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Frrat Universitesi Hastanesi ihtiyacr malzeme/hizmet satrn altnacaktlr. Fiyat teklif aga$rda beliftilen tarih
ve saatte Ddner Sermaye Satrn alma Biri'mine bizzat, faks veya posta ile teslimini.rica ederim.
1- Malzeme/hizmet teslimi-nin kag gUnde yaprlaca$rnrn belirtilmesi zoiunludur. Belirtilmemesi durumunda siparig tariNnden itibaren

teslim sUresi 10 gUn olarak kabuidoitecextii. Teslimatta gecikme durumunda geciken her 9_Un i.gin fatura tutartnrn (KDV harig)

0,001 (Bindebiriioranrnda gecikme cezasr hesaplanarak-tahakkuk Uzerinden kesilecektir. Teslimat sattnalma biriminin siparig

yazrsrna istinaden yaprlacakttr.
2- fettit opsiyonu'en az 20 gUn olmah ve UrUn markasr, belirtilecek ve teklif fiyatlarr KDV harig verilecektir ve KDV orant

belirtilecekiir.'Belirtilmemesi dirrumunda KDV dahil kabul edilecektir. Aynca idarenin 6ngdrdU$U gartlar drgrnda, firma tarafrndan

6deme gUnU vb. talepleri tekliflerinde belirtseler dahi, dikkate altnmayacaktlr.
3- Mal teslimi hastane ,rUii'n, veya idarenin gosterecegi yere yaprllcaktrr.Teslimat yerine kadar tUm giderler satrcrya aittir.

4- Trbbi malzeme haricindeki urirnldrde tSE maikasr 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- Temlik verilmeyecektir.
7- TLbbi malzeme, ilag ve kit almlarrnda Sag[k Bakanhgrnrn TITUBB veya UtS kaydt ge.reken-UrUnlerin kayttlt olmasr halinde allm

vrp,i".rrinlUitiiun 
'iralatgr veya ithataterir otmadrgr-durumlarda ilgili satrcrnrir ba,yi oldu$una dair T|TUBB kayrt ve bildirimi

aranacaktrr. Teklif mektubun'Oa firma Tanrmlayrcr toari, uaa kodu ve ayrrca firmantn KIK de kaydt olacakttr. UBB kodu ve sur kodu

gereien ilrUnlerin kodunun beiirtilmemesi ile rir kaydr olmayan firmalirrn teklifi de$erlendirleye altnmayacaktlr. Sosyal Guvenlik
Krr,mrr nanafif tierccinrta hrrtrrnan irhhi malze#eler alrnmavacak. alrnsa dahi neoatif listeden QrkmadtkQa fatura bedeliKurumu negatif ‖stesinde bu!unan t:bbi malzemeler a!lnmayacakl allnsa negatif listeden grkmadrkga fatura bedeli

ёdenmeyecettL KK kaydnln器
l黒:lil∫」闘離l』:1『1埠:T:肥需L邸:憮R毯鰍鷲,15°

nra maレ eme雨 n negttf‖ stye
li firma taraflndan kar,llanacaktl「du,mesi gibi rnalzeme kaynakh

8‐ Firma!ar urun tesliminde BAYi NO.LOT NO.SERi NO '  !annl faturala‖ da belirteceklerdir.Belirtmediklen takdirde fatura

igleme alrnmayacakttr.
d- Sigrir, Uygutama Tebliginde yer alan trbbi malzemeler igin SUT kodu, Tebli$de yer almayan malzeme olmasr durumunda bu

durum teklif mektubunda belirtilecektir.

1- Firma tar sipa‖ s edi!en malzemenin tes:im ed‖ memesi durumunda ldare taraindan kanun gereoi
ilgili mercilere

OiiOirim viplliiii, fiima ioar6nin betirteyece_gi srire igerisinde dogrud.?n temin ahmlarrna igtirak ede-meyecektir.
{?- sinarie c^nr2cr raeliltri vanrlan hal/Eizmet alrmlannrn teslimine mUteakip faturantn Kuruma ulal

11褪癬諏::評 l需需y謹需L需鶴
=翼

雲lr編IT臨ば緊拒,■8留品慶だ島aF品
~(FЪ

turanin Kurumぎ t`s:im ta面 hi fatura arkas:na kaylt dusl

Son Teslim Tarih & Saat:
DOc DR F∞

．
し
■

oq. ltz-2ot&
MALZEMEノ HiZMET LiSTESi

Srra N Malzeme Kodu Malzeme Cinsi Aclkiama  Mikta‖  Bi“mi Birim Fiyam   KDV orani%

1    15013021107         DiSPOSABLE MONOPOLAR               50,O   ADET
HEMOSTATIK DiSSEKSiYON
MODU UY∪ MLU
LAPARASKOPiK ARA KABLOSU

NOT:丁 EKNIK sARTNAME EKttEDIR

Adres: Flrat Universtesi Hastanesi Dё ner Sermaye l§ letme Modl‖ lol HAZAR V D :3860437404

Tei:   0424 233 35 55                 Fax: 0424 233 90 40   EPOSTA:dsermavesaunalmac)flrat edu tr Sayfa 1



DISPOSABLE MONOPOLAR HEMOSTATIK DISSEKSIYON MODU
UYUMLU LAPAROSKOPIARA KABLOSU

Uriin Disposable ollnahdlr。

Kablo, 3。 l versiyonlu Force Triad cihazl ile kullanllacak sarf araslnda

baこlantlyl saglarnah ve valleylab moduna uyumlu 3'lii ayak pedah

vasltasl ile EnerJl Platfol.1lunun inonopolar inodlarlnl aktive edilerek doku

iizerinde istenilen etki yaratllabilmelidir.

Kablonlm uzlmluこ u en az 3 metre olma1ldlr.

Kablonlm cihazla baこlantlSml izerindeki smart korlnektёr ile
yapllabilmeli ve cihazin tanlmasml saこ larnasml desteklemelidir.

Kablo kullanllacak olan koterin giri,lerine uygun ollnahdlr.

Kablo 4rrlln'lik Tekli Erkek Tlmak fl,c uygun ollnahdlr.

7. CE belgesine sahip olmahdr.
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