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Hastanemizin ihtiyaci olan asagida cinsi ve miktan yazan mal/hizmet/yapim isi 4734 sayih KiK'in 22/ d (Dogrudan Temin) yontemi ile satin alinacaktir,
Firmaniz tarafindan temini mumkiin ise I 17/10/2023 I saat ‘ ’a kadar 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 miiddeti agik¢a belirtilecektir.

3-  Taahhiit edilen siire igerisinde malzeme/hizmet/yapim isinin teslim edilmemesi halinde ilgili firmadan bir defaya mahsus olmak iizere 3 ay siire ile teklif alinmayacak, bu
haline tekerriir etmesi halinde 4734 sayih K.1.K hikiimleri uygulanacaktir.

4-  lhaleye hile, desise, vait, tehdit, niifus kullanma suretiyle ihaleye fesat karigtiranlarin tespit edilmesi halinde yine 4734 sayilh K.L.K "in ilgili hukiimleri 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-  Bumektupla birden fazla igin teklife davet mektubu gonderilmis ise her kalem igin teklif fiyati yazilacak, eksik teklifler degerlendirilmeyecek,

7- Teklif veren firma biitiin bu sartlar aynen kabul etmis sayilacaktir

8- Malzeme/hizmet/yapim isi bedeli, muayene ve kabul islemlerinden sonra 150 giin igerisinde Antalya 1 Saglik Midiirliga Muhase Birimi tarafindan
yapilacaktir. Kurum hesaplarinda nakit sikigikligi s6z konusu olursa yil igerisinde 6demesi yapilacaktir.

9-  Dogrudan temin usulu alim yapilacak olan ahmimiz BiRiM BEDEL iizerinden degerlendirme yapilacaktir.

10-  Bu teklife davet mektubuna olumlu yada olumsuz mutlaka 17/10/2023 tarihinde saat  09:00 a kadar m-satinalma@hotmail.com ' a mail atilacak veya
elden Manavgat Devlet Hastanesi SATIN ALMA birimine cevap verilecektir.

Teklif veren firma teklif formunun ekinde teknik sartname varsa bu sartnameye uydugunu kabul etmis
sayillacaktir.
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HOLTER CiHAZI : ’
GENEL TOPLAM

NOT: Teklif edilen Yedek Parcalar / Bakim Onarum Hizmetleri Isin kabuliinden itibaren en az 1 wil Garanti verilecektir,
NOT: MALZEME TESLiM SURESI ......... GUNDUR

NOT: ...ceonee SAYFA TEKNIK SARTNAME

BU BELGE VE TEKNIK SARTNAME ASAGIDAKI LINKTE YER ALAN WEB SITESINDE GORULEBILIR.
https://ihaleportal.antalyasm.gov.tr/IFrames/ManavgatDH

Teklif verdigim kalemler teklif formunun ekindeki teknik
sartnameye uygundur.
KASE - IMZA
iletigim: e -Posta: m-satinaima@hotmail.com
ADRES : Selale Yolu Uzeri Manavgat/ ANTALYA
TEL: 02427461117 Dahili ( 1346 - 1506 ) Elektronik Ag: www.manavgatdh.gov.tr

FAX: 0242746 44 80



HOLTER TANSIYON ALETi KAYDEDICI
TEKNIK SARTNAMESI

1. Teklif edilen kaydedici hastanemizde kullaniimakta olan tansiyon holter cihazi
yazilimina uyumlu olmalidir ya da cihaz fiyati yazilim+ donanim olacak sekilde
verilmelidir.

2. Ambulatuvar Kan Basing Monitér sistemi Sistolik, Diastolik basing ve Nabiz
Slcimleri yapabilmelidir.

3. Cihaz 15, 20, 30 ve 60 dakikalik sabit araliklarla 6lgiim yapabilmelidir.

4. Kaydedici osilometrik yontemle 6lgiim yapmalidir.

5. Olgum araliklar asagidaki gibi olmalidir.

Kan Basinci : 30 mmHg — 280mmHg
Nabiz : 40 bpm — 200bpm

6. Olgiim dogrulugu +3 mmHg olmalidir.

7. Cihazda ilag kaydi bulunmalidir. Hasta ilacini aldi§i zaman Medication butonuna
basarak kayit yapabilmelidir.

8. Cihaz en az 50 adet ilag kaydi saklayabilmelidir.

9. Cihazin iki ayr élgim periyodu bulunmalidir. Gece ve giindiiz her balim icin
degisik 6lgim periyodu ayarlanabilmelidir.

