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Konu

Saglik tesisimizin ihtiyact olan agagida cinsi ve miktari yazili Hastanemiz i¢in gerekli olan 1 KALEM TIBBI

SARF MALZEME ALIMI 4734 sayih ihale Kanununun 22/D maddesi kapsaminda almacak olup; sz konusu isin KDV
hari¢ birim ve toplam fiyatimin 10.06.2025 tarih ve saat 10.00°a kadar ddhsatinalma@gmail.com adresine gondermenizi
Biilent OZCAN

iLGILI FIRMALARA

rica ederim,
idari Mali Igler Midiiri
S.N MALZEME ADI BiRiM | MIKTAR| BIRIM FIYAT | TOPLAM TUTAR
* RTI iN AM
| 7%10 ]\’!M, Y.FT]SKIN, GAMA/ BU_“AR, ADET | 1.800
HEMODIYALIZ, ARTER- VEN SETI ALIMI
GENEL TOPLAM (KDV HARIC):
Firma Yetkilisi
imza/Kase

UYGUNDUR
Uzm. Dr. DEMET OKKE

Bashekim

kili imzast, Vergi No veya TC Kimlik Numarast olmak zorundadur.
lendirilmesi icin idarenin talep etmesi durumunda numune verilecehtir, Siparig sonrasi

NOTLAR
Verecediniz fiyat tekliflerinde firma kagsesi, yeth
Malzemenin sartnameye uygunlugunun deger
gbnderilen malzemenin numune ile uyusmaniast duramunda siparis iptal cdilmig sayilacakur,
o Teklil edilen malzemenin TITUBB/UTS kaydi ve onaylannusg firlin UBB narkod numarast olmasi gerekmekledir.
I, Teklifler (rakam yazi ile) KDV harig TL olarak diizenlenecektir.
Alternatif teklif kabul edilmeyecektir.

Odemeler 180 giin igerisinde yapilacukur.

Alim konusu cihaz ise egitimi hastanemizde Gicretsiz yapilacakur,
Teklif sonucu siparisi gekilen mal veya hizmetin gegerli bir mazeret olmaksizin
durumunda | yil igerisinde yapilan diger alimlarda verilen teklifler hastane idares

Teknik Sartname cktedir. Teknik Sartnameyi kabul edildigine dair imza kase yapip teklifle birli
e-posta:ddhsatinalmal@gmail.com

verilen siire iceriginde teslim edilmemesi veya yaptimamas

ince degerlendirilmeye alinmayacaktr.
kte gdnderilmelidir.

Telefon:0472 312 60 47

Teklif veren firma/firmalar yukaridaki maddeleri kabul etmig sayihr,

Kismi tekliflere kapalidur.
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SMT1722-ARTER-VEN SETi, HEMODIYALIZ iCIN

SMT Temel | 1.
Islevi:

Bobrek yetmezligi durumunda zararli maddelerin viicuttan atilabilmesi igin

tasarlanmis olmalidir.

SM malzeme | 2.
tanimlama

bilgileri: 3

10.

11.

12.

Arter setinde kan pompasina gelen boliimiin ¢apr yetigkin i¢in 6-12mm

arasinda, pediatrik i¢in 4-8mm arasinda olmalidur.

. Arter ve ven setinde birer adet olmak iizere her set i¢in cihaza uyumlu 2

adet izolator setlerle birlikte verilmelidir.
Arter ve ven setleri farkl renkli olmalidur,

Ven seti {izerinde 1 adet mavi klemp ve infiizyon yolu yer almalidir.Vendz

seti tizerinde numune alma ve enjeksiyon i¢in silikon adaptér bulunmalidir.

Arter hatt1 iizerinde 1 adet kirnizi klemp, infiizyon ve heparin yolu

olmalidir.

Arter hatti tizerinde kan pompas1 oncesinde arter basincini algilayan hat

bulunmalidir.

Yetiskin igin olan arter seti lizerinde arter yastigi veya kan pompasi éncesi
arter basincin algilayan hat bulunmalidir. Arter vastig: hastaninkateter veya

fistiiliiniin yetersiz oldugu durumlarda kollobe olacak yumusaklikta

olmalidir.

Eriskin ve pediatrik igin arter-ven setinin her ikisinde de hava haznesi
(dripchamber) olmali, infant arter ven setinde ise hacmi azaltmak igin
sadece ven seti tizerinde dripchamber olmalidir, Hazneler fleksible olmall,
kopiiklenmeyi ve pihtilasmay: azaltici bir gekilde dizayn edilmig olmalidur.
Haznelerde basing 8lgmek ve numune almak igin 2 adet ¢ikig adaptori

olmalidir. Adaptorler tizerinde klempler olmalidir.
Vendripchamber'inda piht1 tutucu filtre olmalidir.

Klempler biikiilebilir tirnak ayarl1 olmalidir.

Setin uglarinda diyalizere ve fistiil ignelerine uyumlu emniyetli adaptorler

olmalidir.
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SM malzeme | 13. Biitiin setler torbali olmalhdir. Ven seti ucunda bosaltim torbasi en az 2 litre

tanimlama kapasiteli ve klempli olmalidir.Torbalar asilabilir dzellikte, sivi klempleri

bilgileri: ac1p kapatmaya dayamkh olmalidir.

14. Setler antialerjik sterilizasyon yontemi ile veya standart sterilizasyon
yontemi ile steril edilmig olmaldir.Kullanici tercihi dogrultusunda

degisiklik gosterecektir.

Teknik 15. Ven setin iizerinde bulunan ven haznesinin kan giris ucu 2cm den fazla

Ozellikleri: olmamalidir. (Hazne igindeki kan giri ucu)

16. Total kan seti hacmi yetigkin arter ven seti igin 161ml tizerinde, pediatrik
arter ven seti i¢in 111ml {izerinde ve infant arter ven seti igin ise S0ml’nin

tizerinde olmamalidir.

17. Setler yetiskin igin 400 ml/dk kan akimim, pediatrik igin 200ml/dk kan

akimim saglamalidir.

Genel 18. Setlerde kirilma, kopma olmamali, fleksible olmalidir.

Hiikiimler: 19. Setlere ait bilgiler bir brostirle kullanic: servise verilmelidir.
20. Arter ven setleri ikisi ayn1 ambalajda olmalidar.

21. Setin Standart sterilizasyon yontemi ETO, antialerjik sterilizasyon yontemi
ise BUHAR vaya GAMA olmalidir. Teslim tarihinden itibaren 2 yil stireli

steril edilmig olmalidir.

22. Seffaf ve orijinal ambalajinda olmalidir. Ambalajin tizerindeki etikette {iriin
cins ve ozellikleri, tiriin kod numarasi, sterilizasyon ydntemi ve tarihi,

{iriiniin son kullanma tarihi, gerekli uyarilar yazilmalidir.

23. Set tek kullanimlik olmalidir ve Universal (her cihaza uyumlu) olmalidir.

24. Numune olarak birakilan riinler hastanemizde denenerek uygunluk karan

verilecektir. Bu nedenle 1 adet numune birakilmalidir.

25. Ven setleri tibbi sarf depoya teslim edilecek.
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