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Firat Universitesi Hastanesi ihtiyaci malzeme/hizmet satin alinacaktir. Fiyat teklif agadida belirtilen tarih
ve saatte Déner Sermaye Satin alma Birimine bizzat, faks veya posta lle teslimini rica ederim.
1- Malzeme/hizmet tesliminin kag ginde yapilacaginin belirfilmesi zorunludur. Belirtiimemesi durumunda siparis tarihinden itibaren
teslim sGresi 10 glin olarak kabul edilecekiir. Teslimatia gecikme durumunda geciken her giin igin fatura tutarimin {(KDV harig)
0,001 ({Bindebiri) oraninda gecikme cezasi hesaplanarak tahakkuk dzerinden kesilecektir.
2- Teklif opsiyonu en az 20 gUn olmal ve Uriin markasi, belirtilecek ve teklif firalan KDV hari¢ verilecektir ve KDV orani
belirtilecektir. Belirtiimemesi durumunda KDV dahil kabul edilecektir. Ayrica idarenin 6ngérd0gi gartlar diginda, firma tarafindan
ddeme glini vb. talepleri tekliflerinde belirtseler dahi, dikkate alinmayacaktir.
3- Mal teslimi hastane ambarina veya idarenin gésterecedi yere teslim edilecektir. Teslimat yerine kadar tUm giderler saticiya
aittir,
4- Tibbi malzeme haricindeki Urtinlerde TSE markasi aranan malzemeler TSE belgeli olacaktir.
5- Teklif mektubunda silinti ve kazinti yapiimayacaktir. Son teklif verme tarih ve saatinden sonra gelen tekiifler
dederlendirilmeyecek olup, ancak idare gerek gérdugt takdirde bu streyi uzatabilir,
6- Firma alacaklanin sadece banka ve finans kurumiarina harcama yetkilisinin (Baghekimlik Makam) izni ile devir ve temiik
yapabilir. (3.Sahislar ve firmalara temlik izni veriimemektedir.}Temlik éncesi uygunluk yazisi alinacaktir.
7- Tibbi malzeme, ilag ve kit alimlannda Sadik Bakanhdmnin TITUBB kayidi gereken drUnierin kayith olmasi halinde alim
yapilacaktir. Urdndn imalatg veya ithalatgisi olmadiy durumlarda ilgili saticinin bayi olduguna dair TITUBB kayit ve bildirimi
aranacaktir. Teklif mektubunda Firma Tammlayici kodu, UBB kodu ve ayrica firmanin KiK de kaydi olacaktir. UBB kodu ve SUT kodu
gereken irGnlerin kodunun belirtilmemesi ile KIK kaydi olmayan firmalarin teklifi degerlendirmeye alinmayacaktir. Sosyal Glivenlik
Kurumu negatif listesinde bulunan tibbi malzemeler alinmayacak, alinsa dahi negatif listeden ¢lkmadikga fatura bedeli
ddenmeyecektir, KIK kaydinin yapilmamasr ve kaydin giincellenmemesi malzeme alindiktan sonra malzemenin negatif listeye
diigmesi gibi malzeme kaynakh kuruma ait SGK kesinti tutarlar ve kurum zararlannin tamami ilgili firma tarafindan karsilanacaktir.
8- Saglik Uygulama Tebliginde yer alan ttbbi malzemeler igin SUT kodu, Teblijde yer almayan malzeme olmasi durumunda bu
durum teklif mektubunda belirtilecektir.
9-Nitelikli malzeme alimlari i
(birime gdnderilecektir ve n ne gonderme ile iade flan saticiya ait ola A
10- Firma tarafindan siparis edilen malzemenin teslim edilmemesi durumunda idare tarafindan kanun geredi iigili mercilere
bildirim yapilarak, firma idarenin belirieyecegi siire igerisinde dodirudan temin alimlanina igtirak edemeyecekdtir,
11- Teknik $artnamede demirbag/cihaz/malzeme alimina ait garanti éngoriilmesi durumunda teslimatta banka
temilnat kr:mektubu verilecek yada nakit iizerinden %3 (Fatura bedeli {izerinden KDV Harig) teminat kesintisi
yapilacak®tir.
12- Siparis sonrasi teslimi yapilan malhizmet alimlarinin 6demeye esas evrakiannin tanzimine miteakip Saymanlk kayitlanna
alindig tarihten itibaren _60. ginde &denecektir. Satinalma biriminin siparigine mutakip teslimat yapilacaktir.
13-Génderilen Numunenin talep yapilan ilgili bélime/birime gdnderiimesi gerekmektedir.
NOT: FIRMALIAR TEKLIF MEKTUPLARINDA VERMIS OLDUKLARI UBB LERIN FIRMA TANIMLAYICI NUMARALARINI YAZMALARI
GEREKMEKTEDIR.
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Not: Hastane sterilizasyon biriminden numune aimak zorunludur.
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