T.C. AGRI VALILIGi
iL SAGLIK MUDURLUGU
AGRI DEVLET HASTANESI

EN AZ 64 KESITLi MULTiDEDEKTOR BiLGISAYARLI TOMOGRAFI (MDBT)
CiHAZI TEKNiK SARTNAMELERI

Bu teknik sartname; Agrn Devlet Hastanesi radyoloji kliniginde kullanilacak olan bir adet
en az 64 kesitli multidedektor bilgisayarh tomografi (MDBT) cihazi ile 7 giin 24 saat kesintisiz

goriintiileme hizmet alimi isi ile ilgili hususlari igermekiedir.

A.l. BiR ADET EN AZ 64 KESITLi MDBT CiHAZI TEKNiK SARTNAMESI

A.l. 1. KONU: Bu teknik sartname hastanemiz hizmet alim ihtiyaci igin bir adet en az 64
(altmisdort) kesitli MDBT cihazimin teknik &zelliklerini, garanti sartlarini, muayene ve kontrol

yontemlerini igerir.
A.1.2.iSTEK VE OZELLiKLER

1. Tarama Unitesi ve Dedekiér Sistemi

2. Hasta Masasi

3. X-Isin Jenerattrii ve Tlipii

4, Operatsr Konsolu ve Bilgisayar Sistemi

5. I5 Istasyonu (ikinci Konsol) Donanim ve Yazihm Ozellikleri
6. Otomatik enjeksiyon pompasi

7. Radyasyon koruyucular ve Aksesuarlar

8. Kesintisiz Gii¢ Kaynag

9. Diger hususlar
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A.1.2.1.TARAMA UNIiTESI VE DEDEKTOR SiSTEMI

donen, Rotate-Rotate, Slip Ring/Spiral teknolojisine sahip olmalidir.
A.1.2.1.2. Gantri agikliis en az 70 (yetmis) santimetre olmalidr.

A.1.2.1.3. Gantri tarama alam (Field Of View) farkh deferlerde secilebilmeli ve maksimum
tarama alani cap1 50 (elli) cm'den az olmamalidir.

A.1.2.1.4. Gantri &ne ve arkaya dogru en az +/- 30 (otuz) derece egim (tilt) yapabilmelidir.

A.1.2.1.5. Sistem en az 60 (altmis) saniye boyunca kesintisiz spiral ve dinamik hacim taramasi

yapabilmelidir.
A.1.2.1.6. Spiral tetkikler istenilen pozisyonda, Single, Combined, Multidirectional ve
Multispiral olarak yapilabilmeli ve sistemde anatomiye has ornek tarama protokolleri
bulunmalidur.

A.12.1.7. Sistemde hacim ve dinamik taramalara ilave olarak spiral tetkikler de
yapilabilmelidir.

A.1.2.1.8. Sistem, gercek-zamanl olarak 6n-arka, lateral ve oblik skenogram g¢ekebilmelidir.
Sistem en az 150 (yiiz elli) cm skenogram yapabilmelidir. Sistemin tarama mesafesi en az 150
cm olmahdur.

A.1.2.1.9. Gantride pozisyonlama igin lazer 1siklandirma sistemi ve operatdr ile hastanin
haberlesmesini saglayan interkom sistemi bulunmalidir.

A.1.2.1.10. Sistemde optimum algak ve yiiksek kontrast rezoliisyonunu saglayacak sekilde kati
hal (Solid State) dzelliginde detektdrler butunmahdir. Dedektorler 64 kesit dzelligini saglamak
icin en az 64 sira dedekidrlil ve en az 64 veri toplama kanalina sahip olmalidir. Dedektor her bir
360 derecelik doniste en az 64 kesit alabilmelidir. Dedektor genisligi en az 38.4 mm olmalidur.

A.1.2.1.11. Sistemin rekonstriiksiyon algoritmalar: ayrintili olarak agiklanmalidir.
A.1.2.1.12. Sistemde minimum kesit kahnlig1 degeri en fazla 0.625 mm olmahdir.

A.1.2.1.13. EKG dalga formu gosterimi gibi fonksiyonlar igin gantry yaminda veya iizerinde
LCD ekran sistemi bulunmalidir.

A.1.2.1.14. 360 derecelik (full rotasyon) tarama igin en kisa tarama zamam en fazla 0.48 (sifir
nokta kirksekiz) saniye olmalidir. Tarama sireleri farkls degerlerde segilebilmelidir. Sistemde
mevcul tarama zamanlari belirtilmelidir.

A.1.2.1.15. Acil durumlarda ve tehlike anlarinda gantri ve masa hareketini durduracak bir
emniyet anahtari gantri ve/veya hasta masasi tizerinde bulunacaktir.
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A.1.2.2. HASTA MASASI

A.1.2.2.1. Masanin tetkik mesafesi en az 150 cm olmahdir.
A.1.2.2.2. Masann tastyabilecegi maksimum hasta agirligi en az 200 (iki yiiz) kg olmalidir.

A.1.2.2.3. Hasta masasinin her tiirlii hareketi operatér konsolundan veya gantri iizerinden
manuel olarak yapilabilmelidir. Masa hareketleri sayisal olarak goriintiilenebilmelidir. Masanim
her iki yaminda masa hareketlerini saglayan pedallar bulunmalidir.

A.1224. Hasta masasinin hareketlerinin  elektronik dofrulufu masanin tagiyabildigi
maksimum agirlikta +/- (arti/eksi) 0.5 milimetreden fazla olmamalidir.

A.1.2.2.5. Masa hareketlerinin lnzi segilebilir olmahidir. Masa spiral hareketler igin stirekli
ilerleme yapabilmelidir.

A.1.2.2.6. Elektrik kesintisinde veya acil bir durumda hastay: gantri iginden ¢ikarabilmek igin
masanin manuel olarak serbest birakilabilmesi miimkiin olmalidir.

A.1.2.2.7. Masada hastalarin stabilize edilmesine yardimci olacak aksiyel ve koronal bag
tutuculan (yetiskinler, cocuklar ve bebekler igin ayr ayrt), infant ve pediatrik destekleyiciler,
ayak alti hasta minderi, uzun hasta minderi, gesitli ebatlarda minder ve yastiklar, hasta
sabitleme amaciyla kullamimak tizere gesitli kalinhk ve uzunlukta bant ve kayiglar, gene ve alin
bant ve kayislar, siinger destekleme yastiklan verilecektir.

