T.C.
ANTALYA VALIGI
iL SAGLIK MUDURLUGU
Manavgat Devlet Hastanesi

SAYE:  :98177073 /934.01 5

KONU: 2 KALEM AVADANLIK VE YEDEK PARCA ALIMI iSi 10.05.2022
SAYIN:iossnassmssiniomssssnsnsanniansivsmtesidas
Hastanemizin ihtiyaci olan asagida cinsi ve miktar1 yazan mal/hizmet/yapim isi 4734 sayili KIK'in 22/ . d. (Dogrudan Temin) yontemi ile satin alinacaktir.
Firmaniz tarafindan temini miimkiin ise | 13.05.2022 [ saat 12:00 |°a kadar hastanemiz satinalma birimine teklif verilmesi husunuda;

Gereginin yaptlmasini rica ederim.
DIKKAT EDILECEK HUSUSLAR VE ALIM SARTLARI

1-  Teklif edilen fiyat KDV HARIC TL olarak belirtilecektir.
2-  Teklife esas malzemelerin kalite ve markast ile teslim miiddeti agikga belirtilecektir.
3- Taahhiit edilen siire igerisinde malzeme/hizmet/yapim iginin teslim edilmemesi halinde ilgili firmadan bir defaya mahsus olmak lizere 3 ay siire ile teklif alinmayacak, bu haline
tekerriir etmesi halinde 4734 sayili K.1.K.hiikiimleri uygulanacaktir.
4- Ihaleye hile, desise, vait, tehdit, niifus kullanma suretiyle ihaleye fesat karigtiranlarin tespit edilmesi halinde yine 4734 sayth K.1.K ’in ilgili hitkiimleri uygulanacaktir.
5-  Teslimatta, teklife davet mektubunda belirtilen kalite ve marka esas alinacak, benzer, muadili vb. ifadelerle teslim etmeye yeltenenlerin
teslimleri kabul edilmeyecek ve bir dahaki ihale igin teklife davet mektubu génderilmeyecektir.
6- Bu mektupla birden fazla igin teklife davet mektubu gonderilmis ise her kalem i¢in teklif fiyat: yazilacak, eksik teklifler degerlendirilmeyecek,
7-  Teklif veren firma biitiin bu sartlari aynen kabul etmis sayilacaktir
8- Malzeme/hizmet/yapim isi bedeli, muayene ve kabul islemlerinden sonra 150 giin igerisinde Antalya Il Saghk Miidiirliigii Muhase Birimi tarafindan
yapilacaktir. Kurum hesaplarinda nakit sikisikligi s6z konusu olursa yil ierisinde 6demesi yapilacaktir.

9- Dogrudan temin usulu alim yapilacak olan alimimiz . BIRIM BEDEL : . iizerinden degerlendirme yapilacaktir,
10- Bu teklife davet mektubuna olumlu yada olumsuz mutlaka 13.05.2022 tarihinde saat 12:00  a kadar 0242 746 45 00 nolu faxffa , f
P 0
L m-satinalma@hotmail.com ' a veya elden Satin Alma birimine cevap verilecektir. \
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SUT KODU /
TEKNIK MARKA / MODEL / U.B.B

S.NO MALZEMENIN ADI MIKTARI | BiRIMi | SARTNAME KODU BIRIM FIYAT | TOPLAM FiYAT

1 SU YUMUSATMA CIiHAZI SIRKULASYON i ADET

POMPA KECESI o

2 OPERASYONEL LARINGOSKOP BLADE 5 ADET

—
GENEL TOPLAM
NOT: Teklif edilen Yedek Parcalar / Bakim Onarum Hizmetleri Isin kabuliinden itibaren en az 1 yil Garanti verilecektir.
NOT: MALZEME TESLIM SURESI..... GUNDUR
NOT: .. SAYFA TEKNIK SARTNAME
BU BELGE VE TEKNIK SARTNAME WEB SITESINDE GORULEBILIR.
http://manavgatdh.saglik.gov.tr/tr/bid/ail/0/0/
KASE iMZA
Tletisim: Elektronik Ag: www.manavgatdh.gov.tr

ADRES: Selale Yolu Uzeri Manavgat/ ANTALYA
TEL: 0242 746 11 17 - 746 44 80 Dahili ( 1346 - 1506 - 1521 ) FAX: 746 45 00 e -Posta: m-satinalma@hotmail.com
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YETiSKIN LARINGOSKOP SETi TEKNIK SARTNAMESI

Laringoskop Seti Fiber Optik Aydinlatmali olmalidir.

