………………………………………………………………. 

Nr telefonu i e-mail:………………………………………………………………………………….. 
 

Nr konta bankowego do rozliczeń pomiędzy Zamawiającym a Wykonawcą 

Nazwa i adres banku  Nr rachunku 
……………………………………………. …………………………………………………………………. 

 
Miejsce i data: ...............................................         

 

           __________________________________________          
 (pieczątka i podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)  * niepotrzebne skreślić  

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

          Załącznik Nr 2 do 
specyfikacji  

       z dnia. 19.03.2018r. 
 

/Nazwa i adres Wykonawcy/      

......................................................... 

/miejscowość i data/ 

 

 

 
Oświadczenie wykonawcy  

składane na podstawie art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.  

 Prawo zamówień publicznych (dalej jako: ustawa Pzp),  

DOTYCZĄCE PRZESŁANEK WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA ORAZ SPEŁNIANIA WARUNKÓW 

UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU  

 
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na Usługę całodziennego 

kompleksowego żywienia pacjentów Zakładu Opiekuńczo- Leczniczego Nr sprawy ZP 
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4/PZP/2018 prowadzonego postępowania przez Polski Czerwony Krzyż Małopolski Oddział Okręgowy 

Polskiego Czerwonego Krzyża w Krakowie, ul. Studencka 19, 31-116 Kraków, oświadczam co następuje:  

 

OŚWIADCZENIA DOTYCZĄCE WYKONAWCY: 

1. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie  

art. 24 ust 1 pkt 12-22 ustawy Pzp. 

2. Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 5 pkt. 1) ustawy 

Pzp  . 

 

Oświadczam, że zachodzą w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postępowania na podstawie art. …………. ustawy 

Pzp (podać mającą zastosowanie podstawę wykluczenia spośród wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 

24 ust. 5 ustawy Pzp). Jednocześnie oświadczam, że w związku z ww. okolicznością, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy 

Pzp podjąłem następujące środki naprawcze: 

………………………………………………………………………………………………………………............................................................. 

…………………………………………………………………………………………..…………………..............................................................………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………Miejsce 

i data: ...............................................         

 
           __________________________________________          
 (pieczątka i podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)  * niepotrzebne skreślić  
 
 

         (podpis) 

          
 
          
 
OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODMIOTU, NA KTÓREGO ZASOBY POWOŁUJE SIĘ WYKONAWCA: 

Oświadczam, że w stosunku do następującego/ych podmiotu/tów, na którego/ych zasoby 

powołuję się w niniejszym postępowaniu, tj.: …………………………………………………………… (podać pełną nazwę/firmę, adres, a 

także w zależności od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) nie zachodzą podstawy wykluczenia z postępowania o 

udzielenie zamówienia. 

 

Miejsce i data: ...............................................         

 
           __________________________________________          
 (pieczątka i podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)  * niepotrzebne skreślić  
 

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE SPEŁNIANIA WARUNKÓW UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU  
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Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez zamawiającego w pkt V SIWZ 

 

Miejsce i data: ...............................................         

 
           __________________________________________          
 (pieczątka i podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)  * niepotrzebne skreślić  
 
 

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI: 

Oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne  

i zgodne z prawdą oraz zostały przedstawione z pełną świadomością konsekwencji wprowadzenia zamawiającego w błąd 

przy przedstawianiu informacji. 

 

Miejsce i data: ...............................................         

 
           __________________________________________          
 (pieczątka i podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)  * niepotrzebne skreślić  
 
 

 
 
 
 

          Załącznik Nr 3 do 
specyfikacji  

       z dnia 19.03.2018r. 
 

/Nazwa i adres Wykonawcy/      

.........................................................                                                      

/miejscowość i data/ 

 

 

Oświadczenie wykonawcy 

Składane na podstawie art. 24 ust 11 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

Prawo zamówień publicznych 

DOTYCZĄCE PRZESŁANKI WYKLUCZENIA Z POSTĘPOWANIA – art. 24 ust. 1 pkt 23 

 
Na potrzeby postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na Usługę całodziennego kompleksowego 

żywienia pacjentów Zakładu Opiekuńczo- Leczniczego Nr sprawy ZP 4/PZP/2018 prowadzonego postępowania przez Polski 

Czerwony Krzyż Małopolski Oddział Okręgowy Polskiego Czerwonego Krzyża w Krakowie, ul. Studencka 19, 31-116 
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Kraków,  po zapoznaniu się z firmami oraz adresami wykonawców, którzy złożyli oferty w terminie, zamieszczonymi na 

stronie internetowej Zamawiającego oświadczam co następuje: 

INFORMACJA DOTYCZĄCE WYKONAWCY: 

Oświadczam, że spełniam warunki udziału w postępowaniu określone przez zamawiającego w pkt III SIWZ 

 

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE WYKONAWCY: 

( jeżeli dotyczy) w przeciwnym wypadku skreślić 

Oświadczam, że nie podlegam wykluczeniu z postępowania na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp 

 
Miejsce i data: ...............................................         