A.1.2.3. X-ISIN JENERATORU VE TUPU

A.1.2.3.1. X-151n jeneratriiniin giicti en az 48 kW olmalidir. Maksimum gerilim degeri en az
130kV, minimum gerilim degeri ise en fazla 80 kV; maksimum akim deperi en az 400 mA,
minimum akim degeri en fazla 20 mA olmalidur,

A.1.2.3.2. Rontgen tiipil ¢ift fokiislii olmalidir. Fokils biiyiikliikleri belirtilecektir.
A.1.2.3.3. Rontgen tiipii anod 1s1 kapasitesi en az 7.0 MHU olmalidur.
A.1.2.3.4. Tiipiin anodunun 1s1 atim oran: en az 800 kHU/dakika olmalidur.

A.1.2.3.5. Sistemde tiipiin asir 1snma durumunda, tipii koruyan ve kullanictyr uyaran koruma
sistemi bulunmalidir. Bununla ilgili detayl agiklama yapiimahdir.

A.1.2.4. OPERATOR KONSOLU ve BILGISAYAR SiSTEMI

A.1.2.4.1. Teknik sartnamede belirtilmese dahi firma tarafindan ihale dosyasinda sunulan
datasheet’te belirtilen spesifikasyonlar saglanmali ve teklif edilen tim yaziimlarin optimal

kullammu i¢in gerekli altyapi verilmelidir.
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A.1.2.4.2, Operatdr konsolu tiim islemleri kontrol edecek yapida olacaktir. Ayni anda tarama,
rekonstriiksiyon, resim gdériintiiteme, otomatik filmleme, program plan: ve argivleme iglemleri
kesintisiz olarak yapilabilmelidir. Cekim esnasinda gercek zamanli rekonstritksiyon
yapabilmelidir. Sistemin rekonstritksiyon zi 512x512 matriks igin en az 16 imaj/saniye
olacaktir.

A.1.2.4.3. Gériintiiler hem operatdr konsolu hem de firma tarafindan verilecek olan caligma
istasyonlarindan filme basilabilmelidir,

A.12.4.4. Ana konsol, gergek ¢ok islemcili (multitasking) &zelliktedir ve hasta taramasi
yapilirken diger islemlerde yavaslama olmamalidir.

A.1.2.4.5. Ana konsolun mikroislemei kelime genisligi en az 32 (otuziki) bit olacak sekilde
konfigiire edilmis olmalidir.

A.1.2.4.6. Ana konsolda renkli ve 19 (ondokuz) in¢ diagonal uvzunluga sahip, 1280x1024
rezolusyona sahip en az 2 (iki} adet LCD monitér mevcut olacaktir.

A.1.2.4.7. Ana konsolun dinamik hafizas1 (RAM) toplam: en az 8 GB (gigabyte) olmalidir.

A.1.2.4.8. Display matriksi en az 1024 x 1024 (binyirmidért ¢arpi binyirmidért) piksel
olmalidir.

A.1.2.4.9. Ana konsolun vollimetrik tarama yapacag dilsiiniilerek imaj ve ham veri toplam disk
kapasitesi, en az 900 GB olmalidir. is akisinin hizli olmas1 ve ham datadan farkli fazlarin
rekonstritksiyonun yapilabilme ihtiyac: diistiniilerek bu hafizanin tamami ana konsol olmalidir.
Sabit diski 900 GB'in altinda olan sistemler cksternal sistemlerle toplam 900 GB" saglayacak
sekilde yapilandinlabilecekiir. Is istasyonu disk kapasitesi ise goriintii arsivlenmesi de
disiiniilerek en az 5000 GB olmalidir. Sabit diski 5000 GB'in altinda olan is istasyonu sistemi
eksternal sistemlerle toplam 5000 GB" sagilayacak sekilde yapilandirilabilecektir. Islenmemis
ham rotasyon datas: olarak en az 400.000 kesitlik data ana konsolda saklanabilmelidir. Istekli,
islenmis bilgi olarak kac resim hafiza kapasitesine sahip oldugunu belirtecektir.

A.1.2.4.10. Sistemde anatomi ve kemik dokusunun birbirinden ayrilmasini saglayacak, 6nceden
programlanmus protokollere sahip kemik yapisi ayinm programi (Bone Removal, Bone Extract
vb) ana konsolda veya ig-istasyonunda bulunmalidir.

A 12411, Algak ve yiiksek kontrast rezoliisyon degerleri belirtilmelidir. Goriintii kalitesinin
yiiksek olmasi agisindan sistemin viiksek kontrast rezoliisyonu en az 17.0 Ip/cm clmalidir.

A.1.2.4.12. Sistemde kardiyak BT ve koroner BT anjiyografisi fonksiyonu bulunmali;
ayrintilar agiklanmahdir. Kardiyak anjiyograft ¢alismalarinda hastaya verilen doz miktar
belirtilmelidir.

A.1.2.4.13. Sistemde kardiyak BT ve koroner BT anjiyografisi ¢aligmalar aksiyel veya spiral
modda yapilabilmelidir.

A.1.2.4.14, Sistem kardiyak BT ve koroner BT anjiyografisi ¢alismalan igin gerekli cihaza ait
en yeni tiim yazilim ve donaminu i¢ermelidir. Bu amagla: sistemde prospektif ve retrospektif
EKG tetiklemeli tarama teknikleri bulunmali, koroner BT anjiyografi ve kalsiyum skorlama
¢ekimi yapilabilmelidir. Kardiyak Slgiimler ve uygulamalar (kardiyak software), hastanin artan
ya da dlizensiz olan kalp atim lizlarinda da ¢alisma yapabilecek sekilde destek uygulamalarna




sahip olmal ve sistemler bu galigmalarda koroner arter goriinti kalitesinin yiiksek olmast igin
elde edilen temporal rezoliisyon mutlak degeri belirtilmelidir. Kardiyak ¢ahsmalar i¢in gerekli
EKG monitérii teklife dahil olmalidir.

