				Załącznik Nr 1 do SWZ

SZCZEGÓŁOWY OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA

Dotyczy zamówienia publicznego pn. „Usługi cateringowe na całodobowe żywienie pacjentów Szpitala Powiatowego w Rawiczu Sp. z o.o.” 
Nr postępowania: NLO-3822-03/TP/23, 

I WYMAGANIA OGÓLNE:

1. Przedmiotem zamówienia jest świadczenie usług cateringowych na całodobowe żywienie pacjentów Szpitala Powiatowego w Rawiczu Sp. z o.o. (przygotowanie; dostawa i dystrybucja). Przedmiot zamówienia obejmuje świadczenie usług w zakresie całodziennego  żywienia tj. przygotowanie i dystrybucję posiłków do łóżka chorego w ilościach wynikających  z zamawianych posiłków przez poszczególne oddziały szpitalne w Szpitalu Powiatowym oraz przygotowanie i dostarczenie posiłków (bez dystrybucji do łóżka chorego) w Zakładzie Opiekuńczo – Leczniczym w Rawiczu.
2. Świadczenie usług żywienia dla pacjentów szpitala odbywać się powinno zgodnie z ustawą o bezpieczeństwie żywności i żywienia z dnia 25 sierpnia 2006r (Dz.U. z 2022r poz. 2132), zasadami dobrej praktyki higienicznej i dobrej praktyki produkcyjnej (GHP, GMP) oraz normami HACCP.
3. Posiłki winny być sporządzane wg dziennych zapotrzebowań Zamawiającego z uwzględnieniem diet, ze świeżych, pełnowartościowych artykułów spożywczych, posiadających aktualne terminy przydatności do spożycia, spełniające normy żywieniowe obowiązujące w placówkach służby zdrowia oraz przepisy sanitarne dla zbiorowego żywienia, ponosząc odpowiedzialność za ich jakość.
4. Szpital Powiatowy w Rawiczu posiada 3 oddziały szpitalne w budynku głównym ( Wewnętrzny, Chirurgiczny, Dziecięcy), Oddział Anestezjologii i Intensywnej Terapii w nowym budynku połączonym z budynkiem głównym  oraz 2 oddziały znajdujące się na 1 i 2 piętrze w Zakładzie Opiekuńczo – Leczniczym  w osobnym budynku na terenie kompleksu szpitalnego. W przypadku dializowania pacjentów hospitalizowanych w Szpitalu Zamawiający wymaga dostarczenia posiłków do Stacji Dializ znajdujących się na terenie kompleksu szpitalnego. 
5. Wykonawca zapewni posiłki dla osób chorych na COVID-19, podawane na naczyniach jednorazowych przystosowanych do gorących potraw, płynów (talerze, kubek, sztuće) dla pacjenta, bez zwrotu brudnych naczyń. 
6. Przedmiot niniejszego zamówienia obejmuje 38000 osobodni. Zamawiający informuje, iż ilość osobodni jest wyliczona w sposób szacunkowy i w trakcie realizacji przedmiotowej umowy może ulec zmianie (zmniejszeniu) w zależności od bieżących, rzeczywistych potrzeb Zamawiającego związanych z liczbą hospitalizowanych pacjentów. Zamawiający zastrzega sobie prawo do nie wykorzystania kwoty maksymalnego wynagrodzenia i  w konsekwencji obniżenia maksymalnej wartości zamówienia o 20%. Zamawiający nie będzie ponosił ujemnych skutków finansowych spowodowanych takim zmniejszeniem, a Wykonawcy z tego tytułu nie służą wobec Zamawiającego żadne roszczenia
7. Zamawiający wymaga, aby Wykonawca zaproponował dla diet o numerze 02d; 05a; 05c; 06; 07; 08a; 08b; 08e; 09b stawkę żywieniową na poziomie nie wyższym niż 50% wartości stawki żywieniowej dla diet podstawowych. 
8. Wykonawca świadczyć będzie usługi w formie cateringu, w pomieszczeniach spełniających wszystkie nałożone przepisami prawa oraz wymogami sanitarnymi do tego typu działalności.
9. Wykonawca obowiązany jest wykonywać przedmiot zamówienia, o którym mowa w ust. 1, nieprzerwanie przez cały czas trwania umowy co oznacza konieczność zapewnienia całodziennego wyżywienia dla pacjentów Szpitala Powiatowego w Rawiczu przez wszystkie dni tygodnia bez względu na to czy są to dni ustawowo wolne od pracy.
10. Podstawą do sporządzenia przez Wykonawcę całodziennych posiłków dla pacjentów będą składane zapotrzebowania przez poszczególne oddziały drogą elektroniczną. Wykonawca zobowiązany jest do odbierania zamówień na wskazany i dedykowany do tego celu adres poczty elektronicznej, zgodnie ilością pacjentów i nomenklaturą  obowiązującą w Szpitalu Powiatowym  i Zakładzie Opiekuńczo –Leczniczym w Rawiczu.
11. Zleceniodawca zastrzega sobie prawo do zmiany ilości zamawianych diet i ich modyfikacji  w dniu realizacji.
12. Żywienie chorych oparte jest na niżej przedstawionej nomenklaturze oraz dodatkach:
	Numer diety
	Nazwa diety
	Ilość posiłków
	Dzienna liczba pacjentów
( średnio)
	Wymagana
Stawka żywieniowa