 
           __________________________________________          
 (pieczątka i podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)  * niepotrzebne skreślić  
 

Jednocześnie przedkładam dowody, że powiązania z innym wykonawcą nie prowadzą do zakłócenia konkurencji w 

postępowaniu o udzieleniu zamówienia 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………... 
Miejsce i data: ...............................................         

 
           __________________________________________          
 (pieczątka i podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)  * niepotrzebne skreślić  
 
 

 

OŚWIADCZENIE DOTYCZĄCE PODANYCH INFORMACJI: 

Jednocześnie oświadczam, że wszystkie informacje podane w powyższych oświadczeniach są aktualne i zgodne z prawdą 

oraz zostały przedstawione z pełna świadomością konsekwencji wprowadzenia Zamawiającego w błąd przy 

przedstawieniu informacji. 

 
Miejsce i data: ...............................................         

 
           __________________________________________          
 (pieczątka i podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)  * niepotrzebne skreślić  
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 Załącznik Nr 4 do SIWZ      

  
 
 

ZOBOWIĄZANIE  

do oddania do dyspozycji niezbędnych zasobów na okres korzystania z nich przy wykonaniu zamówienia  
 

Ja(/My) niżej podpisany(/ni) ………………….……………..………………………………….  
(imię i nazwisko składającego oświadczenie) 

będąc upoważnionym(/mi) do reprezentowania: 
 
…………………………….………………………………….………………………………… 

(nazwa i adres  podmiotu oddającego do dyspozycji zasoby) 
 

 
oświadczam(/y), 

że wyżej wymieniony podmiot, stosownie do art. 22a ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zamówień publicznych 

(Dz. U. z 2017 r. poz. 1579 ze zm.), odda Wykonawcy: 

 
…………………………………………………………………....…………………………….…………….……. 

(nazwa i adres Wykonawcy składającego ofertę) 
 
 

na okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamówienia pn.:  na Usługę całodziennego kompleksowego 

żywienia pacjentów Zakładu Opiekuńczo- Leczniczego Nr sprawy ZP 4/PZP/2018 

 

do dyspozycji niezbędne 
zasoby..............................................................................................................………………………………………………………………………
……………….. 

….......................................................................................(zakres udostępnianych zasobów) 

na cały okres realizacji zamówienia  i w celu jego należytego wykonania.  
 
 

Sposób wykorzystania w/w zasobów przez Wykonawcę przy wykonywaniu zamówienia: 

………….……………………………………………………………………………………….. 

 
Charakter stosunku prawnego, jaki będzie łączył nas z Wykonawcą: 

 ………………………………………………..………………………………………………… 

 
 
……………………………………………….. 
(miejsce i data złożenia oświadczenia)                 
                                                                                                             ………………….…………………..……………………… 

                                                                                                            (podpis osoby uprawnionej do składania  oświadczeń woli           w imieniu podmiotu 
oddającego do dyspozycji zasoby)  
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ZAŁĄCZNIK NR 5 

WZÓR 

Umowa na Zamówienie Publiczne 
nr .../U/ZP/2018 

 
Zawarta w dniu ................... 2018 roku  w Krakowie w trybie art. 39 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. 

– Prawo zamówień publicznych (tj. Dz. U. z 2017 r. poz. 1579 ze zm.) zwanej dalej ustawą,  

 

 pomiędzy :  

 
Małopolskim Oddziałem Okręgowym Polskiego Czerwonego Krzyża z siedzibą w Krakowie przy ul. 

Studenckiej 19, 31-116 Kraków, zarejestrowanym w Sądzie Rejonowym dla m.st. Warszawy w Warszawie, 

XII Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru Sądowego pod numerem KRS 0000225587, NIP 676-007-88-

96, REGON 007023731-00193, reprezentowanym, na podstawie pełnomocnictwa, przez 

 

1. Dyrektora Małopolskiego Oddziału Okręgowego PCK – Małgorzatę Pykę 
2. Główną Księgową Małopolskiego Oddziału Okręgowego PCK – Krystynę Ir 

 

zwanym w dalszej części umowy „ZAMAWIAJĄCYM” 
 

a 
 

firmą ....................... z siedzibą w ...................., ul. ....................., NIP : ........................, wpisaną do 
....................., prowadzonego przez ....................., pod numerem ................................., reprezentowaną 

przez :  

1. .............................................................. 
 

zwaną w dalszej części umowy „WYKONAWCĄ”. 
 

§1 

Przedmiot zamówienia 

1. Przedmiotem   zamówienia   jest   usługa  całodziennego kompleksowego żywienia pacjentów  

Zakładu Opiekuńczo – Leczniczego DOM POLSKIEGO CZERWONEGO KRZYŻA (4/PZP/2018)  
(zwany dalej: ZOL) ul. Olszańska 5. 

2. Usługa, o której mowa w ust. 1, zawiera przygotowywanie i dostarczanie posiłków dla pacjentów ZOL  
niezbędnych do całodziennego kompleksowego żywienia pacjentów ZOL. 

3. Powyższa usługa obejmuje dostarczanie posiłków w czystych pojemnikach termoizolacyjnych (posiłki nie 

porcjowane) do Kuchni ZOL w ilościach wynikających z liczby hospitalizowanych pacjentów z uwzględnieniem 
wymogów Zamawiającego i zaleceń dietetycznych Instytutu Żywności i Żywienia w Warszawie. 