A.1.2.4.15. Sistemde ana konsolda kardiyak anjiyografi ¢aligmalarinda aksiyel tarama modu
kullanilarak hastaya verilen dozu azaltan, cihaza uygun olan farkli isimlerle adlandirilan doz
azaltim yazilimi mevcut olacak ve galigma prensibi agiklanacaktir. Ornek klinik ¢aligmalar
teklif ekinde sunulacaktr.

A.1.2.4.16. Sistemde beyin ¢alismalarinda kullamlmak iizere néro paketi bulunmalidir. Acil
vakalarda beyin perfiizyonu ile anjiyografi galismas: stenoz, okliizyon, AVM ya da timor
depierlendirmesinin yapilabildigi, kan akis hacim haritasinin hesaplandigi beyin perfiizyon
¢alismasi yapilabilmelidir. CBF (sercbral kan akimi), CBV (serebral kan hacmi), MTT
(ortalama gegis zamani) analizleri tim is istasyonlan tizerinde saplanmalidir. s istasyonunda
Tissue classification index geriye doniigiimid alan ve geriye doniigiimsiiz alan olarak renk
kodlamali olarak gésterilebilmelidir.

A.1.2.4.17. Sistemde beyin galigmalarinda kemik ve damarlarin da birbirinden etkin bir sekilde
ayrilabilmesini saglamak igin protokol bulunmalidir. Bu isiem is istasyonunda olmalidur.

A.12.4.18. CTDI (Computed Tomopgraphy Dose Index) dozlarn her tetkikin sonunda
belirtilmelidir. Sistem CTDI dozlarimi ¢ekim sirasinda veya sonrasinda monitdrize etmeli ve bu
dozlar ekrandan izlenebilmelidir.

A.1.2.4.19. Sistemde artefakt azaltma yazilimi meveut olmal ve doz azalumu igin iteratif
rekonstriiksiyon algoritmalarindan (ADMIRE veya IRIS-SAFIRE, FIRST veya AIDR 3D,
ASIR veya ASIR-V, IMR veya IDOSE4) biri bulunmalidir.

A.1.2.4.20. Sistemde goruntiilerinin ardarda otomatik olarak gdriintillenmesini saglayan sine
modu bulunmahdur.

A.1.2.421. Sistemde. konirasth tetkiklerde, enjeksiyon swasinda kontrastin  maksimum
yopunlugunun yakalanmasini saglayacak (Care bolus, Sure start, Bolustrack vb) isimlerie
adlandinlan protokoller/programlar (Bolus Tracking) bulunmahdir.

A.1.2.4.22. Goriintit degerlendirme (dansite, mesafe, a1, alan, voliim &lciimii, bilylitme vb.
gibi), isleme (pencereleme, filtrcleme vb. gibi) ve anotasyon (goriintii iizerine yazi yazma)
islemleri CT Viewer aracilifi ile yapilabilmelidir.

A124723. Sistemde Real Time Multiplanar Rekonstrilksiyon (MPR), Multiplanar
(multiprojeksiyon) Voliim Rekonstriiksiyon/Rendering (MPVR), Maksimum ve Minimum
Intensite Projeksiyon (MIP ve MinlP), Ug boyutlu goriintiileme (3D) Volume Rendering,
Shaded surface display, vb. yapilabilmelidir. Bu programda hazir bulunan protokoller
sayesinde gerceklestirilen 3 boyutlu gériintiler farkli organ veya doku ile iligkilendirilip
anatominin 3 boyutlu ortamda detayh goriintimi saglanmahdur.

A.1.2.424. Sistem PACS, RIS ve HIS'e baglanabilmeli bu nedenle DICOM 3.0 iletisim
protokoliinil tiim bilesenleri send/reeeive, query/retrive, basicprint, worklist, MPPS (HIS/RIS)
ile icermelidir ve bunlar sisteme dahil edilmis olmahdir.

A.1.2.425. Sistem ile birlikte ¢ekilen goriintileri kaydetmek igin kullamlacak DICOM
standardini flestekleyecek vitksek lizli CDyeya DVD optik yazicr verilecektir,
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A.1.2.5. iS ISTASYONU (iKiNCI KONSOL) DONANIM ve YAZILIM OZELLIKLERI

A.1.2.5.1. Sistem ile birlikte en az | adet ana konsoldan donamim ve yazihim olarak bagimsiz
calisabilen is istasyonu verilecektir. Bu is istasyonlari tomografi cihaz {ireticisi firmamn BT
cihazlan ile birlikte kultanmak tizere gelistirdigi kendi iirfinleri olmalidir. Bu ig istasyonlar
bilgisayarh tomografi iinitesinde meveut iki monitdrlii kumanda konsolundan farkli olup bagka
bir lokalizasyonda calistirilacak obup rapor odasina kurulacaktr.

A.1.2.5.2. Is istasyonu en az dort ¢ekirdekli 2,53 GHz hizda islemciye, en az 8GB RAM’e
sahip olacaktir. 3D ¢alismalar i¢in gerckii maksimal performans saglayacak en ist diizey ekran
kart: meveut olacaktir. Toplam hard disk kapasitesi (image ve sistem) en az 1000 GB olacaktir.

A.1.2.5.3. Is istasyonunda cn az bir adet 19 inch 1280 x 1024 goriintilleme matriksine sahip
LCD ve renkli ekranli monitdr bulunmahidir. Teklif edilen is istasyonuna ait dokiimanlar
teklifle birlikte verilmelidir.

A.1.2.5.4. [s istasyonlarina ihtiyag halinde yedekleme amaciyla harici hard disk USB ara
yiizii ile baglanabilmelidir. s istasyonlarindan gériintiileri kaydedebilme amaglt DVD veya
CD-R optik yazic: bulunmahdir. Hasta goriintiilerinin kayds ile birlikte goriintillerin bagka
bilgisayarlarda kolayea izlencbilmesini saglayan (viewer) yazilimi da aym seansta optik ortama
kayit edilebilmelidir.

A.1.2.5.5. Gorintiiler is istasyonlarinda hareketli film olarak oynatilabilmeli ve sunumlarda
kullamilmak izere AVI ve/veya TIF, JPEG goriintiller olarak bilgisayar ortamima
aktarilabilmelidir.

A.1.2.5.6. Is istasyonlarndaki konsollardan goriintiileri argivleme sistemine transfer edebilme,
argivleme sisteminden geri ¢afmabilme iglemleri Kesintisiz olarak yapilabilmeli ve tiim
secenekleriyle otomatik filmleme ve argivieme sistemi ile baglantili olarak film basabilme
dzelligi bulunmahdir.