10.Cihaz gece ve gunduz élgtim araliklari yazilim tizerinden ayarlanmalidir.

11.Cihaz ambulatuar moddayken ekran tizerinde bir sonraki 6lciim igin kalan streyi
gdstermelidir.

12.Cihaz ayarlanmis olan bir sonraki élgimiin 1 dakika éncesinde hastaya 6lgcimu
hatirlatmak igin, mangonu hizli bir sekilde sisirip indirmelidir ve sesli olarak da
oleimi hatirlatmalidir. Istendiginde sesli uyari kapatilabilmelidir.

13.Cihaz ¢ ayri moda ait bilgilerin hafizasini ayri ayri saklayabilmelidir.

14.Cihazda herhangi bir hata durumunda Olcimi  otomatik  olarak
tekrarlayabilmelidir.

15.Cihaz 6lgum verilerini otomatik olarak her bir Slgimin sonucunu tarihi ve
saatiyle birlikte kaydetmeli ve toplam 250 adet 6lgiim saklayabilmelidir.

16.Yazilim Gzerinden tansiyon esik degerleri ayarlanabilmelidir.

17.Kaydedici kapatildiginda kaydedilen bilgiler kaybolmamalidir.

18.Yazilim Gizerinden cihazin Gizerindeki butiin veriler silinebilmelidir.

19.Hatali éigimler otomatik olarak &lgiim disi birakilmali ve rapora yansimamalidir.

20.Ayarlanan gece ve gundiiz periyotlari hastaya gére yeniden degistiriimeli ve
sonuglar bu degisiklige gore otomatik degismelidir.

21.Yazilm uzerinden pillerin 24 saatlik 6leim igin yeterli olup olmadig
gdrulebilmelidir.

22.Maksimum mangon basinci otomatik ya da manuel olarak ayarlanan degere
kadar sisirebilmelidir.

23.0lgiim sirasinda kan basinci 6leim sonuglan istendigi bagh olarak yazilim
araciligiyla kapatilabilmelidir.

24. Tansiyon 6lgiim sonuglari zamana gére gosterildigi grafik cizilmelidir.

25.Kaydediciler sarj edilebilir veya piyasada bulunabilir 4 adet AAA tipi 1.5 volt pil
ile calismalidr.

26.Cihazin ebatlari 115x80x35 mm (+/-5mm) olmalidir.

27.Cihazin agirhg bataryalar dahil 260 gram (+/-5gr) olmaldir.

28.0I¢tim sonuglar istege gére PDF ya da EXCEL formatinda kaydedilebilmelidir.
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29.Cihaz en az 2 yil garantili olacaktir. Garanti bitiminden sonra satici ve Uretici
firma 10 yil Gcreti karsiiginda yedek parca ve servis saglayacagini taahhit
edeceklerdir.

30. Teklif veren firmalarin TSE hizmet yeterlilik belgesi olmalidir.

31.Teklif veren firmalar 15 mayis 2014 tarih ve 290001 saylll resmi gazetede
yayinlanarak yururliige giren tibbi cihaz satig, reklam ve tanitim yénetmeligi
hakumleri geregince TIBBI SATIS YETKI BELGESI'ni teklifleri ile birlikte idareye
vermelidir.

32.Cihazla birlikte asagidaki aksesuarlar verilmelidir:
¢ 1 adet Manson
» 1 adet Kaydedici Tagima Cantasi
e 1 adet Tagima Cantasi Askisi
e 1 adet Bilgisayar Baglanti Kablosu
* 4 adet AAA tipi 1.5V pil
e 1 adet Kullanim Kilavuzu
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