4. Zamawiający dokonuje czynności porcjowania posiłków, dystrybucji do pacjenta, odbioru naczyń, 
usuwania resztek posiłków i pakowania naczyń do pojemników zbiorczych. 

5. Wykonawca zobowiązany jest do świadczenia usługi zgodnie z obowiązującymi w tym zakresie przepisami 
prawa, w szczególności z Ustawą z dnia 25 sierpnia 2006r. o bezpieczeństwie żywności i żywienia (tj. Dz. U. z 

2010r. Nr 136 poz. 914 ze zm.), oraz oświadcza że posiada ….................. (aktualny certyfikat ISO 22000, 

ISO 14001 lub HACCP (jeżeli dotyczy) ) wydany na Kuchnię Wykonawcy.  

6. Szczegóły związane z przedmiotem zamówienia zostały ujęte w SIWZ i jej załączniku nr 1A, które to 
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dokumenty stanowią integralną część niniejszej umowy. 

 

 

§ 2  

Definicje 

1. Ilekroć w niniejszej umowie mowa jest o: 

a) Kuchni Wykonawcy – należy przez to rozumieć pomieszczenie lub pomieszczenia znajdujące się w 
dyspozycji Wykonawcy wyposażone w urządzenia niezbędne do przygotowania posiłków zgodnie z 

wymaganiami Zamawiającego.  

b) Miejscu dostarczenia posiłków – należy przez to rozumieć Kuchnię ZOL. 

 

§3 

Wymagania dotyczące posiłków 

1. Wykonawca przygotowywać będzie posiłki z produktów znajdujących się w jego dyspozycji. Przygotowanie 

posiłków odbywać się będzie w Kuchni Wykonawcy. 

2. Wykonawca dostarczy posiłki w sposób gwarantujący zachowanie temperatury właściwej dla podania 
posiłku pacjentowi w trakcie całej drogi od Kuchni Wykonawcy do miejsca dostarczenia posiłków. 

3. Gramaturę posiłków, ich wartość kaloryczną i zawartość składników odżywczych określa obowiązująca 
nomenklatura diet w ZOL (załącznik nr 1A do umowy), uwzględniając produkty spożywcze i potrawy, których 

nie podaje się w ZOL oraz ich zamienniki (określone w załączniku nr 1A do umowy).  

W zakresie nieuregulowanym przez Zamawiającego, stosuje się załączniki do Zarządzenia Ministra Zdrowia i 
Opieki Społecznej z 24 czerwca 1974 r. w sprawie ustalenia racji pokarmowych w całodziennym wyżywieniu 

określonych grup ludności (Dz. Urz. MZiOS z 1974 r., nr 16 poz. 69) oraz wykaz norm dziennych racji 
pokarmowych dla zakładów służby zdrowia opracowanych przez Instytut Żywności i Żywienia w Warszawie. 

4. Posiłki obejmują: I śniadanie, obiad i kolację, a w przypadku diet cukrzycowych (określonych w załączniku 
nr 1 A do SIWZ) - I śniadanie, II śniadanie, obiad, podwieczorek, kolację i dodatek nocny. 

5. Na każdą dietę będzie obowiązywał opracowany przez Wykonawcę dekadowy (10 dniowy) jadłospis. Dieta 

podstawowa powinna zawierać możliwość wyboru drugiego dania z zachowaniem norm. Wykonawca 
zobowiązany jest do przedstawienia jadłospisów dekadowych i uzyskania zatwierdzenia przez Zamawiającego 

na 10 dni przed rozpoczęciem jej realizacji. 
6. W Środę Popielcową, Wielki Piątek, Wielkanoc, Wigilię Świąt Bożego Narodzenia należy uwzględnić 

potrawy tradycyjne, w tym dodatki cukiernicze. 

 

§ 4 

Organizacja usługi 

1. Zamawiający przewiduje średnio, dziennie następującą ilość posiłków: 

I śniadanie - ok. 38 
II śniadanie - ok. 10 (tylko dieta 4) 

obiady - ok. 38 
podwieczorki - ok. 10 (tylko dieta 4) 

kolacje - ok. 38 

dodatek nocny – ok. 10 (tylko dieta 4) 
2. Wykonawca przygotuje i dostarczy posiłki w liczbie wynikającej z aktualnych potrzeb Zamawiającego. 

Zamawiający zamówi posiłki w ilości nie mniejszej niż o 10% i nie większej o 10% od ilości określonych w 
ust. 1. 

§ 5 

Zamawianie posiłków 

1. Zamawianie posiłków (z uwzględnieniem rodzajów diet), odbywać się będzie codziennie na podstawie 
zapotrzebowań żywnościowych sporządzanych przez upoważnionego przedstawiciela Zamawiającego, 

składanych do godz. 10:30 dnia poprzedniego w stosunku do dnia, w którym posiłki mają zostać 
dostarczone, zaś w piątki do godziny 12:30 (zamówienie na sobotę, niedzielę i poniedziałek).  
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Dopuszcza się dokonanie korekt zapotrzebowania żywnościowego do godz. 9:00 dnia, w którym posiłki mają 

zostać dostarczone (w zakresie obiadu i kolacji). Wielkość korekty nie będzie większa niż 10%w stosunku do 

wielkości podanych w pisemnym zapotrzebowaniu żywnościowym.  
 

