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Firat Universitesi Hastanesi ihtiyaci malzeme/hizmet satin altnacaktir. Fiyat teklif asagida belirtilen tarih ve saatte Ddner
Sermaye Satin alma Birimine bizzat, faks veya posta ile teslimini rica ederim.
1- Malzeme/hizmet tesliminin kag giinde yapilacaginin belirtilmesi zorunludur. Belirtilmemesi durumunda siparig tarihinden itibaren teslim stiresi 30
gtin olarak kabul edilecektir. Teslimatta gecikme durumunda geciken her gin igin fatura tutarinin (KDV haric) 0,001 (Bindebiri) oraninda gecikme
cezas) hesaplanarak tahakkuk dzerinden kesilecektir. Teslimat satinalma biriminin siparis yazisina istinaden yaptlacakiir. (Sozlegsmeli alimlarda
sbzlesmedeki oran uygulanir)
2- Teklif opsiyonu en az 30 gtin olmalr ve tiriin markast, belirtilecek ve teklif fiyatlart KDV harig verileceklir ve KDV orani belirtilecektir. Belittiimemesi
durumunda KDV dahil kabul edilecektir. Ayrica idarenin 6ngordtgi sartlar disinda, firma tarafindan 6deme gani vb. talepleri tekliflerinde belirtseler
dahi, dikkate alinmayacaktrr.
3- Mal teslimi hastane ambarina veya idarenin gosterecegi yere yapilacaktir. Teslimat yerine kadar tiim giderler saticiya aittir.
4- Tibbi malzeme haricindeki Griinlerde TSE markasi aranan malzemeler TSE belgeli olacakiir. ] :
5- Teklif mektubunda silinti ve kazinti yapiimayacaktir. Son teklif verme tarih ve saatinden sonra gelen teklifler degerlendiriimeyecek olup, ancak
idare gerek gordiigi takdirde bu siireyi uzatabilir.
6- Firma alacaklanm harcama yetkilisinin (Baghekimlik makami) izniyle devir ve temlik yapabilir. Temlik dncesi harcama yetkilisi makamindan
uyguniuk yazisi alinmast zorunludur. )
7- Tibbi malzeme, ilag ve kit alimlarinda Saghk Bakanhginin TITUBB veya UTS kayd: gereken tritnlerin kayith olmasi halinde alim yapilacaktr. Uriiniin
imalatgi veya ithalatgisi olmadigi durumlarda ilgifi saticinin bayi olduguna dair TITUBB kayit ve bildirimi aranacaktir. Teklif mektubunda Firma
Tarumlayict kodu, UBB kodu ve ayrica firmanin KIK de kaydi olacaktir. UBB kodu ve'SUT kodu gereken firiinlerin kodunun belittiimemesi ile KIK kaydi
olmayan firmalarin teklifi degerlendirmeye alinmayacaktir. Sosyal Guvenlik Kurumu negatif listesinde bulunan ttbbi malzemeler alinmayacak, alinsa
dahi negatif listeden gikmadikga fatura bedeli sdenmeyecektir. KiK kaydinin yapilimamast ve kaydtn guncellenmemesi malzeme alndiktan sonra
malzemenin negatif listeye dismesi gibi malzeme kaynakli kuruma ait SGK kesinti tutarian ve kurum zararlannin tamami ilgili firma tarafindan
kargilanacaktir. i .
8- Firmalar oriin tesliminde_BAYi NO,LOT NO,SER|I NO ' lanini faturalarida belirteceklerdir. Belirtmedikleri takdirde fatura igleme
alinmayacaktir.
9- Saglk Uygulama Tebliinde yer alan tibbi malzemeler igin SUT kodu, Teblijde yer almayan malzeme olmasi durumunda bu durum teklif
mektubunda belirtilecektir. .
10-Nitelikli malzeme alimlaninda sartnamede numune istenmis ise teklif disinda numune dodirudan ilgili béliime gdnderilecektir ve
numune gonderme ile iade masraflari saticiya ait olacaktir, ’ ’
11- Firma tarafindan siparis edilen maizemenin teslim edilmemesi durumunda idare tarafindan kanun geregi ilgili mercilere bildirim yapilarak, firma
idarenin belirleyecegi siire igerisinde dogrudan temin alimlarina igtirak edemeyecektir.
12- SUT 5.2.1 Maddeler geredi_2 Ay icerisinde donem sonlandinimasindan sonra getirilen fatura bedeli 6denmeyecektir.
13- Siparig sonrast teslimi yapilan mal/hizmet alimlarinin teslimine miiteakip faturanin Kuruma ulastigi tarihten itibaren (Faturanin
Kuruma teslim tarihi fatura arkasina kayit diigiilecektir.) 45 . giinde igletmenin nakit durumuna gére ddenecektir.
14- Verilen tekliflerde teslimat stiresi belirtiimesi zorunludur. Aksi takdirde 1. madde uygulanacaktir.
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MALZEME/MIZMET LISTESI

