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Frrat Universitesi Hastanesi ihtiyacr malzeme/hizmet satrn alrnacaktrr. Fiyat teklif aga$rda beliftilen tarih
ve saatte Ddner Sermaye Satrn alma Birimine bizzat, faks veya posta ile teslimini rica ederim.
1- Malzemeihizmet tesliminin kag gtlnde yaprlaca$rnrn belirtilmesi zorunludur. Belirtilmemesi durumunda siparig tarihinden itibaren
teslim sUresi 10 gUn olarak kabul edilecektir. Teslimatta gecikme durumunda geciken her gUn igin fatura tutartntn (KDV harig)
0,001 (Bindebiri) oranrnda gecikme cezasr hesaplanarak tahakkuk Uzerinden kesilecektir. Teslimat sattnalma biriminin siparig
yazrsrna istinaden yaptlacaktrr.
2- Teklif opsiyonu en az 20 gr.in olmah ve Uri..rn markasr, belirlilecek ve teklif fiyatlart KDV harig verilecektir ve KDV orant
belirtilecektrr. Belirtilmemesi durumunda KDV dahil kabul edilecektir. Ayrrca idarenin 6ngdrdU$0 gartlar drgtnda, firma taraftndan
6deme gUnU vb. talepleri tekliflerinde beliftseler dahi, dikkate alrnmayacakttr.
3- Mal teslimi hastane ambarrna veya idarenin gdsterece$i yere yaprlacaktrr.Teslimat yerine kadar tUm giderler satroya aittir.
4- Trbbi malzeme haricindeki Urtrnlerde TSE markasr aranan malzemeler TSE belgeli olacakttr.
5- Teklif nrektubunda silinti ve kazrntr yaprlmayacaktrr. Son teklif verme tarih ve saatinden sonra gelen teklifler
degerlendirilmeyecek olup, ancak idare gerek gordUgU takdirde bu stireyi uzatabilir.
6- Temlik vei-ilmeyecektir.
7- Trbbi malze-me, ilag ve kit altmlarrnda Saglrk Bakanhgrnrn TITUBB veya UrS kaydt gereken UrUnlerin kayttlt olmast halinde altm
yaprlacaktrr. UrUnUn imalatgr veya ithalatgrsr olmadrgr durumlarda ilgili satrcrnrn bayi oldu$una dair tltuBB kayrt ve bildirimi
aranacaktrr. Teklif mektubunda Firma Tanrmlaylcr kodu, UBB kodu ve ayrtca firrnantn rlr de kaydt olacaktlr. UBB kodu ve SUT kodu
gereken Urunlerin kodunun belirtilmemesi ile KIK kaydr olmayan firmalarrn teklifi de$erlendirmeye altnmayacakttr. Sosyal GUvenlik
Kurumu negatif listesinde bulunan trbbi malzemeler alrnmayacak, alrnsa dahi negatif listeden grkmadtkga fatura bedeli
odenmeyecektir. KiK kaydrnrn yaprlmamasr ve kaydrn guncellenmemesi malzeme alrndtktan sonra malzemenin negatif listeye
dUgmesi gibi malzeme kdynakh kuruma ait SGK kesinti tutarlan ve kurum zararlarrnrn tamamt ilgili firma taraflndan ka.rgtlanacakttr.
8- Firmalar urun teslimin'Oe AeYi NO.LOf NO.SiRi NO ' lannr faturalarrda belirtecekleidir. Belirtmedikleri takilirde fatura
igleme ahnmayacakttr.
9- Saglrk Uygulama Tebliginde yer alan trbbi malzemeler igin SUT kodu, Tebli$de yer almayan malzeme olmast durumunda bu
durum teklif mektubunda belirtilecektir.

malzemeninteslimedilmemesidurumundaidaretaraftndankanungere!iilgilimercilere
bildirim yaprlarak, firma idarenin belirleyecegi sUre igerisinde do$rudqn temin ahmlarrna igtirak ede-meyecektir.
12- Sip-ariS sonrast teslimiyaprlan hal/hizmet alrmlarrnrn teslimine mtiteakip faturantn Kuruma ulagtt$l tarihten
itibaren(Faturanin Kuruma tes‖ m tarihi fatura arkasina kayit dusu:ecektir.)  235.α J″de ёdenecektir.
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ACT TUPU TEKNIK 5ARTNAMES:

1. ACT Tupleri plastikten yap:lm15 olmalldlr.

2. AC丁 丁じpleri vakumsuz olmand!r.

3. ACtt Tし pleri kapakll olmall′ kapak yukarl doЁ ru a9111p kapanabilir ёzellikte olmalldlr.

4.  AC丁 丁upleri kapaklari renk kodlu olmal!′ gri renk kodlu kapak yじ ksek heparin sevivesi ёにmeye

uygun olmal!dlr.

5。  ACT Tuplerilcinde kanl aktivite etmek icin aktivitё r olarak Cente′ Kaolin ve GlassBeads

Olmandir.

6. ACT tttipleri O′ 5mltaze kan numunesl‖ e cal:5mandlr.

7. ACtt Tuplerinin normal detterleri 105sn ile 130sn arasinda olmalldlr.

8。  ACT Tuple百 i9inde Kan ile Karl§ lm aktivatё deri Hemolen bir sekilde daЁ llmasini sa言 layacak

mikser olmandlr.

9. ACT Ttipleri igerisinde prhtrlagma anrnda cihazrn okumasrna yardrmcr olan mrknatrz

bulunmalrdrr.

10,丁uplerde Bar Code etiketi bulunmal:dlr.

11.丁est tuplerinin alt k:sml oval olmal!ve bu,ek‖ de kloting alaninl minimlze etme‖ dir.

12.ACT ttupu saЁ llk BakanllЁ !onayll∪ BB kodu olmall ve bu belgeyilbraz etmelidir.

13.丁upler kar5111Ё lnda l adet cihaz kullanlma b!rakllacaktlr.Cihazin ёzelllkleri asaЁ ldaki gibidir.

1.1.ACT Cihazl Heparin verilen hastalar!n uzayan ACT detterlerinin ve Base‖ ne detterlerinin

tespitinde ku‖ an!lacaktlr

l.2.ACtt Cihazl hem dahi‖ batarya‖ e hem de sehir,ebekesi(220v),all§ ab‖ meli′ mobil yada

k‖ nik d15!nda cal15maslicin dah‖ i bataryasi olmalldlr′

ACT Cihazr piyasada bulunan 3 marka triple galrgabilmelidir.３

　

　

４

１

　
　

　

　

１ ACT Cihazt prhtrtespitini manyetik alan sensorleri ile yapmalrdrr (Qift prhtr sensorLi)



1.5.ACT Clhazl aclldl言 lnda tum test ve kallbrasyonunu otomatik olarak kendisi yapmal!dlr

1.6.ACtt Cihazl∪ zun sure kullanllmad!言 lnda cihaz kendini kapatarak enettitasarrufuna yard mcl

olmahdir

1.7.ACtt Cihazl en fazla 2 cc kanla call§ mandir

l.8. ACtt Cihazlし zerlnde her yё nden gё ruleb‖ ecek display olmandlr′

1.9,Plhtlla§ ma olduЁ unda sesli ve gё rsel olarak haber vermelidir′

1.10. ACT Cihazrtup takrlrnca otomatik olarak galtgmaltdtr,
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