 
§ 6 

Dostarczanie posiłków 

a. Wykonawca będzie dostarczał posiłki specjalistycznym transportem na swój koszt i ryzyko, codziennie w 
następujących godzinach: 

  - Śniadanie, drugie śniadanie - 6:30 do 7:00 
  - Obiad, podwieczorek, kolacja i dodatek nocny dla cukrzyków 11:00 – 12:00 

b. Wykonawca zobowiązany będzie do przedstawiania upoważnionemu przedstawicielowi Zamawiającego 

jadłospisów z „gramówkami” na dany dzień. W tym celu Wykonawca zobowiązany będzie do zapewnienia 5 
egzemplarzy jadłospisu. 

c. Wykonawca musi dysponować środkami transportu przystosowanymi do przewozu żywności, posiadającym 
pozytywną opinię Stacji Sanitarno – Epidemiologicznej. 

d. Dostarczanie posiłków odbywać się będzie na zasadach  DDP Kraków zgodnie z INCOTERMS 2010 z 
uwzględnieniem  obowiązków Wykonawcy wynikających z niniejszej umowy (w przypadku obrotu 

zagranicznego). 

§ 7 

Odbiór i dezynfekcja 
1. Po zakończeniu pory wydawania poszczególnych posiłków Wykonawca odbierze odpady pokonsumpcyjne i 

zapewni utylizację odpadów pokonsumpcyjnych. 
2. Wykonawca zobowiązany jest do przestrzegania obowiązujących przepisów w zakresie wywozu i 

unieszkodliwiania opadów pokonsumpcyjnych zgodnie z obowiązującymi przepisami, w szczególności Ustawą  

z dnia 14 grudnia 2012 r. o odpadach (Dz. U. z 2018r. poz. 21 j.t. ze zm.) oraz przepisów wykonawczych do 
ww. ustawy, w tym Rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 października 2016 r. w sprawie wymagań i 

sposobów unieszkodliwiania odpadów medycznych i weterynaryjnych (Dz. U. z 2016 r., poz. 1819).  

§ 8 

Monitoring 

1. Wykonawca musi dysponować systemem informatycznym, służącym do zarządzania procesem produkcji, 
zamawiania i rozliczania posiłków, pozwalającym na uzyskiwania jednoznacznych danych o ilościach i 

rodzajach posiłków oraz ich wartości dietetycznej (gramatury, wartości kaloryczne), a także pozwalającym na 
zindywidualizowane zamawiania posiłków dla poszczególnych pacjentów oraz wybór diet i menu. Wykonawca 

upoważni przedstawiciela Zamawiającego do wglądu do niektórych zasobów tego programu. 
2. Wykonawca prowadzi dokumentację ilości i rodzajów wydawanych posiłków z uwzględnieniem ich 

gramatury i wartości kalorycznych, a także terminów dostaw.  

Dokumentację tę Wykonawca udostępnia przedstawicielowi Zamawiającego na bieżąco. 

 

§ 9 

Wymagania co do personelu 

1. Wykonawca musi dysponować należycie wykwalifikowanym i dostatecznie licznym personelem 

zapewniającym poprawne wykonanie usługi. 
2. Zgodnie z art. 29 ust. 3a ustawy Prawo zamówień publicznych Zamawiający wymaga zatrudnienia przez 

Wykonawcę lub Podwykonawcę na podstawie umowy o pracę osób wykonujących usługi  objęte 
przedmiotem zamówienia, jeśli wykonanie tych czynności polega na wykonaniu pracy w sposób określony w 

art. 22 § 1 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy. Obowiązek ten dotyczy w szczególności czynności 
gotowania. 

3. Wykonawca zobowiązany jest do przedstawienia Zamawiającemu niezwłocznie po zawarciu umowy 
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imiennego wykazu ww. osób wraz z określeniem wykonywanych przez nie czynności z wyrażoną zgodą na 

przetwarzanie danych osobowych w związku z realizacją niniejszej umowy oraz oświadczeniem 

potwierdzającym zatrudnienie ich na podstawie umowy o pracę. Analogiczny wykaz osób wraz z 
oświadczeniem dotyczącym zatrudnienia ww. osób na podstawie umowę o pracę i niezaleganiu z wypłatą 

wynagrodzenia na dzień złożenia oświadczenia, Wykonawca zobowiązany jest przedłożyć na każde żądanie 
Zamawiającego. Powyższy obowiązek dotyczy również wszystkich podwykonawców uczestniczących w 

niniejszym zamówieniu oraz aktualizowania imiennych list członków personelu wykonujących usługę w 

siedzibie Zamawiającego wraz z oznaczeniem wykonywanych czynności. Powyższy wykaz stanowi załącznik 
nr 3 do niniejszej umowy. 

4. Zamawiający na każdym etapie realizacji przedmiotu umowy ma prawo żądania udokumentowania przez 
Wykonawcę / Podwykonawcę faktu zatrudniania osób na podstawie umowy o pracę.  

