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ANTALYA VALIGL
iL SAGLIK MUDURLUGU
Manavgat Devlet Hastanesi

SAYIL: 98177073 /934.01 =~ '-6 I

KONU: 1 KALEM TASINABILIR LED MUAYENE LAMBASI ALIMI 23.02.2021
SAYIN.....oovane cerresressaerensres crevrerateansneer
Hastanemizin ihtiyaci olan asagida cinsi ve miktan yazan mal/hizmet/yapim igi 4734 sayih KiK'in 22/ “.¢.: (Dogrudan Temin) yontemi ile satin alinacaktir.
Firmaniz tarafindan temini mitmkiin ise UL, saat ’a kadar hastanemiz satinalma birimine teklif verilmesi husunuda;

Gereginin yapilmasini rica ederim.
DIKKAT EDILECEK HUSUSLAR VE ALIM SARTLARI

1-  Teklif edilen fiyat KDV HARIG TL olarak belirtilecektir.
2- Teklife esas malzemelerin kalite ve markasi ile teslim miiddeti agik¢a belirtilecektir.
3-  Taabhiit edilen siire igerisinde malzeme/hizmet/yapim iginin teslim edilmemesi halinde ilgili firmadan bir defaya mahsus olmak tizere 3 ay sire ile teklif alinmayacak, bu haline
tekerrir etmesi halinde 4734 sayili K.I.K hikiimleri uygulanacaktr.
4-  Thaleye hile, desise, vait, tehdit, niifus kullanma suretiyle ihaleye fesat kangtiranlann tespit edilmesi halinde yine 4734 sayili K.1.K *in ilgili hikimleri 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 gonderilmeyecektir.
6- Bu mektupla birden fazla igin teklife davet mektubu gonderilmis ise her kalem igin teklif fiyat yazilacak, eksik teklifler degerlendirilmeyecek,
7-  Teklif veren firma biitiin bu sartlan aynen kabul etmig sayslacaktir
8- Malzeme/hizmet/yapim isi bedeli, muayene ve kabul islemlerinden sonra 150 giin igerisinde Antalya Kamu Hastaneleri Biriligi Muhase Birimi tarafindan
yapilacaktir. Kurum hesaplannda nakit sikigiklif soz konusu olursa yil igerisinde 6demesi yapilacaktir, )
9.  Dogrudan temin usulu ahm yapilacak olan alhmimiz Sibt BIRIMBEDEL i iizerinden deferlendirme yapilacaktir.
“™“p- Bu teklife davet mektubuna olumlu yada olumsuz mutlaka 24.02.2021 tarihinde saat 12:00 2 kadar 0242 746 45 00 nolu faxsa ,

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

SUT KODU / / ‘
TEKNIK MARKA / MODEL / UB.B
S.NO MALZEMENIN ADI MIKTARI | BiRIMI | SARTNAME KODU BiRIM FiYAT| TOPLAM FiYAT
1 TASiNABlLlR LED MUAYENE LAMBASI 1 ADET
GENEL TOPLAM
NOT: Teklif edilen Yedek Pargalar / Bakim Onarim Hizmetleri Isin kabuliinden itibaren en az 1 yil Garanti verilecektir,
NOT: MALZEME TESLIM SURESL..... GUNDUR
NOT: .. SAYFA TEKNIK SARTNAME . .
BU BELGE VE TEKNIK SARTNAME WEB SiTESINDE GORULEBILIR.
http://manavgatdh.saglik.gov.tr/tr/bid/all/0/0/
—
KASE IMZA
lletisim: Elektronik Aj: www.manavgatdh.gov.tr

ADRES: Selale Yolu Uzeri Manavgat/ ANTALYA
TEL: 0242746 1117 - 746 44 80 Dahili ( 1346 - 1506 - 1521 ) FAX: 746 45 00 e -Posta: m-satinslma@hotmail.com
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MUAYENE LAMBASI TEKNiK SARTNAMESI

Lamba, genel cerrahi, dogumhane, KBB, dermatoloji ve kiigiik cerrahi operasyonlarda
kullanilabilecek tiirde tasarlanmig bir muayene lambasi olmalidir,

Lamba baghgini tutan kol, en az 74 cm uzunlugunda ayarlanabilir, kolay hareket edebilen ve
esnek yapida bir kol olmalidir.

Lamba basliginda, enfraruj igermeyen 151k iiretebilen, halojen lambadan uzun émdrli, elektrik
sarfiyati daha az gelismis teknoloji tiriinii en az 7 LED’li 15tk armattirii kullanilmahdir.
Lambanin renk déniisiim indeks degeri en az 85 Ra olmalidir

Lamba baghginin dis ¢api 90 mm, ig ¢ap1 50 mm &lgiilerinde olmalidir.

Lambanin isik siddeti 30 ¢cm igin en az 70.000 liks, 50 cm igin en az 56,000 liiks aydinlatma
siddetine sahip olmahdir.

Lamba, cerrahi alanin maksimum diizeyde aydinlatiimasi ve gercek doku rengi elde
edilebilmesi i¢in en az 5500 Kelvin derece renk sicakhigina sahip 151k iretebilmelidir.

Lamba Uzerinde On/Off anahtart bulunmali, lamba baghginin (izerinde start/stop ve 1gik
siddetine ayarlayabilmek igin membran tip tuslar olmahdir.

Lambanin LED 6mri ortalama en az 50,000 saat olmahdir.

Lamba baghgint kolaylikla yonlendirmek igin elgek bulunmalidir.

Lamba, hasta giivenligi ile degisken sebeke gerilimlerine karsi 110-240 VAC arasi gerilim ve 50-
60 Hz frekanslarinda sebeke girisi bulunan elektrik adaptorii ile calismalidir.

Lambanin gig tiketmi en fazla 10 Watt olmalidr.

Lambanin gévde ile hareket ettirilmesi esnasinda kolay devrilmemesi ve rahat taginabilmesi
icin mobil standi en az kilitlenebilir 5 tekerlekli olmalidir.

Cihaz (iretim ve iggilik hatalarina karsi 2 yil, garanti sonrasi ticreti kargiiginda yedek parca icin 8
yil siireyle garantili olmahdir.

Teklif veren firmanin TSE Hizmet Yeri Yeterlilik Belgesi olmali ve teklif ettigi Griiniin adi ve
markasi yazili olmahdr.

Teklif veren firmanin tibbi cihaz yonetmeligi, viicuda yerlestirilebilir aktif cihaz yénetmeligi,
viicut disinda kullanilan tibbi tant cihazlar yénetmeligi kapsaminda tibbi cihaz satig, reklam ve
tanitim yonetmeligi geregince satis merkezi yetki belgesine sahip olmalidir. Bu yetki belgesi { . é;,/{

ihale dosyasinda sunulmalidir. )i ‘(;;/?Lu( >
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