	01
	podstawowa
	3
	40
	100% stawki żywieniowej

	01a
	Podstawowa papkowata
	3
	
	100% stawki żywieniowej

	01b
	podstawowa alergiczna
	3
	
	100% stawki żywieniowej

	01c
	Podstawowa bogato błonnikowa
	3
	
	100% stawki żywieniowej

	02
	Łatwostrawna
	3
	15
	100% stawki żywieniowej

	02a
	Łatwostrawna z ograniczeniem soli
	
	
	100% stawki żywieniowej

	02b
	Łatwostrawna z ogr. tłuszczu i błonnika
	3
	10
	100% stawki żywieniowej

	02c
	Łatwostrawna z ogr. substancji obudzających wydzielanie soku żołądkowego
	3
	
	100% stawki żywieniowej

	02d
	Łatwostrawna papkowata 1/2porcji
	3
	
	50% stawki żywieniowej

	03
	Bogato białkowa
	3
	4
	100% stawki żywieniowej

	04
	Niskobiałkowa
	3
	
	100%stawki żywieniowej

	05
	Papkowata
	3
	20
	100%stawki żywieniowej

	05a
	Płynna
	3
	
	50% stawki żywieniowej

	05b
	Sonda (W3)
	3
	
	100% stawki żywieniowej

	05c
	Płynna bezmleczna
	3
	
	50% stawki żywieniowej

	06
	Ubogoenergetyczna (1200 - 1500 kcal)
	3
	
	50% stawki żywieniowej

	07
	Dializacyjna
	3
	
	50% stawki żywieniowej

	08
	Ubogowęglowodanowa
	5
	25
	100% stawki żywieniowej

	08a
	Ubogowęglowodanowa z ogr. Kaloryczności( 1500 kcal)
	5
	
	50 % stawki żywieniowej

	08b
	Ubogowęglowodanowa dializacyjna
	5
	
	50% stawki żywieniowej

	08c
	Ubogowęglowodanowa z ogr. soli
	5
	
	100 % stawki żywieniowej

	08d
	Ubogowęglowodanowa papkowata
	5
	
	100% stawki żywieniowej

	08e
	Ubogowęglowodanowa płynna
	5
	
	50% stawki żywieniowej

	08f
	Ubogowęglowodanowa z ogr. błonnika
	5
	
	100% stawki żywieniowej

	08g
	Ubogoweglowodanowa insulinozależna
	6
	
	100% stawki żywieniowej

	08h
	Ubogowęglowodanowa bezmleczna
	5
	
	100%stawki żywieniowej

	08i
	Ubogowęglowodanowa insulinozalezna papkowata
	5
	
	100%stawki żywieniowej

	09
	Wysokokaloryczna
	5
	3
	100% stawki żywieniowej

	09a
	Wysokokaloryczna papkowata
	5
	
	100% stawki żywieniowej

	09b
	Kleikowo – owocowa
	3
	
	50% stawki żywieniowej

	10
	Bezglutenowa
	3
	
	100% stawki żywieniowej

	11a
	Żywienie dojelitowe
	0
	
	

	11b
	Żywienie pozajelitowe
	0
	
	

	12
	Indywidualna
	3
	
	W zależności od zlecenia lekarskiego.