5. W przypadku stwierdzenia nieprawidłowości dotyczących zatrudniania pracowników przez Wykonawcę lub 

Podwykonawcę, Zamawiający zastrzega możliwość poinformowania o tym fakcie Państwowej Inspekcji Pracy, 
ponadto upoważniony będzie do naliczenia kary umownej, o której mowa w § 15  Umowy. 

1) Wykonawca zobowiąże członków personelu wykonujących usługę w siedzibie Zamawiającego do 
zachowania w tajemnicy wszystkich informacji, powziętych przez nich w związku z wykonywaniem 

usługi, a których ujawnienie mogłoby spowodować dla Zamawiającego szkodę. 

§ 10 

Kontrola jakości usług 

1. Zamawiający zastrzega sobie - posiadając uprawnienie do wstępu do Kuchni Wykonawcy w terminie 

uzgodnionym z Wykonawcą - prawo kontroli jakości usług, w szczególności w zakresie: 
a. przestrzegania przepisów norm i zasad sanitarno – epidemiologicznych przy przygotowaniu i dostarczeniu 

posiłków, myciu i dezynfekcji naczyń kuchennych oraz utylizacji odpadów pokonsumpcyjnych. 
b. przestrzegania diet, normatywnych wartości energetycznych, wartości odżywczych i smakowych oraz 

sezonowości posiłków, 

c. przestrzegania harmonogramu wydawania posiłków oraz obowiązków dotyczących jadłospisów 
2. Zamawiający zastrzega sobie prawo do wykonywania w swoim zakresie okresowych badań czystości 

mikrobiologicznej urządzeń mających kontakt z żywnością, rąk personelu Wykonawcy oraz środka lokomocji 
transportującego posiłki. 

3. Wykonawca zobowiązany jest do udostępnienia, na wezwanie, upoważnionemu przedstawicielowi 
Zamawiającego jednej porcji każdego posiłku do degustacji w zakresie diet, dokonania kontroli wagi i 

estetyki zestawionego posiłku . 

4. Wykonawca zobowiązany jest udostępnić Zamawiającemu na jego żądanie protokoły z każdorazowej 
kontroli Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej i badań wody. 

  

§ 11 

Ubezpieczenie odpowiedzialności cywilnej 

1. Wykonawca jest zobowiązany zawrzeć i utrzymywać w mocy w okresie obowiązywania umowy oraz 6 

miesięcy po jej zakończeniu, umowę ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej potwierdzającą ubezpieczenie 
w zakresie prowadzonej działalności na kwotę minimum 150 000  zł (słownie: sto pięćdziesiąt tysięcy 

złotych) bez udziału własnego z klauzulą ubezpieczenia od ryzyka przeniesienia chorób zakaźnych i zakażeń 
w tym HIV i WZW – limit odpowiedzialności na 1 i wszystkie zdarzenia co najmniej  150 000 zł. 

2. Umowa ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej ma obejmować szkody powstałe w okresie 
ubezpieczenia. 

3. Umowa ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej nie może przewidywać udziału własnego 

ubezpieczonego (Wykonawcy). 
4. Polisa lub inny dokument potwierdzający zawarcie umowy ubezpieczenia, o której mowa w ustępie 1 wraz 

z upoważnieniem dla Zamawiającego dochodzenia bezpośrednio od Ubezpieczyciela z tej umowy 
odszkodowania powstałego w związku z niewykonaniem lub nienależytym wykonaniem umowy przez 

Wykonawcę stanowi Załącznik nr 2 do niniejszej umowy. 

5. W czasie obowiązywania nin. umowy Wykonawca jest zobowiązany najpóźniej w ostatnim dniu 
obowiązywania umowy ubezpieczenia przedstawić nową polisę lub dokument potwierdzający zawarcie 
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umowy ubezpieczenia oraz najpóźniej w dniu upływu terminu płatności, dowód opłacenia składki 

ubezpieczeniowej, jeżeli jest ona płatna w ratach. 

 
§ 12 

Wynagrodzenie Wykonawcy 
1. Maksymalna wartość brutto zamówienia objętego niniejszą umową wynosi: …................................ zł 

(słownie: ….................................................. ), w tym wartość netto ….................................. zł (słownie: 

…....................................................................................................), zgodnie z cenami podanymi w 
formularzu ofertowym, stanowiącym Załącznik nr 1 do umowy. 

2. Wykonawcy należy się wynagrodzenie tylko za posiłki dostarczone zgodnie z niniejszą umową, w ilości 
wynikającej z zapotrzebowania żywnościowego Zamawiającego. Podstawą do ustalenia wynagrodzenia 

Zamawiającego będzie cena dziennego wyżywienia pacjenta, a w sytuacji gdy pacjent nie spożywa 

wszystkich dziennych posiłków (np. z uwagi na wypis lub zgon) – ceny poszczególnych posiłków, podane 
przez Wykonawcę w ofercie. 

