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

SAYIL: :98177073/934.01 t) (/L/S
KONU: 2 KALEM TIBBi SARF MALZEME ALIMI 04/03/2022

Hastanemizin ihtiyaci olan asagida cinsi ve miktar1 yazan mal/hizmet/yapim isi 4734 sayih KIK'in 22/ __ (Dogrudan Temin) yontemi ile satin alinacaktir.

Firmaniz tarafindan temini miimkiin ise [ 10/03/2022 ] saat 12:00 |’a kadar hastanemiz satmalma 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 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 sayili K.I.K hiikiimleri uygulanacaktir.

4-  Thaleye hile, desise, vait, tehdit, niifus kullanma suretiyle ihaleye fesat karigtiranlarin tespit edilmesi halinde yine 4734 sayih K.LK ’in ilgili hiikimleri 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 fiyat: yazilacak, eksik teklifler degerlendirilmeyecek,

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

=
8- Malzeme/hizmet/yapim isi bedeli, muayene ve kabul islemlerinden sonra 150 giin igerisinde Antalya Il Saglik Miidiirliigii Muhase Birimi tarafindan
yapilacaktir. Kurum hesaplarinda nakit sikigikligt s6z konusu olursa yil igerisinde 6demesi yapilacaktir. o )
9-  Dogrudan temin usulu ahm yapilacak olan alimimiz .  BIRIMBEDEL . iizerinden degerlendirme yapilacaktir.,
10-  Bu teklife davet mektubuna olumlu yada olumsuz mutlaka 10/03/2022 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 BiRiIM FIYAT | TOPLAM FiYAT

1 |HAVALI YATAK / ESKAR B TiPi BORU TiPi 10 ADET

OKSIJEN TERAPI CIHAZI ( FLOWMETRE VE

2 |NEMLENDIRME KABI iLE ) PETLAND iCiN 50 ADET
GENEL TOPLAM

NOT:  Teklif edilen Yedek Parcalar / Bakim Onarim Hizmetleri isin kabuliinden itibaren en az 1 yil Garanti verilecektir.

NOT: MALZEME TESLIiM SURESI..... 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
Iletisim: Elektronik Ag: www.manavgatdh.qov.tr

ADRES: Selale Yolu Uzeri Manavgat/ ANTALYA
TEL: 0242746 11 17 - 746 44 80 Dahili ( 1346 - 1506 - 1521 ) FAX: 746 45 00 e -Posta: m-satinalma@hotmail.com



BORU TiPi HAVALI YATAK TEKNiK SARTNAMESi

1. Havali yatak orta ve yiiksek risk grubuna dahil stirekli yatma ihtiyaci olan hastalarda yatak
yaralarinin olugmasini engelleyebilecek veya mevcut yatak yaralarinin

tedavisine destek olabilecek sekilde ara yiiz basincini yeniden dagitabilecek 6zelliklere sahip
olmalidir.

2. Silte siviy1 gecirmeyen, nemi absorbe eden, havayi gegirebilecek 6zellikleri tasiyan ve anti-
bakteriyel 6zellik tastyan Nylon/PU’dan yapilmis olmalidir.

3. Havali yatak pompasinda 10/15/20/25 dk degisken basing ¢evrim siiresi olmalidir.

4. Yatak A/B/C sisteminde calismalidir.

5. Motorlar statik ve alternating 6zellige sahip hava motoru olmalidir.

6. Havali yatak 200 kg’ye kadar olan hastalari tasiyabilmelidir.

7. Havali yatak 6lglileri 203x92x20.3 cm (+/-2 cm) olmalidir.

8. Yatak 20 hiicreden (+/- 1 hiicre ) olusmalidir.

9. Yatak hiicreleri degistirilebilir ve kolay temizlenebilir olmaldir.

10. Silte Nylon/PU materyalinden, hiicreler Nylon/PVC materyalinden yapilmis olmaldir.

11. Giig kesintisi ve dustik basing durumlarinda alarm vermelidir. Pompada diisiik basing
gostergesi bulunmalidir,

12. Pompa dakikada 5-8 litre hava akisi saglamalidir.

13. Haval yatak pompasinda Auto Firm 6zelligi bulunmalidir.

14. Havali yatak pompasinda Panel kilitleme 6zelligi bulunmalidir.

15. Yatagin kardiyopulmoner Resusitasyon igin CPR fonksiyonu (muslugu)olmalidir.

16. Basing araligi 30-60 mmHg araliginda 10 kademede degistirilebilir olmalidir.

17. Havali yatak CE belgesine sahip olmalidir.

18. Teklif verecek firma cihaz imalat ve fabrikasyon hatalarina karsi en az iki (2) yil garanti
kapsaminda olmaldir.

19. Teklif veren firmanin tibbi cihaz yonetmeligi, viicuda yerlestirilebilir aktif cihaz
yonetmeligi, viicut disinda kullanilan tibbi tani cihazlari yonetmeligi kapsaminda tibbi cihaz satis,
reklam ve tanitim yonetmeligi geregince satis merkezi yetki belgesine sahip olmalidir. Bu yetki
belges ihale dosyasinda sunulmalidir.

20. Teklif veren firmanin TSE Hizmet Yeri Yeterlilik Belgesi bulunmalidir. Teklif verdigi cihazin
markasi TSE Hizmet Yeri Yeterlilik Belgesi’nde bulu :

21. Yatak hasta tizerindeyken de sisebilmelidir. Yatak siltesi hastayi sag, orta ve sol pozisyonda
konumlandirma yapabilir 6zellikte olmalidir.




MANAVGAT DEVLET HASTANESI
OKSIJEN FLOWMETRESI (NEMLENDIRME KABI iLE) — Petlant igin
TEKNiK SARTNAMESI

Oksijenin akis oraninda nemlendirilerek hastaya verilmesi amaci ile kullanilacaktir

ingiliz model BS tipi, yatakbasi panel (petlant) icin olacaktir. Nemlendirici kavanozu 200 ml.
olmal kiriilmaya karsi polikarbon malzemeden olmali govdesi de hijyenik olan krom piring
malzemeden Uretilmis olmalidir. Kavanoz el ile sokiliip takilabilir olmahdir.

A¢ma — kapama vanasi igne ucu fiber olmalidir

1 (bir) yil garantili olmalidir. Garanti satici degil Uretici firma tarafindan saglanacak ise bu
durumu belirten evrak verilecektir ve evrakta uretici firma iletisim bilgileri bulunacaktir.
Garanti suiresince ariza durumunda malzemenin kargo ile gidip gelmesi durumunda kargo
icretleri firmaya aittir.

Allm vyapilan malzemenin numune {izerinden (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.

Telefon: 0.242.746 11 17, dahili — 1511. e-posta: klinikmuhendislikmanavgat@gmail.com
Teklifler ile birlikte Satis yeri yeterlilik belgesi ve UBB bilgisi; Malzemenin uretici, marka,
model bilgileri yazili olarak verilmelidir.

Fatura icerigi  OKSIJEN FLOWMETRESI (NEMLENDIRME KABI iLE) seklinde olacaktir.

. ‘gﬁas si Safiye UNF_$
- i AHiz. Mud Yrd.




