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

SAYL: 98177073 /93401 ~ | | S C)

KONU: § KALEM TIBRI CIHAZ BAKIM ONARIM iSi 08/10/2019
SAYIN ottt
Hastanemizin ihtiyaci olan agagida cinsi ve miktari yazan mal/hizmet/yapim isi 4734 sayili KiK'in 22/ d  (Dogrudan Temin) yontemi ile satin alinacaktir.
Firmamz tarafindan temini miimkiin ise [ 10/1 0/ 2019 l saat 12:00 | akadar hastanemiz satinalma birimine teklif verilmesi husunuda;

Gereginin yapilmasini 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 middeti agikga belirtilecektir.

3. Taahhiit edilen siire igerisinde malzeme/hizmet/yapim iginin teslim edilmemes; halinde ilgili firmadan bir defaya mahsus olmak tizere 3 ay siire ile teklif alinmayacak, bu haline
tekerriir etmesi halinde 4734 sayith K.I.K hakamleri uygulanacaktir.

4-  Ihaleye hile, desise, vait, tehdit, niifus kullanma suretiyle ihaleye fesat kanstiranlann tespit edilmesi halinde yine 4734 sayih K.1K ’in ilgili hikimleri uygulanacakur.

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 gonderilmeyecektir.

6- Bu mektupla birden fazla igin teklife davet mektubu gonderilmis ise her kalem igin teklif fiyati yazilacak, eksik teklifler degerlendirilmeyecek,

7-  Teklif veren firma butiin bu sartlari aynen kabul etmis sayilacaktir

= 8 Malzeme/hizmet/yapim isi bedeli, muayene ve kabul islemlerinden sonra 150 gin igerisinde Antalya Kamu Hastaneleri Biriligi Muhase Birimi tarafindan

yapilacaktir. Kurum hesaplarinda nakit sikigiklig1 s6z konusu olursa yil igerisinde 6demesi yapilacaktir.

9-  Dogrudan temin usulu ahm yapilacak olan alimimiz BiRiM BEDEL iizerinden degerlendirme yapilacaktir.

10- Bu teklife davet mektubuna olumlu yada olumsuz mutlaka 10/10/2019 tarihinde saat ~ 12:00 a kadar 0242 746 45 00 nolu faxsa ,

m-satinalma@hotmail.com ' a veya elden Satin Alma birimine cevap verilecektir.

SUT KODU/ /

TEKNIK MARKA / MODEL/ U.B.B
S.NO MALZEMENIN ADI MIKTARI| BIRiMi | SARTNAME KODU BiRiM FiYAT| TOPLAM FiYAT

ONARIM HIZMETI 1009981903 KUNYE
NUMARAL!I ULTRASONOGRAFI SiSTEMi

1 |RENKLI TAMIRI 1 ADET
ONARIM HIZMETI 1011018472 KUNYE,
2 |[NUMARALI TIBBi MONITOR TAMIRI I ADET
3 |CROLOJI FORCEPS TAMIRI i ADET
= |ONARIM HIiZMETI 1015719573 KUNYE
4 |NUMARALI HOLTER,TANSIYON TAMIiRI 1 ADET
ONARIM HIiZMETI 1009820562 KUNYE
5 |INUMARALI KUVOZ TAMIRI 1 ADET
GENEL TOPLAM
NOT: Teklif edilen Yedek Parcalar / Bakim Onarim 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://manay gatdh.saglik.gov.tr/te/bid/all/0/0/
KASE IMZA
iletisim: Elektronik Af: www.manavgatdh.qov.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



10.

11.

. Agma digmesine basildiginda klavye, monitér aydinlatma bir kez yanip sénmekte ancak cihaz hi¢ agiilmamaktadir.

. Tamir edilen kisim fatura tarihinden itibaren 1 yil siire ile garantili olacaktir.
. Yapilan igin ve/veya degistirilen pargalarnn agikga belirtildigi teknik servis raporu diizenlenecektir
. Degistirilen pargalar cihaz ile birlikte hastaneye iade edilecektir.

. Cihaz kargo ile gdnderilmeyecek onarim yerinde yapilacaktir. Miimkiin olmaz ise yiiklenici firma kendi imkanlari ile cihazin
. Tamiri yapilarak hastaneye kargo ile geri génderimde cihazda olusacak hasarlar yiklenici firma tarafindan karsilanir.
. Firma tamir islemini en geg¢ 10 giin igerisinde sonuglandirmalidir

. Cihaz tamiri cihazin orijinal yapisim ve isleyisini bozmayacak sekilde yapilacak, cihazin var olan iglevlerinde higbir kayip

. Fatura, servis raporu ve cihazin teslim yeri/adresi Klinik M(ihendislik Hizmetleri Birimidir