A.1.2.5.7. Is istasyonlar: diger BT sistemlerinden goriintd aktarip postprocessing islemleri
yapilabilmelidir.

A.1.2.5.8. Is istasyonlart tiim islemleri {i¢ diizleme gore yapabilmeli, ancak zamana gore 4D
kalp ve diger organlarda  goriintileme  yapilabilmeli  ve hareketli  organlar
goriintiileyebilmelidir.

A.1.2.5.9. [s istasyonu, goriintii arsivieme ve iletisim sistemleri ‘PACS’ uyumlu olmalidir ve
DICOM 3.0 (ii¢ nokta sifir), (Digital Imaging and Communications in Medicine 3.0 (ii¢ nokta
sifir) standardint desteklemelidir. DICOM 3.0 ile ilgili tiim yazilim ve donamimlar verilecektir.

A.1.2.5.10. Is istasyonunda en az asagidaki uygulamalar yapilabilmelidir:

e Ug boyutlu gorintileme (3D) (Volume Rendering, Shaded surface display vb). Bu
programda hazir bulunan protokoller sayesinde gergeklestirilen 3 boyutlu gorintiiler farkh
organ veya doku ile iliskilendirilip anatominin 3 boyutlu ortamda detayll goriiniimii
saplanmalidir. Dokulara transparan zellik vererek altindaki organlar goriilebilmelidir.
Real Time Multiplanar Rekonstritksiyon (MPR), Multiplanar (multiprojeksiyon) Voliim
Rekonstriiksivon / Rendering (MPVR), Maksimum ve Minimum Intensite Projeksiyon




(MIP ve MinlP), imajlar clde cdilebilmelidir.

Otomatik ve/veya manuel organ voliim hesaplama, organ spesifik renklendirme
programlar bulunmalidir.

Anatomi ve kemik dokusunun birbirinden ayrilmasim saglayacak, &nceden programlanmig
protokollere sahip kemik yapist ayiwim programi (Bone Removal) meveut olmalidir.

Sistemde ii¢ boyutlu ve/veva voliim rekonstriiksiyonu yapilmug olan imajlari, ham data
olarak ¢ekimi yapilan kesitler ile cslestirebilen ve g boyutlu goriintillerdeki ilgili kesit
bilgilerini 2-D olarak gostercbiten kesit eslegtirme programi meveut olmalidir.

Kalp incclemelerinde  kullamlmak  fizere percek zamanh 3D ve 4D programlari
kullamilmalidir.

Koroner arterlerde, kalsivum skorlamasi. koroner BT anjiyografi yapilabiimelidir. Tek
tusla koroner agag otomatik olarak olusturulabilmeli ve koroner arterler sistem tarafindan
otomatik olarak damar adlar ile isimlendirilebilmelidir. Koroner aga¢ sistem tarafindan
otomatik olarak cikarilabilmelidir, damar adlan otomatik olarak sistem tarafindan
yerlestirilebitmelidir, sistem taralindan  bulunan koroner arterlerin kavisli reformat
goriintiileri (curved MPR) olomatik olarak olusturufabilmelidir.

Kardiyak fonksivon analizleri sistem tarafindan otomatik olarak yapilabilmelidir ve bu
analizlerden cnd diastolik voliim, end sistolik voliim, stroke voliime, kardiyak ejeksiyon
fraksiyon, kardivak output, body surface area, stroke indeks, kardiyak indeks, sol ventrikiil
voliim eprisi, miyokardial kiitle (myokardiyal duvar kalinlig1) hesaplanabilmeli ve
prafiksel olarak gdriintiilencbilmelidir. Kardiyak fonksiyon analizleri yapilirken sol
ventrikiil tespit islemi cibaz taralindan otomatik olarak yaptlmali ve zaman kaybina sebep
olunmamahdn

Kardiyak ¢alisgma modu koroner arterlerde stent ici analiz i¢in uygun olmahdir ve stentin
i¢ini alian goriintitlerde net olarak gosterilebilmelidir.

Kardiyak modunda plaklarin kalsifikasyon seviyelerinin farkl renklerle otomatik olarak
raporlamasti yapan plak inceleme programi meveut olmalidir ve fibroz, kalsifiye plaklart
liimenden ayirt cdebilmelidir.

Is istasyonunda veya ana konsolda alman 2D vefveya 3D goriintillerin akut inme
vakalannda zamana bagh olarak otomatik goriintilenmesi ile CBF, CBV, MTT
sonuglarmin e zamanl renk haritalan ile kantitatif olarak gosterilebildigi ve
deperlendirilebildigi 2D veya 3D Neuro ileri uygulamalar mevcut olmalidir. Elde edilen
goriintiiler 2D veya 3D ve kemiksiz ofarak otomatik olarak gosterilebilmelidir.

Anjiyograli ya da iircterogralide oldugu gibi, seyri dogrusal olmayan yapilarin, seyri
boyunca tam goriintiilenebilmesi igin, programlar mevcut olmali; segilen damarin
segmentasyonu otomatik ofarak yapilabilmeli, bu diizlemlere gore ortogonal transvers
kesitleri gosterilebilmelidir. Bu fonksiyon koroner ve periferik damarlara uygun olmahdir.

Trakea, kolon ve damar gibi yapilarin sanal endoskopi islemleri yapilabilmelidir (sanal
bronkoskopi, sanal kolonoskopi gibi). Sanal kolonoskopi ile kolonun gift kontrast
baryumlu grajive dzdes sanal gorintdileri clde edilebilmelidir.




e Sistem PACS. RIS ve HIS’e badlanabilmeli, bu nedenle DICOM-3.0 iletigim protokoliinii
tiim komponentleri (send/receive, query/ retrieve, basic print, worklist, MPPS, (HIS/RIS)
standardina uygundur) ile igermelidir ve bunlar sisteme dahil edilmelidir.

A.1.2.6. OTOMATIK ENJLKSIYON POMPASI

A.1.2.6.1. Cihaz bilgisayar kontrollii, sayisal gostergeli ve programlanabilir olacaktir.

