
LV KAN ÜL (BHı\NÜL/İNTllı\KET/ı\NJiOl(ET) NO:20G - l'EMBE 
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1. Brııııtıllcrin vi rj iıı kısm ı l'UR (po liil rcı:ııı ), Virgiıı tenoıı (l'TFE veya FEJ>) den yapılmış 
o lmalıd ır 

2. K:ımll X-ray ış ınlarına karş ı radyoopak öl.ellik taş ınıalıd ır . 

J. İğne ucu hastada acı yar:ııımıyacak şekilde sivri ve uygun kesimli olmalı iğne.üzeri nde 
pürüzlenme olıııuııınlı , ışığa cfoğnı tuttılduğuııdn üzerinde lekclcııme olmamalıdı r. 

-t. Kanill' iln kapaklı enjeksiyon poı1u olmalıdır. 
5. Knnill'üıı iV. puşc yapılan enjeksiyon pottu kapağa tanı oıumıulı istemsiz açılınnınalıd ır. 

6. iV. KanUl ' iin kapıığı v ida lı veyıı geçmeli olııın lı ve scnıııı seti kan seti, step-coek ve vb. 
bağlantılarla ııyuınhı olmalıdır. 

7. Renk kodlu olmalı çapları uluslar arası staııdartlarn uygun olmalıd ır. 

8. İğne plastik kılıfı dnıııarn girerken çelik iğne ile ııyuııılu olmalıdı r. 

9. [ğııc plastik k ı lı f kaygan ve şeffafolına l ı ciclik ya d.ı ı,:atlak o lıııaıııalı dı r. 

10. Yapısa l özelliği nedeniyle daınar:ı ve dokuya zarar vermemeli, kolayca damara gi rmeli 

girerken plastik k ı lı fbilzülnıenıeli ve geriye kıvrılııı a ıııalıd ı r. 

l l. Plastik dış kılıf, sıyrılma riskine k.ırşı konik formda olmalı ve kanili ucunun başlama 
noktasına kadar uzanma lı ve kanii! kullanma esnasında plastik kısım eilt1en kolayca 
girebilmelidir. 

12. Plastik dış kılıf, kolay fonksiyon için öze l foru mda ince çeperli yüksek nkıııı hızlı teflondan 
olmalıdır. 

13. Dış yüzey üzerinde raclyoopak çizgi olma l ıdır. 

14. Kanül hidrofob veya mekanik transparan kan tutucıılu olmalıdır. 
15. Kanii! arkas ında ayrılab il ir lııcr lock kapakcık olmalı ve Lucr lock koruyucu d ı ş ucu kapalı 

olmalıdır. 

16. Sabitlemenin çok rahat yapılabilmes i için, kanatların yııııııışak rahal açılabilir ve iz. 
bırakmayacak şekilde olmalıdır. 

17. 140 Turuncu, 16G Gri, 180 Ye~i l,20G Pembe. 240 Sarı, 260 Mor seçenekleri 
bulunmalıdır. Sağlık Tesislerinin ihtiyacına göre s i pa ri ş edilen ebatlarda ürün teslim 
edilebilme! id ir. 

18. Üriiıı nunıuncs i ınııtlııka gct iril11H.:lidir. Numunesi o lııı.ıyan teklifler dcğcrlcndirnıc d ı şı 

bırakılacaktır. 

19. Steril tekli paketlerde olmalıdır. 

20. Kanili hidrofob ve transparan kan tutucu olmalıdır. 

21. Steri l ambalaj depolama esnasında yırtılıp kırılmayacak materyal olmalıdır. 

22. Kanill tek elle kullanılabilir yapıda dizayn edilmiş olmalıdır. 

23. Ambalaj üzerinde imal tarihi, sterilizasyon ve soıı kullanma tarihi yazılı olmalıdır. 

24. Teslim eJi leıı ıııalzcıncniıı son kııllanınıı tarihi (raföınrü) en ıız 2 yı l olmal ıdır. 
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25. Malzemenin Ul38 kayd ı o lımı lıclır . . 
l. le_.'---( 
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SAYI : 2024/115 
KONU : Mal Alımı Hk. 

T.C 
SAĞLIK UAl<ANL1 (; 1 

Ağrı ili Sağlıl< Müı.Hirlüğü 
Taştı,·ay Devlet Hastanesi 

Teklife Davet 

09.07.2024 

Sağlık Tesisimizde kullanmak üzere İhtiyaç duyulan aşağıda cinsi ve miktarı yazılı 
Teknik Şartnamede Özelikleri belirtilen Hizmet alımı iş i 4734 sayılı kamu ihale kanunun 22/d 
maddesi kapsamında alınacak olup; Söz Konusu işin KDV hariç birim ve Toplam fiyatının 
12.07.2024 tarih saat 1 0:00'a kadar (04725513307 numaralı belgegeçere, 
tdhsatinalma@gmail.com mail adresine, posta yolu ile ve ya elden) belirtilen adreslerden 
birine göndermenizi rica ederim. 

S.NO ALINACAK MAL/HİZMETİN ADI BİRİM 

I.V KANÜL NO:20G PEMBE Adcı 

2 I.V KANÜL NO:22G MA Vi Adet 

İdari 

MİKTAR BİRİM FİYATI 

4000 

4000 

TOPLAM 
TUTAR 

İdarenizce doğrudan temin usulü ile 12.07.2024 tarihi saat 10:00 de alımı yapılacak olan Hizmet Alımı 
ışıne ait dokümanı oluşturan bütün belgeler tarafımızdan incelenmiş, okunmuş ve herhangi bir ayrım ve 
sınırlama yapmadan bütün koşullarıyla kabul edilmiştir. Doğnıdan temin usulü ile yapılacak alıma ilişkin olarak 
aşağıdaki hususları içeren teklifimizin kabulünü arz ederiz. 

1- Taahhüdün yerine getirilmesine ilişkin olarak, teklif fiyata dahil olması öngörülen bütün masraflar 
teklifimize dahildir. 

2- Teklifimiz aşağıda belirtilen tarihten itibaren 30(Otuz) takvim günü geçerlidir. 
3- 4734 Sayılı Kanunun 22/d maddesi gereğince, alıma konu i ş için kendimiz veya başkaları adına 

doğrudan veya dolaylı olarak, asaleten veya vekaleten birden fazla teklif vermediğimizi beyan ediyoruz. 
4- Aldığınız herhangi bir teklifi veya en düşük teklifi seçmek zorunda olmadığınızı kabul ediyoruz. 
5- Alıma konu işle ilgili olmak üzere idarenizce yapılacak/yaptırılacak diğer işlerde, idarcnizin 

çıkarlarına aykırı düşecek hiçbir eylem ve oluşum içinde olmayacağımızı taahhüt ediyoruz. 

Adı Soyadı / Ticaret Unvanı 
Kaşe ve İmza 111 

Transit Cad. Yavuz Selim İlköğretim Okulu KarşısıffAŞLJ ÇAY Ayrıntılı Bilgi için. lnibat: Erdoğan YILDIRIM Telefon : 
0472 55 1 33 05 Faks: (0472 55 1 33 07) e-posıa:ıdhsaıiııalma@gınail.conı 


