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IUTAK DEVLET HASTANESI

TEKLIFE DAVET

27.09.2021

Say i 1’3

Konu: 10 ADET PARMAK TIPI PULSEOKSIMETRE ALIMI

Hastanemizin ihtiyaci olan ve asagida cinsi. miktari ve vzellikleri yazili malzemelerin alimi 4734 sayili Kamu Ihale
Kanununun 22/d maddesine gore Dogrudan Temin Usuli ile vapilacaktir. S6z Konusu alim igin KDV harig birim fiyat
wekliflerinizi TL tizerinden 30.09.2021 saat: 09:00 ‘a kadar tutak.satinalma@hotmail.com adresine ivedi olarak gondermeniz

hususunda: Geregini rica ederim.
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[k : Teknik Sartname
Satialmanin Yapilacag: Birim:

« Malzemeler siparigten sonra Hastanemiz Ambarina mesai saatleri i¢erisinde Ambar Teslimi olarak teslim edilecekuir

« Malzemenin sartnameye uygunlugunun degerlendirilmesi igin idarenin talep etmesi durumunda numune verilecektir

« Alternatif Teklif Kabul edilmeyecektir

« leklifler Birim Fiyat tizerinden degerlendirilecektir.

« Teklif edilen malzemelerin = T.C.1lag ve Tibbi Cihaz Ulusal Bilgi Bankasi™ na kaydedilerek onaylanmis tirtin numarasi (barkod)
olmahdir.

« Teklif edilen irtinlerin onaylanmis diriin numarasi (barkodu) liste halinde verilmelidir. Aksi takdirde degerlendirilmey ecektin

« Idare. Muayene ve Kabul komisyonunca Kabul Raporu diizenlenmesinden itibaren yiiklenicinin sazili talebi tizerine en veg 180
viin iginde Yiikleniciye veya vekiline ddemeyi yvapacakur.

* Firma veya Bayii Numarasi da belirtilecektir.

« Teknik Sartname ektedir.

» kn geg 7 (yedi) giin igerisinde faturas) kuruma ulagurilmayan Mal /Hizmetin 6demesi yapiimayacakur.

« Bu alimdan ortaya ¢ikacak olan ihtilaflarin hallinde Agri Mahkemeleri ve lcra Daireleri Yetkilidir.

+ Teklif veren Firma/Firmalar yukandaki maddeleri kabul etmig sayilir.

Tutak Devlet Hastanesi Personel Birimi Bilgi: Avye BALTA
Van yolu tizeri Tutak/AGRI Uinvani - Libbi Sekreter
(Faks No: 0(472) 4112083 E-Posta: ayse.baltatsaglik.gov.tr

Internet Adresi:




PARMAK TiPi PULSE OKSIMETRE CiHAZI TEKNIK SARTNAMESI YETISKIN

1. Cihazin tUzerinde en az iki renkli OLED tipte ekran bulunmalidir.

2. Cihazin saturasyon élgtimleme siniri en az %35 ile %100 degerleri arasinda ve %1
¢bzlnurlukte olmalidir.

3. Cihazin saturasyon 6lgiim dogrulugu %70 ile %90 deger araliginda + %2, %90 ile
%100 deger araliginda ise + %1 olmalidir.

4. Cihazin pulse élgimleme siniri 30 ile 250 atim/dakika degerleri arasinda ve 1
atim/dakika ¢ozuntrlikte olmahdir.

5. Cihazin pulse 6lgim dogrulugu + 2 atim/dakika veya + %2 olmalidir.

6. Cihazda ortam 1s1§ina karsi direng 6zelligi bulunmals, yapay veya dog@al aydinlanan
ic mekanlar ile karanlik odada alinan saturasyon deger degisikligi + %1'den disik
olmaldir.

7. Cihaz ekraninda plestismograf pulse dalga formu ekranda gorulebilmelidir.

8. Cihazin ekrani dért modda izlenebilir olmalidir.

— Dikey asagi dogru

— Dikey yukari dogru

— Yatay sag y6n

— Yatay sol y6n

9. Cihaz ekraninda pil enerji durumu kademeli ve gorsel olarak izlenebilmelidir.

10. Cihaz 2 adet AAA tip 1.5 V pil ile galisabilmelidir.

11. Cihazda 8 saniyeden fazla bir siire 6lgtim yaplimadiginda cihaz pilden tasarruf
etmek icin otomatik olarak kendi kendine kapanabilmelidir.

12. Cihaz, tam dolu piller ile siirekli olarak 30 saat kullanilabilmelidir.

13. Cihaz agirhg: en fazla 56 gr. olmalidr.

14. Cihaz ebatlari en fazla 60x38x32 mm olmalidir.

15. Cihaz ile birlikte 1 adet aski aparati ve 1 silikon koruyucu kilif verilmelidir.

16. Cihazin CE belgesi bulunmalidir.

17. Teklif veren firmanin TSE Hizmet Yeri Yeterlilik Belgesi bulunmali ve teklif verdigi
cihazin adi ve markasi TSE Hizmet Yeterlilik Belgesinde bulunmalidir.

18. Teklif edilecek cihaz imalat ve fabrikasyon hatalarina karsi en az iki (2) yil garanti
kapsaminda olmalidir.

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