Sira N Malzeme Kodu Malzeme Cinsi Agiklama  Miktari Birimi Birim Fiyati KDV Orani%
1 15003030217809 STUMPLEX IGNE 100-120 ' 1250  ADET

MM(21-22 G)
2 15003030217496 STUMPLEX IGNE (80 MM) 22 1250  ADET

- G .

3 15003030217497 STUMPLEX IGNE (150 MM) 20 20,0 ADET

G

Ek:Teknik Sartname Not:Numune Ilgili Béliim Tarafindan Secim Asamasinda Talep Edilecektir.
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ULTRASONDA GORUNUR SINIR STIMULATOR CIHAZI ILE UYUMLU
PLEKSUS ANESTEZ| KANULU

1.8urttinmeyi énleyen yiksek kaliteli 6zel izole edilmis parylene kapli olmalidir. Emin sinir lokalizasyonu
icin ultra ince atravmatik u¢lu olmalidir.
2.Ponksiyon kaniill, ponksiyon derinligini gosteren uzuniuk isaretli olmalidir. Kandl ucunun ilk 5mm,
10mm ve 20mm~de yer alan uzunluk isaretleri sayesinde igne ugtan gévdeye dogru net bir sekilde
gorilebilmelidir. Ulirason altinda verdigi iki kisa bir uzun ¢izgi gértintiist ile ignenin ucunun yeri tespit
edilebilmelidir.
3.Ponksiyon kanilt, sinir stimulatér cihazina uygun elektrik kablolu ve enjeksiyon/aspirasyon igin
kullanima uygun 50 cm uzunlugunda DEHP icermeyen uzatma line?li olmalidir.
4.Ponksiyon kanala, dizglin st ylzeyli olmali ve dokuda rahat ilerlemelidir.
5.Geligtirilmis dizayni sayesinde ultrasonda gériintrliigi cok iyi olmalidir. Ignenin 360 derece alt ve st
ylzeyinde yer alan gelistirilmis, glivenlik kodu tasanmli , laserli ultrason reflektdrit ekojenik X-isaretleri
sayesinde ultrasonda bir ¢izgi dogrultusunda net bir gérunt vermeli ve yaniltici yansimalara izin

. vermemelidir. Bu 6zellik numune denenerek tespit edilecektir.
6.300 faset bileyli olmalidir.
7.Degisik cap ve uzunluklarda olmalidir:
Gap G Uzunluk
0.7 mm 22 G 35, 50, 80 mm
0.9mm 20 G 100 mm ve 150 mm
8.Kullanim klavuzu velveya ambalaj tizerindeki bilgiler Tiirkge, ingilizce veya Almanca dillerinden en az
birinde yazili olmalidir.
9.Ambalaj Gzerinde son kullanma tarihi, lot no, Griiniin igerigi hakkindaki tim bilgiler

belirtiimelidir.

10.Ambalaj geri dénlsiim 6zelligine sahip olmali ve tGzerinde belirtiimelidir.
11.Uluslaras! Kalite Belgeleri ISO ve CE Sertifikalarina sahip olmalidir ve CE ambalaj (izerinde
belirtilmelidir.
12.Setler ile birlikte, ekteki 6zelliklere sahip sinir stimulator cihazi bir yil boyunca kullanima sunulacakiir.
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