MANAVGAT DEVLET HASTANESI
BiYOMEDIKAL TEKNIK HiZMET ALIMI

TEKNiK SARTNAMESI

1

Tasinir Adi Marka Model Seri Kiinye No | Uretim Yilr
! ‘ ! )
LULTRASONOGRAFf SISTEMJ RENKLI MINDRAY DC-3 MU9A002208T: 1009981903 ‘ 2009 |

Anza tammlamasi :

gidis ve gelis nakliyesini yapacaktir. Tagima esnasinda olusabilecek hasariarin tazmini yiiklenici firmaya aittir.

olmayacaktir. Kullanilan pargalar cihaz markasi ile ayni orijinal olacaktir

Telefon: 0.242.746 11 17,dahili ~ 1511, e-posta: klinikmuhendislikmanavgat@gmail.com
Teklif veren firmalar Uriin Takip Sistemine (UTS) kayith olduklarini, TS 12426 ve/veya TS 13703 standartlarini kapsayan

belgelere sahip olduklarini gésterir evraklan, UTS firma no yazil evrag fiyat teklifleri ile birlikte sunmak zorundadirlar.

Fatura icerigi ONARIM HIZMETi 1009981903 KUNYE NUMARALI ULTRASONOGRAFi SISTEMi RENKLI TAMIRI seklinde olacaktir.

01.10.2019
Uz. Dr. M.Zeki UNAL
Kadin Hast. ve Dogum Uzm. KMH - Biyomedikal TKY Teknik Ser.
,/NV\“ -




[y

w

v

(=21

10.

11,

MANAVGAT DEVLET HASTANESI
BIYOMEDIKAL TEKNIK HiZMET ALIMI

TEKNiK SARTNAMESI

S

Taginir Adi Marka [ Model Seri ‘1 Kiinye No Uretim Yl

{ i ‘ |
| KOvez BABY NEST 700 wwromesy 1009820562 2011 |

-—

Ariza tanimlamast :

. Kilvéz 34 dereceye setlenmesine ragmen 34,5 dereceye kadar geliyor sonrasinda 30 dereceye kadar dismektedir.

Tamir edilen kisim fatura tarihinden itibaren 1 yil siire ile garantili olacaktir.

. Yapilan isin ve/veya degistirilen pargalann agik¢a belirtildigi teknik servis raporu diizenlenecektir
. Degistirilen pargalar cihaz ile birlikte hastaneye iade edilecektir.

. Cihaz kargo ile génderilmeyecek onarim yerinde yapilacaktir. Miimkiin olmaz ise yiiklenici firma kendi imkanfari ile cihazin

gidis ve gelis nakliyesini yapacaktir. Tagima esnasinda olugabilecek hasarlarin tazmini yiiklenici firmaya aittir.

. Tamiri yapilarak hastaneye kargo ile geri génderimde cihazda olusacak hasarlar ylklenici firma tarafindan karsilanir.
. Firma tamir iglemini en ge¢ 10 giin icerisinde sonuglandirmahdir

. Cihaz tamiri cihazin orijinal yapisim ve isleyigini bozmayacak sekilde yapilacak, cihazin var olan islevlerinde higbir kayip

olmayacaktir. Kullanilan pargalar cihaz markasi ile ayni orijinal olacaktir

. Fatura, servis raporu ve cihazin teslim yeri/adresi Klinik Miihendislik Hizmetleri Birimidir

Telefon: 0.242.746 11 17,dahili — 1511. e-posta: kiinikmuhendislikmanavgat@gmail.com
Teklif veren firmalar Uriin Takip Sistemine (UTS) kayith oldukiarini, TS 12426 ve/veya TS 13703 standartiarin kapsayan

belgelere sahip olduklarini gésterir evraklan, UTS firma no yazili evrag fiyat teklifleri ile birlikte sunmak zorundadirlar.

Fatura igerigi ONARIM HIZMETI 1009820562 KUNYE NUMARAL! KUVOZ TAMIRI seklinde olacaktr.

30.09.2019 .09.2019
Melek ARSLAN BIYIK K4dir DEMIRTAS

Wn Z; é KMH - Biyomedikal TKY
4 /

dikal Mith.




MANAVGAT DEVLET HASTANESI
BiYOMEDIKAL TEKNiK HIZMET ALIMI
TEKNIK SARTNAMESI

[ Taginir Adi 17 Marka Model Serl Pﬁnye No

HOLTER, TANSIYON MICROLIFE WatchBP 03 | 12110124 1 1015719573 [ 2011 ‘

Arizg tamimlomasi :
1. Manson hortumu jakinin cihaza takildigi yerde hem goévde kismi, hem cihaz igcindeki parca kirilmus. Cihazin plastik dis kasast

ve cihaz igindeki kirtk parga yenisi ile degistirilerek cihaz tiim fonksiyonlari ile calisir olarak teslim edilecektir.

