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"V* ANTALYA VALIGI
*(VK %?\ iL SAGLIK MUDURLUGU
FA o, 3) Manavgat Devlet Hastanesi
SAYI : 98177073 /934.01 _Sg ,5
KONU : 7 KALEM BIYOMEDIKAL YEDEK PARCA ALIMI 08/05/2023
SAYIN
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 miimkiin ise 11/05 saat 09:00 |"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 markasi ile teslim muddeti agikga belirtilecektir.

3-  Taahht edilen sure igerisinde malzeme/hizmet/yapim iginin teslim edilmemesi halinde ilgili firmadan bir defaya mahsus olmak iizere 3 ay sire ile teklif alinmayacak, bu
haline tekerriir etmesi halinde 4734 sayilh K.1.K hukimleri uygulanacaktir.

4-  Thaleye hile, desise, vait, tehdit, nifus kullanma suretiyle ihaleye fesat kanstiranlarin tespit edilmesi halinde yine 4734 sayih K.1.K “in ilgili hiikimleri uygulanacakuir,

5-  Tesli teklife davet ktubunda 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 sartlar aynen kabul etmis sayilacaktir

8- Mal /hi 'yapim igi bedeli, yene ve kabul islemlerinden sonra 150 giin ierisinde Antalya il Saglik Madarlagi Muhase Birimi tarafindan
yapilacaktir. Kurum hesaplarinda nakit sikisikliggi soz konusu olursa yil ierisinde 6demesi yapilacaktir,
9-  Dogrudan temin usulu alim yapilacak olan alimimiz BIiRIM BEDEL iizerinden degerlendirme yapilacaktir,
10-  Bu teklife davet mektubuna olumlu yada olumsuz mutlaka 11/05/2023 tarihinde saat  09:00 a kadar m-satinalma@hotmail.com ' a mail atilacak veya

elden Manavgat Devlet Hastanesi SATIN ALMA birimine cevap verilecektir.

Iigili piyasa arastirmasina teklif veren firma teklif formunun ekinde teknik sartname varsa bu sartnameye uydugunu kabul

It etmis sayilacaktir.

ALIMINA CIKILAN | TELEFON : 0242746 1117
MALZEMELER BiYOMEDIKAL DEPO
HAKKINDA DETAYLI g
BILGI ALMAK iCiN DAHILI : 1511
-] = =
z . SUT KODU / 5] =
3 MALZEMENIN ADI £ E e | MARKA/MODEL/ E = S2
= =] SARTNAME U.B.B KODU £& B =)
= E ] ] e
| |YETISKIN HASTA KARYOLASI ACI BILYASI VE s .
ETIKETi ( DOLSAN MARKA iCiN ) : TAKIM
YIKAMA/DEZENFEKSIYON CIHAZI KAPAK
% |conTasi 1 ADET
3 |YIKAMA/DEZENFEKSIYON CIHAZI OTOMATIK ;
DOZAJ POMPASI TAMIR TAKIMI ADET
STIMULASYON CIHAZI ELEKTRODU 5X5 CM
* |COK KULLANIMLIK 400 | ADET
s |ENDOSKOPI YIKAMA CIHAZI TUS TAKIMI -
® |[MEMBRAN PANEL Tip 1 ADET
OFTALMIK YARIK LAMBA LENS iINDIREKT -
6 |TEMASSIZ SUPER 103/ 124 0,45X ( SUPER PUPIL 1 ADET
XL MUAYENE LENSI )
SEDYE HAREKET PISTONU HIDROLIK ( KOT )
7 |YATAK iCIN) 10 | 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

SAYFA TEKNIK SARTNAME

KNIK SARTNAME ASAGIDAKI LINKTE YER ALAN WEB SITESINDE GORCLEBILIR.

httgs://ihalegortalAantaIyasm.gov4tr/lFrames/ManavgatDH

Teklif verdigim kalem/kalemlerin teklif formunun ekindeki teknik
sartnameye uygundur.
KASE - IMZA
Tletigim: . ¢ -Posta: m-satinalma@hotmail.com
ADRES :  Selale Yolu Uzeri Manavgat/ ANTALY A
TEL: 0242746 11 17 Dahili ( 1346 - 1506 ) E ik Af: www. gov.tr

FAX: 0242746 44 80
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MANAVGAT DEVLET HASTANESI
KARYOLA YEDEK PARCALARI

TEKNiK SARTNAMESi

. Talebi yapilan malzeme hastanemizde kullaniimakta olan DOLSAN marka VIGOROUS model 4 motorlu

hasta karyolasina uyumlu olmahdir.

. Istenilen malzeme karyolanin 4 adet kenar korkulugu icin takim olarak verilecektir.toplamda talep edilen 5

takim malzemedir.

. Alim yapilan malzemenin numune {zerinden (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 — 1502. e-posta: klinikmuhendislikmanavgat@gmail.com

. Teklifler ile birlikte Satis yeri yeterlilik belgesi ve TITUBB/UTS kayitlari; Malzemenin uretici, marka,

model bilgileri yazil olarak verilmelidir.

. Fatura igeriginde Uriin isimleri yapilan talep ile birebir ayni olacaktir.

UBB'ye tabi uriinlerin barkod numarasi faturada yazilacaktir.