	13
	Ścisła
	0
	
	

	
	Kisiel porcja (200ml)
	4
	
	

	
	Kleik opakowanie
	
	
	

	
	Kleik porcja (200ml)
	4
	
	

	
	Sól (kg)
	
	
	

	
	Suchary (opakowanie)
	
	
	

	
	Herbata (opakowanie)
	
	
	

	
	Cukier (kg)
	
	
	


13. Ilość posiłków może być również uzależniona od diety indywidualnej pacjenta zleconej przez lekarza prowadzącego. 
14. Charakterystyka poszczególnych diet z nomenklatury obowiązującej w Szpitalu Powiatowym w Rawiczu.
	Nazwa diety
	Charakterystyka

	Podstawowa
	Stosowana u pacjentów nie wymagających żywienia specjalistycznego. Wartość odżywcza oraz dzienna racja pokarmowa diety musi być zgodna z normami szpitalnymi. Dieta podstawowa papkowata – modyfikowana dieta podstawowa co do konsystencji. Dieta podstawowa alergiczna – dieta podstawowa z wyłączeniem produktów wywołujących alergie. Podstawowa bogato błonnikowa  - dieta podstawowa ze zwiększoną ilością błonnika powyżej 30g / dobę.

	Łatwostrawna






Łatwostrawna z ograniczeniem tłuszczu i błonnika
	Powinna pokryć zapotrzebowanie energetyczne jak w diecie podstawowej. Modyfikacji podlega dobór produktów ( łatwostrawnych) oraz  technika sporządzenia. Dopuszczalne jest : gotowanie na parze, gotowanie tradycyjne, duszenie bez tłuszczu. Zawartość błonnika do 28g.
Modyfikacja diety łatwostrawnej z ograniczeniem tłuszczu poniżej 50g, oraz cholesterolu. Dobór produktów zgodna z zaleceniami Polskiego Towarzystwa Dietetycznego.

	Papkowata
	Wartość energetyczna oraz dobór składników są takie same jak w diecie łatwostrawnej. Modyfikacji podlega tylko konsystencja – forma papkowata.

	Bogatobiałkowa
	Modyfikacja diety łatwostrawnej polega na zwiększeniu ilości białka powyżej 80g – 100g/ ( w tym 50% białka zwierzęcego) dobę. Wartość odżywcza tak jak w diecie łatwostrawnej.

	Niskobiałkowa
	Dieta ustalana indywidualnie. Zapotrzebowanie energetyczne wynosi tak jak w diecie łatwostrawnej.  Może być indywidualnie zlecona dieta ziemniaczana. Zawartość białka poniżej 40g / dobę

	Płynna
	Wszystkie posiłki w diecie mają konsystencję płynną. Pokarmy po ugotowaniu są przecierane i miksowane. Zapotrzebowanie energetyczne wynosi 2000 kcal. Wymagane jest podawanie posiłków o następującym składzie :
Mleczny : mleko 2% 300g
· Ryż : 40g
· Olej słoneczny 10g
· Cukier 20g
· Mleko w proszku 20g
Mięsny :
· Mięso z kurczaka 80g
· Marchew 40g
· Pietruszka korzeń 15g
· Seler 15g
· Kasza jęczmienna 40g
· Ziemniaki 50g
· Śmietana 18% 20g
· Olej rzepakowy 10g
· Cukier 10g
Mleczny z jajkiem i sokiem jabłkowym lub pomarańczowym :
· Mleko 2% 300ml
· Kasza kukurydziana 40g
· Żółtko jaja 15g
· Cukier 20g
· Owoce 250g
· Masło 10g
· Mleko w proszku 20g
W przypadku diety płynnej bezmlecznej należy podawać posiłek  mięsny.

	Sonda (W3)
	Dieta płynna oparta na składnikach naturalnych  o ściśle określonym składzie na 100ml  :
Mleko w proszku ( bebiko 2R – bez gotowania) – 12,3g; kaszka manna -  3,3g; filet z kurczaka – 8,3g; olej -  5,0g; miód – 20g; sok bobofrut – 23,3g

	Ubogoenergetyczna
	Wartość energetyczna diety : 1200 – 1500 kcal/dobę. Produkty zalecane zgodnie z wymogami Polskiego Towarzystwa Dietetycznego : produkty zbożowe ciemne, bogatobłonnikowa

	Wysokokaloryczna
	Zapotrzebowanie energetyczne powyżej zakładanej normy. Na zlecenie lekarza może być zwiększona ilość posiłków powyżej 5.
Dieta wysokokaloryczna papkowata – zalecenia j.w. Modyfikacja dotyczy konsystencji.