Fiber Optik aydinlatma mekanizmasi LED ampullii olup 3,5V. High power LED ampul
kullaniimahdir.

Teklif edilen Led Ampul en az 6500Kelvin renk isisina ve 70 Im 151k siddetine sahip olup en az
50.000 saat 6mrii olmalidir ve bu orijinal katalogda gosterilmelidir.

Teklif edilen ampul 35mm mesafede 18.000 lux 15tk vermeli bu 6zelli katalogda
gosterilmelidir.

Set icerisinde paslanmaz parlamayi 6nleyici mat celikten imal edilmis megalight-machintosh
tipte No:0,1,2,3,4 blade bulunmalidir.

Fiber optik bladelerde ampul ve elektrik devresi bulunmamali, ampul sap gévdesine monteli
olmalidir.

Istk cam lifler tarafindan tasinarak uca yakin kisimdan aydinlatma yapmalidir. Fiber Optik
liflerin demetinin boyu 3x7 mm olmaldir.

Fiber optik isik yolu kaybolmayi 6niemek igin blade tizerine entegre olmahdir. Vida veya
herhangi bir perginle tutturulmus olmamahdir.

Fiber optik 151k demetien az.8000 mikro fiberden olusmali, bu sayede kaliteli |§1k vermeli ve
uzun dmirlii olmalidir.

Bladeler 134 derecede en az 4.000 kez standart buhar sterilizasyonuna girmelidir. Bu
ozellikler orijinal katalog lizerinde gosterilmelidir.

Set icerisindeki bladeler agagidaki numara ve ebatlarda olmalidir.

0 numara egri (megalight-machintosh) 82mm*14mm (+-2mm)

1 numara egri (megalight-machintosh) 93mm*14mm (+-2mm)

2 numara egri (megalight-machintosh) 115mm*17mm (+-2mm)

3 numara egri (megalight- machintosh) 135mm*18mm(+-2mm)

4 numara egri (megalight-machintosh) 155mm*18mm (+-2mm)

Setle birlikte 1 adet kalin (Li-ion) handle sarj edilebilir batarya verilmelidir. Ayrica bataryay! sarj
etmek igin laringoskopla ayni markayi tagiyan masaiistii sarj cihazi verilmelidir. Sarj cihazi mikro
kontrol tinitesine sahip olup 1si artiglarina karsi duyarh ve pilin doluluk durumunu ifade eden
151kl gostergelere sahip olmaldir.

Masalistii sarj aleti her iki handleri da ayni anda sarj edebilmelidir, kiiglik bir aparat degisikligi
ile ince ve kalin handlelari da sarj edebilmelidir.

Handle ve ampul kolayca sokiiltip takilabilir olmalidir.

Set orjinal tasima kutusunda segilen handle ve bladeleri tamamini alacak yapida 1 adet ¢anta
seklinde olacaktir.

Teklif edlien laringoskop sete ait tim 6zellikler firmanin orijinal katalogunda gosterilmeli ve
isaretlenmelidir. Fotokopi yada bilgisayar giktilari kabul edilmeyecektir.

ithalatgi firmanin TSE belgesi olmalidir.

Degerlendirme numune (zerinden yapilacaktir.

Laringoskop seti isgilik ve liretim hatalarina karsi 2 yil fabrika, licreti mukabili 5 yil yedek parg¢a
temin garantisi olmahdir.
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MANAVGAT DEVLET HASTANESI
SU YUMUSATMA CiHAZI SIRKULASYON POMPA KECESI

TEKNIK SARTNAMESI

. RIVAMED marka cihaza uyumlu olmalidir.

. Enaz 1 yil garantili, orijinal sifir, hi¢ kullanilmamis triin olacaktir.

. Alm yapilan malzemenin numune lizerinden (talebi yapan birim-muayene komisyonu tarafindan) denemesi
yapilarak uygunluk verilecektir. Hastanemiz bu maddeye dayanarak alimi iptal etme yetkisine sahiptir

. Malzemenin ve faturanin teslim yeri Biyomedikal depodur.

. Teklifler ile birlikte Satig yeri yeterlilik belgesi ve TITUBB/UTS kayitlari; Malzemenin iiretici, marka,
model bilgileri yazili olarak verilmelidir.
. Fatura igeriginde iruin isimleri yapilan talep ile birebir ayni olacaktir.

. TITUB/UTS'ye tabi tiriinlerin barkod numarasi faturada yazilacaktir.

19.04.2022
Ayten GETIN
Diyaliz Sor.