MANAVGAT DEVLET HASTANESi
YIKAMA / DEZENFEKSIYON CiHAZI KAPAK CONTASI

TEKNIK SARTNAMESi

. 1. kalem malzeme GETINGE marka 46-5 model yikama dezenfeksiyon cihazina uyumlu olmalldlr.U\\lr \a?al e
- 2. kalem malzeme STEELCO marka DS-500-DRS model yikama dezenfeksiyon cihazina uyumlu olmalidir.

Peristatik pompaya uyumlu olmalidir.6.25*10.55 ebatinda alkali ve aside dayanikli membran hortum olmalidir.

- Enaz 1 yil garantili, orijinal sifir, hig kullanilmamis triin olacaktir.

. Alim yapilan malzemenin numune iizerinden (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 Satis yeri yeterlilik belgesi ve TITUBB/UTS kayitlari; Malzemenin iiretici, marka,

model bilgileri yazili olarak verilmelidir.
. Fatura igeriginde trtin isimleri yapilan talep ile birebir ayni olacaktir.

. TITUB/UTS'ye tabi iiriinlerin barkod numarasi faturada yazilacaktir.
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MANAVGAT DEVLET HASTANESI
STIMULASYON CiHAZI ELEKTRODU 5X5 CM COK KULLANIMLIK
TEKNiK SARTNAMESI

. Elektrod uzerinde elektrod kablosunun takilabilmesi icin en az 2-3 cm uygun kablo girisi olmalidir.
. Elektrod tizerinde uzun siire kullanim ve iyi iletkenlik icin karbon film olmalidir.

. Elektrod tizerinde yapisma 6zelligini saglayan jeli olmalidir.

. Elektrod en az 15-20 tedavi seansi kullanilabilir olmalidir.

. Elektrod en az 5x5 kare olmalidir.

. Elektrod kendinden yapisma &zelligine sahip olmalidir.

. Bir pakette 4 adet elektrod olmalidir.

. Malzeme steril ambalajinda teslim edilmeli. Ambalajlar tizerinde sterilizasyon tarihi, son kullanma tarihi,

kod numarasi, CE isareti, TC Saglik Bakanligi tarafindan onaylanmis orijinal Ulusal Bilgi Bankasi kodu ve
teknik &zellikleri belirtilmelidir. Son kullanma tarihi teslim tarihinden itibaren en az iki yil olmalidir.

Uriinler Saglik Uygulama Tebliginde yer alan barkod ve etiket hiikiimlerine uygun olmalidir.

Alim yapilan 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 TITUBB/UTS kayitlari; Malzemenin Uretici, marka,
model bilgileri yazil olarak verilmelidir.

Fatura iceriginde tirtin isimleri yapilan talep ile birebir ayni olacaktir.

UBB'ye tabi Urlinlerin barkod numarasi faturada yazilacaktir.

03.05.202
Fatma AVCI BY
Fizik Ted. Sd




MANAVGAT DEVLET HASTANESI
ENDOSKOPI YIKAMA CIHAZI TUS TAKIMI - MEMBRAN PANEL TiP

TEKNIK SARTNAMESI

. ENDOWASH marka, EW4101 model endoskopi cihazina uyumlu olmalidir.

. Cihazin orijinal sekil ve goruntusinu bozmayacak sekilde olmahdir.

. Panelin arkasindan gikan baglanti kablosu yana dogru yonlenmis olmalidir.

- Enaz 1 yil garantili, orijinal sifir, hig kullanilmamus iiriin olacaktir.

- Alim yapilan malzemenin numune iizerinden (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 Satis yeri yeterlilik belgesi ve TITUBB/UTS kayitlari;; Malzemenin Uretici, marka,
model bilgileri yazili olarak verilmelidir.
. Fatura ieriginde iriin isimleri yapilan talep ile birebir ayni olacaktir.

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

ndisi | Teknikeri




SUPER PUPIL XL MUAYENE LENSi TEKNiK SARTNAMESI

Goris alani 103/104 olmalidir.
Buyiitme faktdri 45x olmalidir.
Calisma mesafesi 4 mm olmalidir.
Laser spot ¢api 2.2x olmalidir.

Kuguk gbz bebegi ,pan retinal muayeneler igin uretilmis olmalidir.

Ozel Saklama kabu ile verilmelidir.




GAZLI BEBEK YATAK AMORTISORU TEKNIK SARTNAMESI (10 ADET)

1. Uriin TSE standartlarina uygun olarak iiretilmis olmalidir

2. Uriin iizerinde marka model ve TSE/CE isaretlemesi mutlaka yer almalidir

3. Uriin tek yon ayarli hareketli pistonlu ( piston ucu metrik 10 somunlu ) diger y6n sabit 8 mm
capinda vidali olmalidir

Uriin tam kapali konumda boyu 215 mm tam ag1k boyutu 275 mm olmalidir

Uriin piston mil ucunda bulunan tusla ayarlanabilir olmalidir

Uriin mil gap1 10 mm iiriin ¢ap1 25 mm olmalidir

Uriine ait gorsel asagidaki gibi olup firma tarafindan sunulacak numune hastane teknik servisi
tarafindan degerlendirildikten sonra uygunluk verilecektir
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ekpfonik Mih.