3. Rozliczenie wynagrodzenia odbywa się w cyklach miesięcznych na podstawie prawidłowo wystawionych 
faktur przez Wykonawcę. Termin płatności każdej z faktur wynosi 30 dni od dnia doręczenia Zamawiającemu 

faktury. Wykonawca po wystawieniu faktury zobowiązany jest do przesłania jej na adres e-mail: 
zumr.opieka@pck.org.pl lub krakow.dompck@pck.org.pl w formacie pdf. Termin płatności każdej z faktur 

wynosi 30 dni od dnia doręczenia Zamawiającemu prawidłowo wystawionej faktury i wykonania usługi bez 

zastrzeżeń.  
4. Zamawiający odmawia zapłaty w razie stwierdzenia niezgodności między kwotą na fakturze i dokumentami 

uzasadniającymi wysokość wynagrodzenia, o których mowa w § 8 ust. 2 niniejszej umowy. W takim 
przypadku, Zamawiający przekazuje Wykonawcy uzasadnienie odmowy w formie pisemnej, zawierające 

wskazanie niezgodności. 

5. W sytuacji określonej w ust. poprzednim, termin płatności faktury rozpoczyna swój bieg po usunięciu 
niezgodności przez Wykonawcę. 

6. Wynagrodzenie powyższe obejmuje całkowitą należność, jaką Zamawiający zobowiązany jest zapłacić za 
przedmiot umowy i jego dostarczanie do miejsca przeznaczenia. Wynagrodzenie obejmuje także, w 

szczególności: koszty i opłaty związane z dostarczaniem posiłków i produktów żywnościowych oraz odbiorem 
i dezynfekcją odpadów. 

§ 13 

Forma zapłaty wynagrodzenia 

1. Zapłata wynagrodzenia następować będzie w wysokości określonej w prawidłowo wystawionej fakturze, 
przelewem na konto bankowe Wykonawcy. 

2. Strony w czasie obowiązywania umowy mogą zmieniać formy zapłaty faktur. Zmiana musi być dokonana 
pisemnie pod rygorem nieważności. 

 

§ 14 

 

Zmiana wysokości wynagrodzenia 
Zamawiający nie dopuszcza zmiany wysokości wynagrodzenia za wyjątkiem zmiany ceny brutto wynikłej ze 

zmiany stawki podatku od towarów i usług. 
 

 

§ 15 

Kary umowne 
1. Strony ustalają, że w razie niewykonania lub nienależytego wykonania umowy Zamawiający może żądać 

od Wykonawcy odszkodowania w formie kar umownych w szczególności z następujących tytułów: 
 a.  jeżeli Wykonawca w całości nie świadczy usługi – w wysokości 100 % wynagrodzenia  

 miesięcznego (brutto). 

 b. w przypadku częstych (więcej niż 3 razy w miesiącu) opóźnień w dostarczeniu posiłków  
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 (o ponad 1 godzinę), dostarczeniu nieprawidłowych posiłków (np. niewłaściwy rodzaj posiłku dla 

pacjenta z dietą cukrzycową) lub dostarczeniu posiłków niezgodnych z zapisami umowy (więcej niż 3 

razy w miesiącu), Wykonawca zapłaci Zamawiającemu karę umowną w wysokości 10% wartości 
brutto miesięcznego wynagrodzenia. 

 c. w razie odstąpienia od umowy przez Wykonawcę w wysokości 10% całkowitej wartości brutto 
  umowy; 

           d. za odstąpienie od umowy przez Zamawiającego z przyczyn lezących po stronie Wykonawcy w 

 wysokości 20% całkowitej wartości brutto niniejszej umowy. 
           e.  jeżeli Wykonawca opóźni się ze zdeponowaniem u Zamawiającego polisy lub innego  

 dokumentu potwierdzającego zawarcie umowy ubezpieczenia, o którym mowa w § 11 ust. 4 albo nie 
wykona inych obowiązków związanych z ubezpieczeniem odpowiedzialności cywilnej opisanych w § 

11 ust. 5 – w wysokości 0,1% wynagrodzenia miesięcznego brutto za każdy dzień opóźnienia. 

f. za brak wypełnienia obowiązku okreslonego w paragrafie 11 ust. 1 w wysokości 10% całkowitej 
wartości brutto umowy; 

g. jeżeli Zamawiający stwierdzi nieprawidłowości dotyczące zatrudniania przez Wykonawcę lub 
Podwykonawcę na podstawie umowy o pracę osób wykonujących czynności, o których mowa w § 9 

ust. 2 umowy - w wysokości 500,00 zł za każdą stwierdzoną nieprawidłowość dotyczącą zarówno 
udokumentowania, jak i faktu zatrudnienia tych osób.  

2. Przez wynagrodzenie miesięczne (brutto), o którym mowa w niniejszym §, strony rozumieją 

wynagrodzenie za miesiąc poprzedni Wykonawcy za posiłki, zgodnie z zamówieniem. Jeżeli jednak nie ma 
wynagrodzenia za miesiąc poprzedni, Strony przyjmą do wyliczenia kary umownej wynagrodzenie za miesiąc 

bieżący. 
3.Kary umowne określone w ust. 1 niniejszego paragrafu mogą podlegać sumowaniu w przypadku łącznego 

wystąpienia zasadności ich nałożenia. Są one należne niezależnie od faktu poniesienia szkody przez 

Zamawiającego. Kary umowne oblicza Zamawiający i informuje na piśmie Wykonawcę o ich wysokości i 
przyczynie pobrania. 