	Kleikowo – owocowa
	Przez 1-3 dni podstawowym składnikiem jest kleik ryżowy, suchary rozmoczone w gorzkiej herbacie. Później dieta zostaje rozszerzona o niewielkie ilości chudego mleka, twarożku, ziemniaków, marchwi, masła, dodatek soli i cukru, jabłka przetarte.

	Bezglutenowa
	Z diety wykluczyć należy wszystkie produkty zawierające gluten. Dieta wymaga zakupu produktów bezglutenowych. Zapotrzebowanie energetyczne zgodnie z przyjętą normą.

	Ubogowęglowodanowa.
	Dieta z wykluczeniem  cukrów prostych, a zwiększeniem węglowodanów złożonych. Zawartość pozostałych składników odżywczych według przyjętej normy. Dieta ubogoweglowodanowa insulinozależna wymaga podawania 5 posiłków. Posiłki wymagające słodzenia powinny być słodzone sztucznym środkiem słodzącym .

	Indywidualna.
	Wszystkie pozostałe zlecenia lekarskie , które nie są ujęte w nomenklaturze diet szpitala.( np. dieta wegańska, wegetariańska itp.)



15. Wykonawca zobowiązany jest do rozpoczęcia wydawania posiłków na poszczególnych oddziałach szpitalnych i Zol –u  :
Śniadanie:  od 8.00 
Obiad:  od 12.00 
Kolacja I i II kolacja: od 17.00 
Wszystkie posiłki należy dostarczyć do łóżka chorego na wszystkich oddziałach szpitalnych. Zamówienie nie obejmuje dystrybucji posiłków na ZOL-u.

16. Wykonawca zobowiązany będzie do przestrzegania zalecanych norm oraz dziennej racji pokarmowej obliczonych dla pacjentów szpitala.
17. Szpital wymaga podawania posiłków w następujących dziennych racjach pokarmowych według podanych grup produktów:
	Grupa produktów
	Ilość w gramach

	I. Pieczywo pszenne, żytnie, razowe
   mąka , makarony
   kasze, ryż, płatki śniadaniowe
	120
35
30

	II. Ziemniaki
	300

	III. Warzywa
      Owoce
	400
300

	IV Mleko
     ser twarogowy
     ser podpuszczkowy
	500
45
20

	V. Mięso, drób ( bez kości)
     wędliny
     ryby
     jaja
	100
50
20
1/3szt

	VI. Tłuszcze
      masło
      tłuszcze roślinne
	
20
20

	VII Cukier i słodycze
	65



18. Wykonawca zobowiązuje się do przygotowania i dostarczania posiłków o poniższej wartości odżywczej :
	Energia i składniki odżywcze
	Jednostka
	Wartość

	Energia
	kcal
	2000-2400

	Białko
	gram
	70 - 80

	Tłuszcz
	gram
	60 - 70

	Węglowodany
	gram
	270 - 350

	Błonnik
	gram
	25 - 30

	Wapń
	mg
	960-1000

	Żelazo
	mg
	12 - 15

	Ekw. retinolu
	ug
	1341

	Wit B1
	mg
	1.1

	Wit B2
	mg
	2,1

	Wit C
	mg
	80




19. Wykonawca zobowiązany jest do przechowywania próbek żywnościowych (zgodnie z ustawą) wszystkich potraw wchodzących w skład każdego posiłku.
20. Wykonawca zobowiązuje się do przygotowania posiłków zgodnie z jadłospisem dekadowym ułożonym przez dietetyka firmy  i zatwierdzonym przez dietetyka szpitalnego. Wprowadzenie zmian produktu lub posiłku w jadłospisie  wymaga zgody dietetyka szpitalnego. W jadłospisie dekadowym nie może powtórzyć się ta sama potrawa. Wykonawca zastrzega sobie prawo do modyfikacji jadłospisu dekadowego, jeżeli nie będzie on zgadzał się z dzienną racja pokarmową  oraz z wymogami szpitala.

21. Na podstawie jadłospisu dekadowego Wykonawca sporządza całodzienny jadłospis z wyszczególnieniem poszczególnych diet (zgodnie z zapotrzebowaniem). Jadłospis musi być sporządzony z jednodniowym wyprzedzeniem i zaakceptowany przez dietetyka szpitalnego. Całodzienny jadłospis musi zawierać produkty z każdej w/w grupy .

