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Konu: Fiyat Teklifi

Hastanemizin ihtiyaci olan 1 Kalem Laboratuvar Tibbi Sarf Malzemesi Alimi Malzeme alimi isi satin
ahinacakur. Ilgilendiginiz takdirde K.D.V harig fiyat teklifi géndermenizi, teklifinizde teslimat siiresinin de
bildirilmesini arz/rica ederim.

THTIYAC LISTESI

£ SN() [ Malzeme Adi Miktar Birimi Birim Fiygti ToplamTutar
1| SEKER STRIBI test 5000 /

Dikkat Edilecek Hususlar ve Alim Sartlar
EK:Teknik Sartname
Son Teklif Verme Tarihi:07.08.2020 11:30
I-Teklif edilen Fiyat KDV hari¢ olacaktir.
2- Mal/ Hizmet ve Yapim iglerinde gerekli tiim nakliye islemleri yiiklenici firma tarafinfan karsilanacaktir.
3- Alima Hile, desise, vait, tehdit, niifuz kullanma suretiyle fesat karistiranlarin tespit edilmesi halinde yine 4734 sayilh K|
Kanununun ilgili hitkiimleri uygulanacaktr.
4-Malzeme tesliminde teklifte belirtilen kalite ve marka esas alinacak, benzer, muadili vb. Malzemeler kabul edilmeyecektir.
5- Bu mektupla birden fazla malzeme igin telif gonderilmis ise her kalem malzeme icin teklif fiyat1 yazilacak, eksik teklifler
degerlendirilmeyecek, degerlendirme tiim malzemenin toplam bedeli iizerinde veya ayr ayri yapilacaktir.
6-Verilen siire igerisinde teslim edilmeye teklifler degerlendirmeye alinmayacaktir.
7-Teklif veren firma yukarida yazili tiim sartlar aynen kabul etmis sayilacaktir.
8-Verilen Teklifler Kapal zarf icerisinde olacaktir. Kapali zarf igerisinde teslim edilmeyen teklifler gecersiz olacaktir.
9-Odeme Zamani: Fatura muhasebe birimine intikal etmesini miiteakip 0 () takvim giinii igerisinde (Muhasebe biriminin nakit
durumuna gére) 6deme yapilacaktir,
9-Tedarikei firma alimina iliskin olarak diizenleyecegi faturada malzemenin barkod numarasi ile Sut kodunun belirtecektir.
10-Tedarikgi firma bunlarin Sut hiikiimleri dogrultusunda dogru eslestirilmis olmasindan sorumludur. Geri ddeme kurumu barkod
ve Sut kodlarinin eslestirilmesi ile ilgili olarak TITUBB kayitlarinin esas almadigindan, hastanemiz idaresi de bu kayitlari esas
almayacaktir, anilan kurumun herhangi bir surette malzeme barkod ve Sut kodunun dogru eslesmedigini tespit ederek geri deme
yapmamasi halinde olusan zarar nedeniyle idare tarafindan tedarikgi firmaya riicu edilecektir.

Not: 1-Mal teslimi ile faturanin birlikte edilmesi (Aymi giin iginde) gerekmektedir.
2-Muayene kabul birimi disindaki teslimatlarda olugan sorumluluk ilgili yikleniciye aittir.
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KAN SEKERi OLGME CUBUGU TEKNiK SARTNAMESI

1. Hemotrokrit 8lciim aralig % 20-60 olmaldir.

2. Stripler cilt temasindan olumsuz etkilenmemelidir.

3. Kan stribe kolayca gekilebilmeli veya emdirilebilmelidir.
4. Strip cihaza kolayca yerlegtirﬂebilmelidir.1nce olmamali, kirhp biikiilmemelidir.

5. Striplerin havayla temasini engelleyecek sekilde stripler tek tek ambalajlanmissa en fazla 100 adetlik olmaldir.

6. Ambalajin lizerinde son kullanma tarihi yazili olmali, raf émrii depo teslim tarihinden itibaren en az iki yil olmali

2 Raf 6mriini tamamlamasina bir ay kalan stripler snceden haber verilerek ilgili firma tarafindan daha uzun miadh
striplerle degistirilmelidir.

8. Firma, striplerle beraber 750 stribe 1 cihaz denk elecek sekilde

siire boyunca temin etmelidir.
Glukometre Cihazinin Teknik Ozellikleri:

OldRome A e

o

mizde kullanildig

lukometre cihazini stripler hastane

a. Cihaz kapiller, vendz, neonatal kanda 6lgim yapabilmeli

b. Cihaz biosensor teknik veya yeni jenerasyonfotometrik ydntem ile 6lctlim yapabilir olmali

c. Cihazin dlglim araligi genis (20-500mq/dl) olmali

d. Cihaz az miktarda kan ile (2-4mikro litre) dlgim yapabilmeli,kan miktari yeterli olmadig taktirde ikinci kez kan ilavesi
yapilabilmeli, yeni strip gerektirmemeli

e. Cihazin seker dlglim stiresi 5-10 saniye olmali

f. Cihaz agik kaldiginda otomatik kapanmali

g. Cihazin ekrani biiyiik ve kolay okunabilir olmali

h. Olgim sirasinda cihaz hareket ettirildiginde dlglim sonucu degigmemeli

i, Cihaz 10-40 C arasindaki cevre isilarinda dogru sonug verebilmeli

j.  Cihaz elektromanyetik dzellik gosteren aletlerden etkilenmemeli

k. Olciim cihazinin en az 1 yil garantisi olmali,

| Cihaz st iiste 2 ve daha fazla sayida dlglim yaptiginda ol¢im sonuglar arasinda tutarlilik olmali. (%5lik sapma kabul edilir.)

m. Cihazin hafiza kapasitesi 50 ve daha yukar! olmahdir.

n. Cihazin pil émrii en az 1000 dlciim yapabilmeli, pil bittikce firmadan temin edilebilmeli.

0. Cihaz enterferans etki gdsteren maddelerin (glukoz olmadigl halde glukoz gibi reaksiyona giren) 8lgiim sonucuna etkisini
ortadan kaldirabilmeli

p. Olgiim sirasinda lgiim cubuguna damlatilan kanin silinmesine gerek olmayan bir cihaz olmali veya strip yerlestirilirken
hazne cukur olmamali, diiz olmali, kan birikimi olmamal.

Firma perivodik olarak cihazin dogru 6lciim kontroliini yapmali.

Cihaz bozulmalarinda firma 48 saat icinde dogru lciim yapan eni bir cihazla degistirmelidir.

Firma en az iki seviye kontrol serumunu cihazlar hastanemizde kullanildii siirece temin etmelidir.

Glikoz sonuclarinda klinik agidan uyumsuzluk belirlendigi durumlarda glukometre cihazlarinin sonuclari laboratuarda yer

alan otoanalizor_cihazlarinin_sonuclariyla karsilastirilarak dogruluk_degerlendirilmesi_yapilacaktir.U umsuzluk tespit

edildigi durumlarda firma cihazi degistirecektir.

U. Cihaz kurulumunda sonuclar degerlendirilmeli u umsuzluk durumunda_yeni bir cihaz ile degistirilmelidir.
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