A.1.2.6.2. Cihaz, en oz 2 x 200 m! kapasiteli iki adet sarf nitelikli siringa iceren ¢ift hazneli bir
yaptya sahip olmalidi

A.1.2.6.3. Cihazin basine sinndan secilebilir olmahdir, Voliim 1 ml araliklarla tiim sirnga
hacmine kadar sccilebilir olmalidir. Enjcksiyonun 1 saniyelik araliklarla gecikmesi
secilebilmelidir, Bir enjeksiyon programimin icrastmn sonunda enjeksiyon parametreleri cihaz
sayisal panosu iizerinden otomatik olarak okunabilmelidir. Bir enjeksiyon serisi igerisinde
farkly akis luzi. voliim ve vecikme zaman igeren agamalar (faz) programlanabilmelidir. Cihaz
kolay hareket cttirilelilen tekerlekli bir schpa tizerindeki sekliyle teklif edilecektir. Enjeksiyon,
hem kontrol panelinden hem de hasta yamndan baglatilabilmelidir. Cihazda kontrast maddeyi
viicut sicaklifida witan dzel siticr tertibat bulunmahdar.

A.1.2.7. RADYASYON KORUYUCULAR ve AKSESUARLAR

A.1.27.1. En az 80 » 120 em boyutlaninda kursun cam verilmeli ve gerekli yere monte
edilmelidir,

A.1.2.7.2. Sistemle bitlikte fi¢ adet 0.5 mm Pb cslenikli, gévdeyi tamamen saran kursun &nlik,
iki adet kursun gozlilk. ii¢ adet tiroid koruyucu, birer adet eriskin ve gocuk igin gonad
koruyucusu, bir adet tekerlekli kursun onliik askis: verilmelidir.

A1.2.73. Inceleme siusimda hastayi degisik pozisyonlarda tespit etmek igin gereken
aksesuarlar verilmelidiv. Bunlar: aksival headholder, ayak alti hasta minderi, uzun hasta
minderi, aksiyal headholder igin gesitli ¢batlarda minder ve yastiklar, hasta sabitleme amaciyla
kullanilmak {izere ¢esitli kalinhk ve uzunluklarda bant ve kayislar, ¢ene ve alin bant ve
kayislan, siinger destelleme yastiklan verilmelidir.

A.1.2.7.4. Sistemle bitlikte tim kalibrasyon ve ayarlan yapabilecek fantom kiti verilmelidir.

A.1.2.75. Sistemle birtikie verilen kutlamim  klavuzlanindan bir takim Tiirkge olarak
verilecektir.

A.1.2.7.6. Operatir konsolounun bulundudu konsol igin @i adet 4 tekerlekli, yikseklik ayarh,
metal ayakl ergonomik ¢alisma koltugu verilecektir.

A.1.2.7.7. Sistemle birlikie raporlamada kullamlmak tizere iki adet ve hasta kayit kisminda
kullamlmak tiqere Lir - det (oplamda dic adet) bilgisayar ve iki adet tonerli yazicr verilecektir.




A.1.2.8. KESINTISIZ GUC KAYNAGI

A.1.2.8.1. Sistem ile birlikie sistemin tamanmm (tarama iinitesi, otomatik enjektdr, is istasyonu
vb.) elektrik kesilmelerine karsi koruyucak, en az 20 dakikalik siireyle tiim sistemi besleyecek
kesintisiz gii¢ kaynad (UPS) verilecektir.

A.1.2.9. DIGER HUSUSLAR

A.1.2.9.1. KABLOLAMA

A.12.9.1.1. Firma. cihazlarn kablolama islemelerini her cihaz igin ayn ayri olmak {lizere
elektrik panosundan itibaren saglayacakur, Birimin ana panosu ve gerekli ara cihaz panolan
firma tarafindan temin edilecektir.

A.1.2.9.1.2. Yiikleric! finma radyoloji biriminde gerekli tiim veri iletim kablolamasim en az
CAT 6 diizeyinde vnerji kablolamasimdan ayn kanal sistemi igerisinde gerceklestirecektir.

A1.292. MONTAJ

A.1.2.9.2.1. Firme, cioazlan ticretsiz olarak monte edecek ve titm malzeme ve aksesuarlan ile
cahsir durumd testine cdeecktir, Montaj igin gerekli tiim malzeme ve masraflar yiiklenici firma
tarafindan kiaisionacakte, Sistemin nakliye ve montajit sirasinda kurum iginde ortaya
cikabilecek hor tirlii kaza veya hasardan yiiklenici firma sorumludur ve onarmakla
yiikimlidiir. Ayrica meveut hizmet alimi siiresi igerisinde hastanenin farkh bir binaya
tasinmast halinde tiim sistemin nakliye ve montaji yitklenici firmaya ait olacaktir.

A12.922 Ci i montajr, hastanemizee gosterilen yere, firma tarafindan {icretsiz ve
sartnameye uvoun clirak tamamlanacak ve sistem ¢alisir vaziyette teslim edilecektir. Cihazin
kurulacags yerdeki kursunlama dahil tim yer hazihgi firma tarafindan yapilacaktir. Firma
cihazlartn konulacadt yeri ve degisikiiklerden etkilenecek ve tadilat yapilacak yerleri gdrmiig
olmalidir. Montaj sirasinda sistem igin gercken tiim elektrik isi (kablo kanallari, kablolama,
elektrik panolart. ot aydmlatlmast vb.) firmaya aittir. Firma montaj mahalini gorerek
zemin, duvar, ci’orin ot statik PVC kaplanmast, tavan dogemeleri, kapt ve bir adet soyunma

kabini, is ist wt v ckipmanlar icin gerekli masa ve sandalye donamimi, fantom ve
dokiiman dolap ife Klimatizayon (1sitma-sogutma) ile ilgili kesif yapacak ve bu kesfin
sonucunda ortaye 1 proje, ihale dosyasinda sunacaktir,

A.1.2.9.2.3. Kesintisiz giic kaynagmin ideal sartlarda ¢aligabilmesi igin konulacag: alann

diizenlenmesi ve sodutulmast firma tarafindan saglanacakiir.

A.1.29.24. 51 'S*in sogutulmast igin gerekli olan uygun kapasitede invertor tipte
split klimalar i dun ficretsiz olarak temin edilecek ve caligir halde teslim edilecektir.
Firmanin kullana limalar model, kapasite ve tipleri belirtilecektir.