4. W razie zajścia przesłanki zastosowania kary umownej, Wykonawca po otrzymaniu od Zamawiającego 
informacji o tym fakcie, może obniżyć wynagrodzenie o kwotę kary umownej. W takiej sytuacji Wykonawca 

wystawia fakturę obniżoną o właściwą kwotę.  
5. Brak obniżenia uprawnia Zamawiającego do odmowy zapłaty faktury do wysokości naliczonej kary 

umownej. 

6. Zamawiający może odstąpić od zastosowania kar umownych w części w celu polubownego zakończenia 
sporu. 

7. Jeżeli w związku z niewykonaniem lub nienależytym wykonaniem umowy Zamawiający poniósł szkodę, a 
kwoty uzyskane z pobranych kar umownych albo z obniżonego wynagrodzenia nie pokrywają jej w całości, 

Zamawiający może dochodzić odszkodowania uzupełniającego. 

§ 16 

Odpowiedzialność za niewykonanie lub nienależyte wykonanie usługi 
1. Wykonawca odpowiada za szkody wynikłe z niewykonania lub nienależytego wykonania tej umowy w 

pełnej wysokości. Odpowiedzialność ta obejmuje także szkody następcze tj. szkody, których bezpośrednią 
przyczyną nie jest niewykonanie lub nienależyte wykonanie umowy, ale których przyczyną jest zdarzenie, 

które wywołało szkodę na skutek niewykonania lub nienależytego wykonania umowy. 
2. Jeżeli wskutek innych niż opisane w niniejszym § oraz w § 15 działań lub zaniechania Wykonawcy 

związanego ze świadczeniem usług objętych niniejszą umową, Zamawiający poniesie szkodę, Wykonawca 

jest zobowiązany do jej naprawienia w pełnej wysokości. 
3. W przypadku, gdy Zamawiający pokryje szkodę osobie trzeciej, powstałą w związku z niewykonaniem lub 

nienależytym wykonaniem usługi przez Wykonawcę, Wykonawca zwróci Zamawiającemu kwotę pokrytej 
szkody i wszystkie koszty, jakie Zamawiający poniósł w związku z roszczeniem osoby trzeciej. Zamawiający 

może potrącić powyższe kwoty z wynagrodzenia Wykonawcy. 

4. W przypadku określonym w § 19 ust. 1 lit „b Wykonawca jest zobowiązany do pokrycia wszelkich kar 
(grzywien, opłat itp.) nałożonych na Zamawiającego przez organ administracji publicznej, chyba że 

Wykonawca nie ponosi winy za spowodowanie sytuacji stanowiącej podstawę nałożenia kary. 
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§ 17 

Wykonanie zastępcze 

W razie niewykonywania przez Wykonawcę usługi w całości przez co najmniej jeden dzień, Zamawiający 

może powierzyć wykonanie usługi osobie trzeciej, na koszt i ryzyko Wykonawcy. 

§ 18 

Czas trwania umowy 

Umowa została zawarta na okres 24 miesięcy tj. od dnia …………….2018 r. do dnia ……………2020 r. 
lub do wyczerpania  maksymalnego wynagrodzenia brutto określonego w § 12 ust. 1 niniejszej umowy. 

 

§ 19 
Wypowiedzenie umowy 

1. Oprócz przypadków określonych w Kodeksie cywilnym Zamawiający może wypowiedzieć umowę ze 
skutkiem natychmiastowym w następujących przypadkach: 

a. w razie wystąpienia istotnej zmiany okoliczności powodującej, że wykonanie umowy nie leży w interesie 

publicznym. Wypowiedzenie umowy w tym przypadku powinno nastąpić w terminie 30 dni od powzięcia 
wiadomości o powyższych okolicznościach. 

b. jeżeli organ administracji publicznej zastosował wobec Zamawiającego lub Wykonawcy karę z powodu 
naruszenia przepisów sanitarno – epidemiologicznych lub innych mających zastosowanie do świadczonych 

usług, a Wykonawca nie wykonał zaleceń pokontrolnych, chyba że Wykonawca nie ponosi winy za 
spowodowanie sytuacji stanowiącej podstawę nałożenia kary. 

c. jeżeli Wykonawca nie zdeponuje w ciągu miesiąca od zawarcia niniejszej umowy polisy ubezpieczeniowej, 

o której mowa w § 11 niniejszej umowy albo nie zawrze umowy ubezpieczenia, o której mowa w § 11 ust. 1 
w którymkolwiek okresie obowiązywania nin. umowy, doprowadzi do wygaśnięcia umowy ubezpieczenia 

przed terminem także z powodu nie zapłacenia składki albo zawrze umowę ubezpieczenia odpowiedzialności 
cywilnej o treści nie odpowiadającej postanowieniom § 11 ust. 1 -4.” 

2.Wykonawca może wypowiedzieć umowę, jeżeli Zamawiający zwleka z płatnością przez okres trzech 

miesięcy następujących kolejno po sobie. 
 