22. Jadłospis powinien składać się z :
· tytułu
· daty utworzenia
· poszczególnych diety (nazewnictwo zgodne z nomenklaturąSzpitala)
· rodzaju posiłku z wyszczególnieniemdań
· gramatury wszystkichproduktów
· podpisu osoby sporządzającej
· podpisu szefakuchni
· podpisu osoby zatwierdzającej


II. WYMOGI SZCZEGÓŁOWE, jakim powinny odpowiadać codzienne posiłki:
1. Temperatura podawanych posiłków : zupy -750C , II dania - 63 0C , surówki inne potrawy serwowane na zimno – poniżej 40C ,Gorące napoje – 800C .( Zgodnie z GMP i GHP).
2. Śniadania : codziennie zupa mleczna z : płatkami (owsianymi, kukurydzianymi), makaronem drobnym, ryżem, kaszą  (manną, jęczmienną, kukurydzianą) w ilości 300g; 
Na Oddziale Dziecięcym należy podawać mleko z kulkami czekoladowymi lub płatkami kukurydzianymi.
Pieczywo mieszane w ilości 120g,( pieczywo razowe, żytnie pszenne 1 raz w tygodniu  bułka – dla wszystkich diet) masło 82% tłuszczu w ilości 20g, sery twarogowe półtłuste lub tłuste w ilości nie mniejszej niż 70g, wędliny nie mniej niż 50g (gatunek I), wędliny grzane  80 -120g, ser żółty powinien zawierać powyżej 45% tłuszczu nie mniej niż 50g,  miód, dżem – nie mniej niż 30g, pasty (twarogowa, mięsna, z wędlin) nie mniej niż 70g, sałatki (jarzynowa, makaronowa, z ryżem), galarety ( rybna, z kurczakiem, z szynką, z jajkiem) nie mniej niż 180g, napój do śniadania nie mniej 250ml, 1 raz w tygodniu napojem powinno być kakao na oddziale dziecięcym. Na śniadanie napojem powinna być kawa zbożowa z mlekiem (dla diety ubogowęglowodanowej – bez cukru lub słodzone sztucznym środkiem słodzącym). Mleko używane do zupy mlecznej nie może być zagęszczane  i ulepszane żadnymi dodatkami mającymi wpływ na kolor i konsystencję zupy.
3. Obiady : zupy nie mniej niż 300ml, porcja mięsa w drugim daniu 2 razy w tygodniu (czwartek i niedziela) w całym jednolitym kawałku, bez kości po obróbce termicznej w ilości 100g. Raz w tygodniu ryba musi być podawana w całym kawałku typu filet: z dorsza, miruny lub inny gatunek ryby dopuszczony do żywienia w poszczególnych dietach specjalistycznych (nie może być podawana tilapia i panga ). Po obróbce termicznej porcja ryby na talerzu pacjenta powinna wynosić 100g. Raz w tygodniu dopuszcza się podawanie obiadu bezmięsnego. Porcja posiłku obiadowego bezmięsnego nie może być mniejsza niż 350 g na talerzu pacjenta. Łączna ilość warzyw w II daniu powinna wynosić 150g (w tym codziennie porcja surówki i warzyw gotowanych).
Zleceniodawca wymaga podawania marchwi w postaci gotowanej i surówki tylko raz w tygodniu dla diety podstawowej. Do obiadu wymagane jest podawanie kompotu z owocami w ilości 250 ml. W przypadku podawania dań półmięsnych ( kotlety mielone, pulpety) porcja nie może być mniejsza niż 90g, i zawartość mięsa w porcji  nie może być mniejsza niż 60% porcji . Porcja mięsa z kością powinna wynosić około 200g. Wymagana gramatura w drugim daniu: ryżu, kaszy makaronu, ziemniaków wynosi 200g; pierogi, kluski – 250g. 