A1.293. EGITINM VE DOKUMANTASYON SARTLARI

A.1.2.9.3.1. Olust a-alarda cihazin teknis servis masraflanmin kargilanmast, periyodik bakim
ve kalibrasyon hizietleri yiiklenici firmaya aittir, Yitkienici firma, yedek parga gerektiren olasi
ariza durumunda bu hizmetleri cihazin yetkili teknis servisinden temin etmekle yiikiimltdiir.
A.1.2.93.2. Firma. cihazin kullanmi, giinlik bakimi ve olasi anzalara birinci seviyede
midehaleye iliskin kendi egitilmis personeli tarafindan en az 2 (iki) is giinil stiresinde iicretsiz
egitim verccecktir. 507 konusu bu egitimler cihazin satin alma iglemleri tamamlandiktan sonra
baslar ve kullamcrlar cihazi hatasiz kullanir hale gelip teslim aldiktan sonra sona erer.

A.1.2.9.3.3. Firma. idarenin belirleyecedi personeli, hem kullanict hem de her tiirlti giinlik
bakim ve arizalara birinei seviyede midchaleyi yapabilecek nitelikte egitmekle yiikiimiiidiir.

A.1.2.9.3.4. Cilinzin teknik dokiimanlari. ariza kodlan ve anlamlan liste halinde orjinal dilinde
ve Tiirkge olurak cthazin teslimats sirasinda verecektir.

A.1.2.9.4. TESLIN VE GARANTI SARTLARI

A.1.2.9.4.1. Sistem, verilecek biitiin aksesuarlar ve yedek pargalar ile birlikte X-151n1 tiipil
dahil hizmet sl siiresince kesintisiz olarak (36 ay) tam garantili olmalidir.

A.1.2.9.4.2. Garan'i belgesi hem cihazin tretimini yapan sirketin Tiirkiye temsilciligini yapan
hem de satic: {irvas tarafindan verilecelitir,

A1.2.9.4.3. Cilvro ail teknik dokiiman ve yazilim programlar cihazla birlikte verilecektir.

A.12.9.4.4. Cihasza ait program veya onarim iglemierine girmek igin sifrelendirme varsa
belirtilecek, Rekabet Kuruma’nun 18.02.2009 tarihli karan dogrultusunda verilmesi zorunlu
kilinan sifreler 1stenildiginde tieretsiz olarak verilecektir.

A1.2.945. i teslimat esmasinda meveut olan programlarn yeni ve donanim
gerektirmeye Jlemeleri garanti siiresi iginde cihaza Gcretsiz olarak yiiklenecek siire
bitiminden so: cnildigi takdirde tiereti karsthn giincelleme yaptlacaktir.

A1.2.94.6. Cilazn teslimat sirasimda ilgili birimin sorumlusu yetkilisi ile birlikte idare
tarafindan tesnit cdilecek en az bir teknik eleman bulunacaktir. Diizenlenecek teslim
tutanagindan @ ulorda adi gegen kabul heyeti ve firma yetkilisinin imzalar tam olmadan cihaz
teslim ahnma !

A.1.2947. 1 temi monte ettikten ve kullamma hazir hale getirdikten sonra son kabul
ve fonksiyon | ini yapacak ve testlere iliskin masraflar firma tarafindan karsilanacaktir.
Firma bu testlere ait bir rapor hazirlayip Hastanesi idaresine ve Biyomedikal birimine teslim
etmekle yukimlodir

A.1.2.948. | uma teslim edildikien sonra gerek montaj sirasinda ve gerekse montaj
sonrasl testle syon ve bakim/onaiim sirasinda, garanti siiresi icinde olsun veya olmasin,
higbir firma yanlarinda o cihizdan sorumlu idarenin teknik elemani olmadan cihaz
odasina girem ve cihaza midahalede bulunmayacaktr.

A.1.2.9.4.9. I'nerji Kurumundan, lisans alinmasi islemi ve lisansa ait masraflar firma
tarafindan ka akur,
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A1294.10.
tiirlii maddi |

A.1294.11. |
bakim/onarim o
takip dokiimun!a
olmak {lizere 1!
A.1.2.94.12.
icerisinde}
gerekmedigi
disindan yec
gerceklestitn
A.1.294.15.
ayni birim ta
A.1.2.94.14.
siiresi iginde
fazla sayida
durumunda
degistirmekl
arizanin me

A.1.2.9.5. LG,

A.1.295.1. &
uzman kisile:

A.1.2,9.6.°T1

A.1.29.6.1.
sartnamedcki
"evet-hayn
haricindeki t
teklifimizin
kagidina yaz
6zelliklerin I
maddesi isur
hangi bir [
cihazin {ircti
verilecektir.
A1.29.6.2.
ozellikleri sa”
A.1.2.9.6.5.
gecerlidir.

Uzm. Dr.

Adrn Devjit Mastanesi

ve imalat hatast nedeniyle cihazin neden olacag: insan kazalan ve her
n {irma soruniu olacakur.

satacadl cihaza dair igerijinde cihazin bilesen parga listelerini,
brasyonunda kullanilacak belgeleri, ariza tespit, yazilim programlarnni ve
kullamier kitavuzlart ve servis el kitaplan) her cihaz i¢in 2 (iki) niisha
eknik clemanina cihaz teslimati sirasinda iicretsiz verecektir.

rumlu teknik servisi. herhangi bir anzaya 48 saat icinde (mesai saatleri
yi yapmakla yiikiimliidiir. Firma yurt disindan yedek parga ithali
en geg {¢ (3) is giinii iginde cihazi ¢alisir duruma getirmek zorunda, yurt
1 ithalati gereksinimi varsa; en geg¢ onbeg (15) is giinii i¢inde ithalati
azi ¢cahsir duruma ectirmek zorundadir.

firmanm gerekgeli talebi, idarece incelenerek uygun goriildiigii takdirde
wzirlanan yazil belge ile uzattabilir.

idareye teslim edildigi tarihten itibaren, kullamim hatalar disinda garanti
kaydiyla, bir yil igerisinde farkli arizalarin toplaminin yedi (7) ve daha
ve bu anzalarm cihazdan yararlanmama sonucunu ortaya ¢ikarmasi
haz1 csdeger veva daha {istiin Ozelliklere sahip yeni bir cihazla
idiir. Ancak malin birden fazla {initeden olugmasi halinde firma sadece
i3l par¢a veya tiniteleri degistirmekle yukimlddiir.

cihazla ilgili olarak cihaz basinda en az iki (2) radyoloji uzmanina,
w cihaz basmda coitim verilecektir.