2. Tamir edilen kisim fatura tarihinden itibaren 1 yil siire ile garantili olacaktir.

3. Yapilan isin ve/veya degistirilen parcalarin agika belirtildigi teknik servis raporu diizenlenecektir

4, Degistirilen pargalar cihaz ile birlikte hastaneye iade edilecektir.

5. Cihazin kargo ile gitmesi ve geri génderilmesi durumunda kargo bedeli firmaya aittir. Garanti siresi icinde tekrar tamir
durumunda da kargo bedeli firmaya aittir

6. Tamiri yapilarak hastaneye kargo ile geri gdnderimde cihazda olusacak hasarlar yiklenici firma tarafindan karsilanir.

7. Firma tamir iglemini en geg 10 giin igerisinde sonuglandirmalidir

8. Cihaz tamiri cihazin orijinal yapisini ve isleyisini bozmayacak sekilde yapilacak, cihazin var olan islevlerinde higbir kayip
olmayacaktir. Kullamlan pargalar cihaz markasi ile ayni orijinal olacaktir

9. Fatura, servis raporu ve cihazin teslim yeri/adresi Klinik Mihendislik Hizmetleri Birimidir
Telefon: 0.242.746 11 17,dahili — 1511. e-posta: klinikmuhendislikmanavgat@gmail.com

10. Teklif veren firmalar Uriin Takip Sistemine (UTS) kayith olduklarini, TS 12426 ve/veya TS 13703 standartlarini kapsayan

belgelere sahip olduklarini gésterir evraklar, UTS firma no yazil evrag fiyat teklifleri ile birlikte sunmak zorundadirlar.

11. Fatura icerigi ONARIM HIZMETi 1015719573 KUNYE NUMARALI HOLTER, TANSIYON TAMIRI seklinde olacaktir.

26.09.2019 26.09.2019
FatmalYe) Alagoz Kadiy DEMIRTAS

Holtgr siresi KMH - Biyomedikal TKY ikal Mh.




MANAVGAT DEVLET HASTANESI

BIYOMEDIKAL TEKNIK HiZMET ALIMI

TEKNIK SARTNAMESI
{ Taginir Adr Marka Model Seri Kiinye No- _; Uretim Yilt
=

7I88] MONITOR T™MS FX1 5TMS‘FX1-283; 1011018472 2016 |

. R S S ———

Ariza tanimlamasi :

1. Hava motoru g¢alisiyor, mansonu sisiriyor ancak brass(basilan hava basinci) hig artmiyor, hava kagadi uyarisi veriyor
tansiyon di¢timd yapmiyor.Gig devresi Uzerinde bulunan R10 kirkimi kirmizi giimis renk kodlu direng yaniktir tiim devre

kontrol edilerek yanik devre elamanlari yenileri ile degistirilecektir.
2. Tamir edilen kisim fatura tarihinden itibaren 1 yil siire ile garantili olacaktir.
3. Yapilan isin ve/veya degistirilen parcalarin acik¢a belirtildigi teknik servis raporu diizenlenecektir

4. Degistirilen pargalar cihaz ile birlikte hastaneye iade edilecektir.

5. Cihaz kargo ile génderilmeyecek onarim yerinde yapilacaktir. Miimkiin olmaz ise yiklenici firma kendi imkanlari ile cihazin

gidis ve gelis nakliyesini yapacaktir. Tasima esnasinda olusabilecek hasarlarin tazmini yiiklenici firmaya aittir.

6. Tamiri yapilarak hastaneye kargo ile geri génderimde cihazda olusacak hasarlar yiklenici firma tarafindan kargifanir.

7. Firma tamir igslemini en geg 10 guin igerisinde sonuglandirmalidir

8. Cihaz tamiri cihazin orijinal yapisini ve isleyisini bozmayacak sekilde yapilacak, cihazin var olan islevierinde higbir kayip
olmayacaktir. Kullanilan pargalar cihaz markasi ile ayni orijinal olacaktir

9. Fatura, servis raporu ve cihazin teslim yeri/adresi Klinik Mihendislik Hizmetleri Birimidir
Telefon: 0.242.746 11 17,dahili ~ 1511. e-posta: klinikmuhendislikmanavgat@gmail.com

10. Tek!if veren firmalar Uriin Takip Sistemine (UTS) kayith olduklarini, TS 12426 ve/veya TS 13703 standartlarini kapsayan

belgelere sahip olduklarini gésterir evraklari, UTS firma no yazil evrag fivat teklifleri ile birlikte sunmak zorundadirtar.

11. Fatura igerigi ONARIM HiZMETi 1011018472 KUNYE NUMARALI TIBBi MONITOR TAMIRI seklinde olacaktir.

ric.)gg 0 30. 19
Ummiu ZEY Y Kadir DEMIRTAS

Ytgjn KMH - Biyimedikal TKY