4. Kolacje : pieczywo mieszane 120g, masło – mix śmietankowy o obniżonej zawartość tłuszczu w ilości 20g, dodatki do pieczywa w ilości takiej samej, jak w śniadaniu. W pastach rybnych  - zawartość dozwolonej ryby powinna stanowić 50% całej porcji( wykluczone podawanie w  pastach rybnych  pangii lub tilapii). Jeśli w śniadaniu będzie zaplanowana wędlina to kolacja powinna zawierać inny rodzaj dodatku pochodzenia białkowego. Raz w tygodniu kolację należy podawać na ciepło (w okresie od 01 października do 30 czerwca). Jej porcja nie może być mniejsza niż 350g ( pierogi, ryba po grecku,  gołąbki itp.). Jako napój gorący należy podawać herbatę z cukrem (dla diety ubogowęglowodanowej - bez cukru lub słodzone sztucznym środkiem słodzącym). 
Posiłek śniadaniowy i kolacyjny porcjowany. W każdym z nich dwa różnorone dodatki białkowe łączna gramatura 70g oraz dodatek warzywny.
5. Zamawiający wymaga od Wykonawcy smarowanie pieczywa masłem do posiłku kolacyjnego dla pacjentów Zakładu Opieki Leczniczej.
6. Zamawiający dla pacjentów Oddziału Dziecięcego oraz pacjentów na dietach ubogowęgowodanowych wymaga II śniadania oraz podwieczorku. Dodatkiem dla dzieci może być: owoc ok. 150g (uwzględniając sezonowość), słodka przekąska np. wafelek, ciasto itp., nie mniej niż  60g, kisiel, budyń, galaretka z owocem – 200g. Dla diety ubogowęglowodanowej: kefir, maślanka, koktajl owocowo-mleczny, owoc, kisiel, budyń (bez cukru) itp.(waga niemniej niż 200g).
7. Dodatkowe kolacje ( w przypadku diety wysokokalorycznej, insulinozależnej ): pieczywo mieszane 60g, masło mix śmietankowy 15g i dodatek w postaci wędliny gatunku I (30g), sera twarogowego (30g) lub inny dodatek białkowy.
8. W posiłkach: śniadaniowym i kolacyjnym oprócz podstawowych składników muszą znajdować się dodatkowo warzywa ( pomidor, ogórki kiszone, konserwowe, zielone, papryka świeża, konserwowa – uwzględniając sezonowość (nie mniej niz 50g) lub owoce np.: jabłko, banan, brzoskwinia, nektarynka nie mniej niż 120g., arbuz 250g lub inny uwzględniając sezonowość. Nie mogą to być elementy dekoracyjne w postaci : sałaty, zielonej pietruszki, koperku, szczypiorku, czy smakowe typu : keczup, musztarda, chrzan itp.
9. W przypadku serwowania w jadłospisach jaj, należy przyjąć jajko klasy L w ilości 2 szt dla jednej osoby.
10. [bookmark: _GoBack]Zmawiający zobowiązuje wykonawcę aby w okresie Świąt Bożego Narodzenia, Wielkanocy przygotował posiłki o charakterze świątecznym z uwzględnieniem tradycyjnych potraw. Dodatkowo na oddział dziecięcy w Czwartek Wielkanocny (tzw. Zajączek) oraz 06.12 (Dzień św. Mikołaja) zamiast II śniadania oraz podwieczoru Wykonawca przygotuje słodki poczęstunek. 
11. Zamawiający nie dopuszcza gotowych potraw, w tym gotowych garmażeryjnych, potraw mrożonych, zup w proszku, jajek w proszku, stosowanie suszu warzywnego, puree ziemniaczane na bazie suszu, seropodobnych, miodu sztucznego, niskojakościowych wędlin o wysokiej zawartości tłuszczu.
12. Zamawiający wymaga rezerwy posiłków, która musi się znajdować w lodówce w pomieszczeniu dystrybucji i nie może być niższa niż 10 porcji. Rezerwa dotyczy śniadań i kolacji. Na rezerwę składają się produkty o dłuższym terminie ważności, np.: dżem, sery, masło. Rezerwa stanowi zabezpieczeni dla nowo przyjętych pacjentów i będzie uzupełniania po wykorzystaniu. 