ERIN HAZIRLANMAS! VE DEGERLENDIRILMESI

veren firmalar sarthame maddelerine ayn ayn ve Tirkce olarak
cire cevap vereceklerdir. Teklif mektuplan, sartname sira numarasina gire
cler verine. her maldeye aynnult cevap verilerek hazirlanacaktir. Bunun
degerfendirmeye  alimmayacaktir. Bu cevaplar "marka model cihazi
sye Uygunluk Beleesi” baslige altinda teklif veren firmanin baglikli
vetkili kisi tarafindan imzalannug olmahdir. Teknik Sartnamede istenilen
fimanda goriilebilecegi belirtilecek ve dokiiman {izerinde teknik sartname
i+ olacakur. Bu cevaplar orijinal dokiimanlar ile karsilagtinldiginda her
Junursa (iema decorlendirme gt birakilacaktir. Garanti belgesi hem
m sirketin Tiirkive Temsileiligini yapan hem de satici firmasi tarafindan

weye uygunluk belgesi hazirlamayan ve sartnamede istenilen teknik
i firma teklifleri red edilecektir.

amede belirtilmeven hitkiimler konusunda idari sartname hiikiimleri




A2. ACRI DEVLIT HASTANESI'NDE HIZMET VERECEK BT HIZMET ALIMI
iCIN UYGULANACAK KURALLAR VE VAZGECILMEZ DIGER HUSULAR

A2.1. Bu hirn -+ 871 tewkikleri icin 7 wiin 24 saat prensibine gore ¢alismay: kapsar. Hizmet
sitresi toplant » - hapsamaktadir. Giiniiik tetkik sayisi 60 olup 3 aylik tetkik sayist 4.1407tir.
Yiiklenicinin hivn ¢t siiresince hastanc icerisinde kurup gahstiracagy cihazlar hizmet siresi
bitiminde on (10} vasim gegmemis olacaktir. Bu cihazlarin yagsi, imalat tarihi ve seri numarasi
ile belgelenceckiir,

aittir. Firma A erjisi Kurumu'nun getirecegi yiikiimliliikleri kargilayacaktir. Bu sistemin
kurulmast, i 1 aktif hale gelmesi. bununfa ilgili yazihm, yatmm gibi tim donanim
firmaya aitti

A.2.3. Kullanin afanlart icerisindeki her tirli onanim ve bakim iglerini (su, elektrik, sihhi
tesisat, boyu. Lad n. kapi, pencere, cam vs.) yapmak ve kullanilan cihazin 24 saat siiresince

hizmet verebil 10 1 imkan verecek sekilde hazir, temiz. bakimi yapilmis durumda olmasim
saglamak bu v ariza durumunda orarimint yapurmak ve bu gibi durumlarda hizmetin
aksamasini vn sek tedbivler almak [iomanm sorumlulugundadar.

A2.4. Yiklonor Crma bu islemler icin: konusunda yeterli sayida ve deneyimli radyoloji
teknisyeni ¢nlistiacaklir ve burada gahistinlacak personellerin Saghk Bakanligy tarafindan
belirlenen s andarlara ve kurallara uymasi zorunludur. Tomografi tnitesinde ¢alistinlmak

lizere en az 4 - voinji teknisyeni, | sekreter (radyolojik raporlamalar konusunda en az 2 yil
tecriibeli.). Semant (en az lise me-unu) firma tarafindan ¢alighinlacaktir, Tahsis edilen
sekreter 1int de diger modalitelerde clde olunan tetkiklerin raporlanmasinda ve diger
sekreterlik ! recete yazma, hastova sonug verme gibi) faaliyet gosterecektir. Firma
personelden | nacak her tiirlii isi 1ksaties durumlarla ilgili tedbirleri alacaktir. Yiiklenici
higbir sekilde - 7o igin idareden ficret 1ilep ctmeyecektir
A2.5 Yikle rdift ve ¢alistirace ™1 clemanlarla ilgili asagidaki belgeleri ise baglamadan
hastanc i eslim  edecektir.  lgili eviak  teslim  edilmeden ilgili kigi ise
baglatilmay

a. zdani sureti

b. S an alinmg iyi hal Logidi

c. 1 th belgest

d. Dipl ve fotokopisi

e. i 1 dahil saghik kurub raporu.
A2.6.Ylikle calisaniars birbirler Tle hastane ¢aliganlan, hastalar ve hasta yakinlari
ile igyerinin 3i hal tavir ve harek | icerisinde olmak zorundadir. Kilik kiyafet, yaka
kart1 vb gibi gereken kurallara 1 -ami dzen gosterilecektir.
A2.7. Yiikle 1. BT tetkiklerinin cekimi esnasinda gerekli tiim tibbi ytikiimliiliikleri
yerine gelin huna bash olugace i 1bbi komplikasyonlara kars: sorumludur
A2.8. [hal Hizmete dahil tanemiz tarafindan istenecek tetkik kayitlan ile
gorinttileme sm sisteminden alimgeak hasta sonug listeleri kargilastinlarak firmaya
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ddeme yapilucaitir. Odemeler ayhk olarak olusturulan listelerin dokiimii esas alinarak
yaptlacakur. Cicoki aymn listesi hasta kimligi, hastamin kurumu ve kurum protokol numarasi,
tetkikin acike "o intiva edecek sekilde hazirlamp takip eden aymn ilk bes (5) giinit hastane
idaresine ver 'mlerin tasnill ve bedellerinin tahakkukunda hastanenin kayitlan esas
almacakur. Bu t:0itar disindaki tetkikleiin iiereti idareden talep edilmeyecektir. Cekimi dogru
olmayan veya povzisvon hatasi olan tetkil:ler iicretsiz olarak tekrar yapilacaktir.

