
Ftrat Universitesi Hastanesi ihtiyacr malzeme/hizmet satrn ahnacaktrr. Fiyat teklif aga$tda belirtilen tarih
ve saatte D6ner Sermaye Satrn alma Birimine bizzal, faks veya posta ile teslimini rica ederim.
1- Malzeme/hizmet tesliminin kag gUnde yaprlacagrnrn belirtilmesi zorunludur. Belirtilmemesi durumunda siparig tarihinden itibaren
teslim sUresi 10 gUn olarak kabul edilecektir. Teslimatta gecikme durumunda geciken her gUn igin fatura tutartntn (KDV harig)
0,001 (Bindebiri) oranrnda gecikme cezasr hesaplanarak tahakkuk Uzerinden kesilecektir. Teslimat sattnalma biriminin siparig
yazrsrna istinaden yaptlacakttr.
2- Teklif opsiyonu en az 20 gUn olmah ve Uruln markasr, belirtilecek ve teklif fiyatlart KDV harig verilecektir ve KDV oranr
belirtilecektir. Belirtilmemesi durumunda KDV dahil kabul edilecektir. Ayrrca idarenin OngOrd0$U gartlar drgrnda, firma tarafrndan
tideme gUnU vb. talepleri tekliflerinde belirtseler dahi, dikkate altnmayacakttr.
3- Mal teslimi hastane ambarrna veya idarenin gdsterece$i yere teslim edilecektir. Teslimat yerine kadar tUm giderler sattctya
aittir.
4- Trbbi malzeme haricindeki tirUnlerde TSE markasr aranan malzemeler TSE belgeli olacakttr.
5- Teklif mektubunda silinti ve kazrntr yaprlmayacaktrr. Son teklif verme tarih ve saatinden sonra gelen teklifler
degerlendirilmeyecek olup, ancak idare gerek gordU$U takdirde bu sUreyi uzatabilir.
6- Firma alacaklarrnr sadece banka ve finans kurumlarrna harcama yetkillsinin (Baghekimlik Makamt) izni ile devir ve temlik
yapabilir. (3.gahrslar ve firmalara temlik izni verilmemektedir.)Temlik Oncesi uygunluk yaztst altnacakttr.
7- trOUi malzeme, ilag ve kit ahmlarrnda Saglrk Bakanlrgrnrn TITUBB veya UTS kaydt gereken OrUnlerin kayttlt olmast halinde altm
yaprlacaktrr. UrUnUn imalatgr veya ithalatgrir olmadrgr durumlarda ilgili satrcrnrn bayi oldu$una dair TITUBB kaytt ve bildirimi
irinacaktrr. Teklif mektubunda Firma Tanrmlayrcr kodu, UBB kodu ve ayrtca firmanrn KIK de kaydt olacaktrr. UBB kodu ve SUT kodu
gereken UrUnlerin kodunun belirtilmemesi ile KIK kaydr olmayan firmalartn teklifi de$erlendirpeye altnmayacaktlr. So-syal Gtivenlik
kurumu negatif listesinde bulunan trbbi malzemeler ahnmayacak, alrnsa dahi negatif listeden gtkmadtkga fatura bedeli
6denmeyecektir. KIK kaydrnrn yaprlmamasr ve kaydrn gUncellenmemesi malzeme alrndtktan s.onra malze_menin negatif listeye
dUgmesi-gibi malzeme kiynakh kuruma ait SGK kesinti tutarlarr ve kurum zararlarrnrn tamamt ilgili firma taraftndan kargtlanacakttr.
a- firmatir tirUn tesliminde BAYI NO.LOT NO.SER| NO ' larrnr faturalarrda belirteceklerdir. Belirtmedikleri takdirde fatura
igleme ahnmayacakttr.
gi- Sagtrf Uygirlama Tebliginde yer alan trbbi malzemeler igin SUT kodu, Teblilde yer almayan malzeme olmast durumunda bu

durum teklif mektubunda belirtilecektir.
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bildirim yaprlarak, firma idarenin belirleyecegi sUre igerisinde do$rudan temin alrmlarrna igtirak ede-meyecektir. _
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KETON TEST STRiBiTEKNiK 5ARTNAMES:

1)Cihaz kapiller ve tam kan lle cali5mall

2)CihaZ az miktarda kan numЧ neJ′ 1.2ul‖e call,mall

3)CihaZ 10 Sanivede sonuc Vermeli

4)CihaZ aclk kaldttinda OtOmatik kapanma!1

5)●lcum siraSinda cihaz hareket etti‖ :diこinde l:Cum sonucu de首 i,memeli

6)CihaZ 5‐ 45° C arasindaki cevre lsilarinda doこ ru sonuc Vereb‖ meli

7)P‖ Omru en a2 3000 teSt 01sum vapabi:me‖

8}GllkOZ tesJ vapl!maSi gerektiこ inde′ Cihaz glikoz testi vapabilmeli

9)HemOtOk‖ t arallこ l Ket9n iCin%20‐ 70 01mal:

10}Ketone tesu 19in olcum arahtt1 0・
0-0。8 mmolノ L olmall

ll)Cihaz biosensOr tekniこ‖le Call,mall

12〕 St画 p kutulan 9n aZ 25ertes,i卜 amba:ailnda olmall

13)CihaZ gllkoz tes■ 9alttabilme‖ ve°
lSum ara::こ 110‐600 mgノ dLve HeTOt° kr■ aral:こl%20‐70

o:mall

14)CihaZ en az 450 test hafiza kapaSitesine sahip olmal:

15)Ciha2 call,ma nem arallこ 110‐90%01ma:ld:r.
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