§ 20 
Zakaz cesji 

Wykonawca nie może bez pisemnej zgody Zamawiającego zbywać żadnych wierzytelności wynikających z 
niniejszej umowy, w tym również odsetek za zwłokę.  

 

§ 21 
Stosowanie aktów prawnych w sprawach nieuregulowanych umową 

W sprawach nieuregulowanych niniejszą umową mają zastosowanie odpowiednie przepisy Kodeksu 
cywilnego, ustawy Prawo zamówień publicznych i innych aktów prawnych powszechnie obowiązujących. 

Niniejsza umowa podlega prawu polskiemu. 

 
§ 22 

Klauzula salwatoryjna 
W razie, gdy którekolwiek z postanowień umowy okaże się nieważne wskutek niezgodności z przepisem 

powszechnie obowiązującego prawa, umowa wiąże strony w pozostałym zakresie. 
Strony przystąpią niezwłocznie do negocjacji mających na celu zastąpienie nieważnego postanowienia 

prawidłowym. 

 
§ 23 

Sąd właściwy 
Ewentualne spory rozstrzygane będą przez sądy polskie właściwe dla siedziby Zamawiającego. 

 

 
§ 24 

Wykonawca oświadcza, że zobowiązuję się do zachowania w tajemnicy i nie ujawniania osobom 
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trzecim, w czasie trwania umowy oraz po jej rozwiązaniu, wszelkich informacji związanych ze świadczeniem 

usług na podstawie niniejszej umowy oraz pozyskanych tą drogą informacji o funkcjonowaniu ZOL-u, 

stanowiących tajemnicę przedsiębiorstwa w rozumieniu ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji z dnia 
16 kwietnia 1993 r . (t.j. Dz. U. 2003 r. Nr 153 poz. 1503 z późn. zm.). Jednocześnie Wykonawca oświadcza, 

że znana jest mu odpowiedzialność karna wynikająca z ww. ustawy.  
2. Obowiązek zachowania tajemnicy obciąża Wykonawcę również po zakończeniu okresu obowiązywania 

niniejszej Umowy przez okres 3 (trzech) lat. 

 
 

 
§ 25 

Zmiany umowy 

1. Zmiana postanowień zawartej umowy może nastąpić wyłącznie na piśmie pod rygorem nieważności  takiej 
zmiany. 

2. Zakazuje się istotnych zmian postanowień zawartej umowy w stosunku do treści oferty, na podstawie 
której dokonano wyboru Wykonawcy, chyba, że Zamawiający przewidział możliwość dokonania takiej zmiany 

w ogłoszeniu o zamówieniu lub w SIWZ oraz określił warunki takiej zmiany. 
3. Kierując się zapisami art. 144 ust. 1 Ustawy dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych 

Zamawiający dopuszcza dokonanie zmian postanowień zawartej umowy w stosunku do treści oferty, na 

podstawie której dokonano wyboru Wykonawcy w następującym zakresie: 
- terminu i okresu wykonania umowy, w szczególności w związku z zaistnieniem odpowiednio 

udokumentowanych przez Wykonawcę okoliczności niezależnych od Wykonawcy, ze względu na przyczyny 
leżące po stronie Zamawiającego lub inne niezawinione przez Strony przyczyny spowodowane przez tzw. siłę 

wyższą, 

- przedmiotowym (tj. m.in. rodzaj diety, zakres diety) ze względu na udokumentowane przyczyny leżące po 
stronie Zamawiającego, np. zmiany organizacyjne; 

- terminów dostaw posiłków, ze względu na przyczyny leżące po stronie Zamawiającego lub inne 
niezawinione przez Strony przyczyny spowodowane przez tzw. siłę wyższą; 

4. W czasie obowiązywania zawartej z wyłonionym Wykonawcą umowy wysokość maksymalnego 
wynagrodzenia należnego Wykonawcy ulegnie zmianie w drodze pisemnego aneksu w przypadku: ustawowej 

zmiany stawki podatku od towarów i usług VAT do poszczególnych wykonanych usług stanowiących 

przedmiot umowy, które zostały zrealizowane po dniu wejścia w życie przepisów dokonujących zmiany stawki 
podatku VAT. 

5. Zmiany niedotyczące postanowień umownych, np. gdy z przyczyn organizacyjnych konieczna będzie 
zmiana danych teleadresowych określonych w umowie, gdy zmianie ulegnie numer konta bankowego jednej 

ze Stron, nastąpią poprzez przekazanie pisemnego oświadczenie Strony, której te zmiany dotyczą, drugiej 

Stronie, bez konieczności zawierania aneksu w tym zakresie. 
 

 
§ 26 

Egzemplarze umowy 
Umowę sporządzono w trzech jednobrzmiących egzemplarzach, jeden dla Wykonawcy, dwa dla 

Zamawiającego. 

 
 

ZAMAWIAJĄCY       WYKONAWCA 
Załączniki do Umowy: 

 Formularz ofertowy – załącznik nr 1, 

 Opis przedmiotu zamówienia – załącznik nr 1A, 

 Polisa ubezpieczeniowa lub inny dokument potwierdzający zawarcie umowy ubezpieczenia – 
załącznik nr 2. 
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