III. WYMOGI DOTYCZĄCE TRANSPORTU I DYSTRYBUCJI POSIŁKÓW NA ODDZIAŁY DO ŁÓŻKA CHOREGO:
1. Wykonawca zobowiązany będzie do transportu posiłków do:
a) budynku głównego Szpitala - wszystkie piętra łącznie z dystrybucją do łóżka chorego;
b) Oddziału Anestezjologii I Intensywnej Terapii – bez dystrybucji do łóżka chorego;
c) budynku Zakładu Opiekuńczo-Leczniczego tj. na I i II piętro – bez dystrybucji do łóżka chorego;
d) budynku Stacji Dializ (tylko w przypadku dializowania pacjentów hospitalizowanych w Szpitalu).
2. Szpital wymaga przewożenia posiłków środkami transportu wewnętrznymi i zewnętrznymi przystosowanymi do przewozu żywności, posiadającymi pozytywną opinię Stacji Sanitarno – Epidemiologicznej.
3. Dystrybucja posiłków w budynku głównym i w budynku Zakładu Opiekuńczo-Leczniczego może odbywać się w systemie :
a) tacowym – na każdy oddział dostarczone są tace termolabilne z oznakowaną odpowiednią dietą i nazwiskiem pacjenta. Personel wykonawcy nie porcjuje potraw na korytarzu szpitalnym, tylko tace z posiłkiem bezpośrednio podaje pacjentowi do łóżka.
b)  bemarowym – wózki bemarowi muszą być z gatunku stali nierdzewnej kwasoodpornej, pozwalającej na zachowanie najwyższych standardów higieny oraz na mycie gorącą wodą z użyciem środków dopuszczonych do tego celu. Wózki bemarowe mają być wyposażone w różnej wielkości pojemniki typu GN, które pozwalają na zróżnicowanie wielkości posiłków i dostosowanie ich do potrzeb poszczególnych oddziałów. Bemary powinny być wyposażone w składaną pokrywę zabezpieczającą na czas transportu. Wózki bemarowe  muszą być wyposażone w systemy grzewcze pozwalające na utrzymanie odpowiedniej temperatury potraw. Bemary mają być kompletne i nie starsze niż 3 lata bez cech zużycia. Dystrybucja odbywa się bezpośrednio z wózka bemarowego na talerz pacjenta i dostarczona do łóżka chorego.
c) termosowym  -  wykonawca dostarcza posiłki w termosach utrzymujących temperaturę potraw. Potrawy są rozdzielone asortymentowo w genach z pokrywami. Dystrybucja posiłków odbywa się bezpośrednio na talerz pacjenta i podana do łóżka chorego. W tym systemie transport termosów odbywać się musi poprzez dowóz w zamkniętym wózku, gdzie termosy będą zabezpieczone przed warunkami atmosferycznymi. Nie dopuszcza się do transportowania termosów w otwartym wózku.
4. Dystrybucja posiłów do pacjentów chorych na COVID-19 odbywać się będzie przy użyciu naczyń jednorazowych (talerze, kubki, sztuće) oraz na Oddział Anestezjologii i Intensywnej Tarapii i do Stacji Dializ odbywać się będzie w pojemnikach jednorazowych.
5. Personel Wykonawcy rozdający posiłki na oddziałach winien być wyposażony w:
a) jednakowe umundurowanie
b) identyfikatory określające : imię i nazwisko, stanowisko i nazwę firmy
c) okrycia głowy
d) jednorazowe rękawiczki
       Osoba transportująca posiłki musi być ubrana w biały fartuch i posiadać identyfikator.
6. Wykonawca zapewni  pozostawienie posiłku w pojemnikach jednorazowych, umożliwiających podgrzanie  dań i napoi  dla pacjentów, którzy w okresie dystrybucji  przebywali na badaniach. Pozostawiona dieta musi być podpisana nazwiskiem i numerem sali.
7. Wykonawca dostarczy dla każdego pacjenta naczynia stołowe ( talerz głęboki, płytki, deserowy, kubek ) typu Cambro, oraz jednorazowe sztućce ( łyżka, widelec, nóż).  W przypadku stwierdzenia braków w naczyniach i sztućcach Zleceniodawca będzie wymagał natychmiastowego uzupełnienia braków na koszt Wykonawcy.
8. Po zakończeniu pory wydawania posiłków wykonawca odbierze odpady pokonsumpcyjne  ( zgodnie z wymogami Stacji Sanitarno – Epidemiologicznej) w zamkniętych oznakowanych pojemnikach . Odbiór resztek pokonsumpcyjnych odbywa się po każdym posiłku. W przypadku zakwestionowania prawidłowości przez wykonawcę usług żywieniowych na terenie zamawiającego, przez zewnętrzne służby sanitarne lub inne podmioty posiadające uprawnienia do kontroli oraz nałożenia na Zamawiającego kary finansowej, kara ta zostanie w całości potrącona z wynagrodzenia należnego Wykonawcy.
9. Po skończonej dystrybucji personel Wykonawcy zbiera brudne naczynia, sztućce od pacjentów i cały pomocniczy sprzęt użyty przy porcjowaniu posiłków i zabiera do zmywalni Wykonawcy.
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