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Firat Universitesi Hastanesi ihtiyact malzeme/hizmet satin alinacaktir. Fiyat teklif aga@ida belirtilen tarih ve saatte Déner
Sermaye Satin alma Birimine bizzat, faks veya posta ile teslimini rica ederim.
1- Malzeme/hizmet tesliminin kag giinde yapilacaginin belirtiimesi zorunludur. Beliriilmemesi durumunda siparig tarihinden itibaren teslim stresi 30
giin olarak kabul edilecektir. Teslimatta gecikme durumunda geciken her giin i¢in fatura tutannin (KDV harig) 0,001 (Bindebiri) oraninda gecikme
cezast hesaplanarak tahakkuk fizerinden kesilecektir. Teslimat satinalma biriminin siparis yazisina istinaden yaptiacaktir. (Sézlesmeli alimlarda
stzlesmedeki oran uygulanir) )
2- Teklif opsiyenu en az 30 giin olmah ve {iriin markast, belirtilecek ve teklif fiyatlar KDV harig verilecektir ve KDV orani belirtilecektir. Belirtiimemesi
durumunda KDV dahil kabul edilecektir. Ayrica idarenin ngordiigi sartlar diginda, firma tarafindan 6deme giingi vb. talepleri tekliflerinde belirtseler
dahi, dikkate alinmayacakdtir.
3- Mal teslimi hastane ambarina veya idarenin gosterecedi yere yapilacaktir.Teslimat yerine kadar tiim giderler saticiya aittir.
4- Tibbi malzeme haricindeki tirinlerde TSE markasi aranan malzemeler TSE belgeli olacaktir.
5 Teklif mektubunda silinti ve kazinti yapiimayacaktir. Son teklif verme tarih ve saatinden sonra gelen teklifler degerlendiriimeyecek olup, ancak
idare gerek gordiigis takdirde bu stireyi uzatabilir.
8- Firma alacaklanni harcama yetkilisinin (Bashekimlik makami) izniyle devir ve temlik yapabifir. Temlik oncesi harcama yetkilisi makamindan
uygunluk yazist alinmas! zorunludur. .
7- Tibbi malzeme, ilag ve Kit alimlaninda Saglik Bakanhiginin TITUBB veya UTS kaydi gereken Griinlerin kayith olmasy halinde alm yapilacaktir. Urtintin
imalatgt veya ithalatgist olmadigi durumlarda ilgili saticinin bayi olduguna dair TITUBB kayit ve bildirimi aranacaktir. Teklif mektubunda Firma
Tarimlayici kodu, UBB kodu ve ayrica firmanin KIK de kaydi olacaktir. UBB kodu ve SUT kodu gereken triinlerin kodunun belirtiimemesi ile KIK kayd:
olmayan firmalarin teklifi degerlendirmeye alinmayacaktir. Sosyal Glvenlik Kurumu negatif listesinde bulunan tibbi malzemeler alinmayacak, alinsa
dahi negatif listeden gikmadikga fatura bedeli 6denmeyecekiir. KIK kaydinin yapiimamasi ve kaydin gincellenmemesi malzeme alindiktan sonra
malzemenin negatif listeye dismesi gibi malzeme kaynakli kuruma ait SGK kesinti tutarlart ve kurum zararlarimin tamarm ilgili firma tarafindan
kargilanacakirr.
8- Firmalar Uriin tesliminde BAYi NO,LOT NO.SERI NO ’ laninu faturalarida belirteceklerdir. Belirtmedikleri takdirde fatura igleme
alinmayacaktir, . '
9- Saglik Uygulama Tebliginde yer alan tibbi malzemeler igin SUT kodu, Tebligde yer almayan malzeme olmast durumunda bu durum teklif
mektubunda belirtilecektir.
10-Nitelikli malzeme alimlarinda sartnamede numune istenmis ise teklif disinda numune dogrudan ilgili boliime gonderilecektir ve
numune génderme ile iade masraflari saticiya ait olacaktir. '
11- Firma tarafindan siparis edilen malzemenin teslim edilmemesi durumunda idare tarafindan kanun geregi ilgili mercilere bildirim yapilarak, firma
idarenin belirleyecedi stre igerisinde dodrudan temin alimlarina istirak edemeyecektir.
12- SUT 5.2.1 Maddeler gereii 2 Ay icerisinde dénem sonlandiriimasindan sonra getirilen fatura bedeli 6denmeyecekftir.
13- Siparig sonras teslimi yapilan mal/hizmet alimlarmmn teslimine miiteakip faturanin Kuruma ulastigi tarihten itibaren (Faturanin
Kuruma teslim tarihi fatura arkasina kayit diisiilecektir.) 45 . giinde isletmenin nakit durumuna goére &denecekiir.
14- Verilen tekliflerde teslimat siiresi belirtimesi zorunludur. Aksi takdirde 1. madde uygulanacakiir.
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TEKLI KAN TORBASI TEKNIK SARTNAMESI

1. 450+%10 ml tam kan almaya uygun 63ml CPDA-1 soliisyonu igeren torba , seffalik ve gegirgenlik
duizeyi yitksek plastikten olusmalidir. Terbalarin uluslararasi standartlara uygunlugu belgelenmelidir.
2. Donoérden kan alma ignesi 16 Gauge olmalidir. 1gne izerinde donasyon esnasinda ve sonrasinda
personelin emniyetini saglayan koruyucu baslik ve kilif olmalidir. Igne kapag: slem sirasinda agildiktan
sonar tekrar takildiginda baslik kitlenebilir ve kani digariya sizdirmama ¢zelligine sahip steril yapida,
plrizsuz ,ultra ince duvarlt olmalidir.

3. Torbalar alaminyum folyo ambalaji igerisinde olmalidir . Torbalar (1zerindeki etiketler tav cihazina
uzun sdreli kaldiginda etiketler soyulmamalidir '

4. Torablar en az iki yil miyadl olmali, bozuk ,patiak torbalar firma tarafindan yenisiyle karstliksiz
degistirmelidir . her torbanin tizerinde seri numarasi ve son kullanma tarihleri bulunmalidir miatlari
dolmasina tig ay kalan torbalar degistiriimeli , firma olast bu durumu belgeyle tahhiit etmelidir.

5. Torbalarin Gzerinde Tiirkge etiketi olmali ve etikette dondr bilgileri igin yeterince yer bulunmalidir.
6. Torbalarin Ulusiarasi Kalite Standartlari?na uygunlugunu gosteren ISO, CE uygunluk belgesi ile
birlikte sunulmalidir. '

7. Torba segiminde numune génderilip érnek uygulama yapiidiktan sonra karar verilmelidir
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