A.2.9. Thale coilon cihazda yapilan BT cekimlerinin raporlanmast yiiklenici firma tarafindan

maas, sosyal « v nee ve diger her tiirlii 2ideri karsilanacak olan, Tiirkiye’de tababet yapabilme
ézelliginde 1a 117 doktor/lan (radyolou) taralindan yapylacakur.

Bu incelem i rlanmasmda uzakian erigim ile rapor yapilmas1 kabul edilecektir. Ancak
ise basladi i hekim  degisikliginde uzaktan raporlama yapacak hekimin/hekimlerin
diplomasi. urranhl belgesi veya idare/noter tarafindan onaylannus fotokopileri, yurtdisinda
egitim yapidi i-c denklik ahndigima dair belgelerin idareye, kontrol ve muayene kabul
komisyonl: Pin edilecektir, Uzokian erisim ile raporlama yapan hekimin degismesi
halinde ayiu v yeni hekim igin de temin edilerck hekim raporlamalara baslamadan
idareye t= [in ktir. Bu belgelerin ibraz edilmemesi halinde yazilan raporlar faturalamada
deger tagima 1. Uzaktan raporlam:ilarda hasta malremiyeti ile ilgili yasal diizenlemelere
riayet edilecck i, | vaktan erigim ile hazihanacak bu raporlar ulusal ve uluslararasi standartlar

karsilayacals = oo e olmahdir.

Tetkiklerin 1 tlonda, raporu diizenleren hekimin adi, soy adi ve diploma tescil numarasi
bulunacak: . wsaglanmadidn tak Ly e ddeme yapilmayacaktir,

Cekilen ikl o -ashk Bakanhgr Kone Standarllanna uygun sekilde, yiiklenici firma

raporlandii i« cak diger brans holimlerin talep ctmesi halinde, se¢ilmis tetkikleri Agn
Devlet Has oloji uzmanlan raporlayabilecektir.
A2.10. Yu wamn sorumlulugund: olan BT goriintiilerini raporlandirma kosullari;
e Yiik poliklinik, servis ve yogun bakimn hastalarina hizmet verecektir. Ancak
e mlarnn dnedrdigd acil servis hastalan da yiiklenici firma cihazinda
ce r. Acit ve yodun bakim hastalanna gekilen tetkiklerin raporlanmasi 60
dak de gergeklestirilecoktir, Bu hastalarin tetkiklerd, firma tarafindan istihdam
edile yji. uzmanlarinea veva teleradyoloji sistemi tarafindan elektronik imzal
ol ka i¢erisinde raporlundhirhcakur.
» Has vinde vatan hastal vin BT gekimleri istek yapilmasim takiben 24 saat
iy Klestiriteeek ve 244 soat iginde raporlanacaktir.
® Ruli hastalarnmn gekimleri 3 is glindl icerisinde yapilacak, raporlanmast ise 3
(lig erisinde yapilacakiir.
A2.11. Sozles 'cinde verilen hizmctie ileili (cihazin bozulmast v.b.) sorun yasandiginda
yiiklenici 7 taksatmamak icin gerekli tiim énlemleri almakla yiikiimliidiir.
A2.12. Tekli cthazlur dodrudan ~eyvi dolayli olarak hastane otomasyon programina
uyacak scd At TAKikler PACS Sisteminde anza olmast durumunda firma gérevlileri
tarafindan 1 I'yve arsivlenecektii. Sistem DICOM-3 standartlanina uygun olmalidir ve

sistemle bu i melidiv. Hastanemizdekiga PACS sistemine uyu olmahdir. Tetkikler
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PACS’a pinde
PACS’a gitigi
firma sorulu;
harici bir hard «
A2.13. Cekile
logolu CD'DV
saglamak U -er
verilecckii C
verilecekt’
A2.14, Cekm
parametrclere
parametrelede
denetleme « hirc
A2.15. Soocke
kaybini onloye
20 dk siire lic ¢

A.2.16, Yikilen!

A2.17. Gl
meydana el
sorumfus: o
hak edige < il
A2.18. Yikic

idareye tcslim
tizere kest o (¢

A.z. 1 9- \lL‘
personel 1o
A2.20. Sosval

diger saghk ku
gerekli dilzonlc

i1

n onee kesinlikle ana konsoldan silinmeyecektir. Goriintiilerin ancak
b edilip emin oluriulitan sonra silinmesi gereklidir, bu koru yiiklenici
ir. PACS a ponderi mesinde problem yasanan 8zel tetkiklerin mutlaka
veya CD/DVD’ye ¢ rgivienmesi saglanmalidur.

ikler CD/DVD'ye vazlarak firma tarafindan bastirilacak, hastanemiz
| icerisinde yiklenici tarafindan hastalara teslim edilecektir. Is akigim
nici firma tarafind m bir (1) adet CD-DVD basma etiketleme robotu

ife beraber hasi!ua rapor cvragl uygun bigimde (poset, zarf v.b)
iHaniacak teknik |« -ametreler hastanemiz kalite standartlarinda belirtilen
v olmahdir. Hastmemiz gerekli  gérdiigli  durumlarda  belirlenen
iklik yapabilecektir. Cekimlerde kullanilacak teknik —parametreler

rol Komisyonu tars indan yaptlacakur,

trik kesilmesi halinde tim sistemin ¢alismasim ve sistemdeki bilgilerin
asite ve Ozellikte kosintisiz giie kaynadi verilecektir. Gii¢ kaynagi en az
wibitecek giigte olmalidir,

- “rmanin calistrdi@ tim personel Kontrol Komisyonu denetiminde olacaktir.

i tetkikin bedeli 8denmeyecek olup; otomasyonda
| girisi yapilamayan tetkikler hastanemiz birim
i tulanaga bodlanarak idarece onaylandikian sonra

Kavdeditmemis hi

bir problemden ool
“obveya vekili taral
ilir

1 hastalarm sevk ve dizer evraklarm tam ve eksiksiz olarak toplamak ve

» yikiimltdiir. Yiiklenici her aymn birinci ve sonuncu giini dahil olmak

hastanemize teslin cdecektir.

n ¢alisan personclin izne aynhnu, hastalanma vb durumlarda yerine
¢ yikumliidiir.

lik Kurumu Bagkanlizmm yayinlamus oldugu SUT gergevesine idarenin
rina hizmet satmas: Jurumunda yiiklenici bu duruma uyum saglamak ve
vapmakla yliktimliidiir.
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