
T.C.
AĞRI VALİLİĞİ 

Ağrı İl Sağlık Müdürlüğü 
Patnos Devlet Hastanesi

TEKLİFE DAVET

17.09.2025
Sayı:257
Konu: ANESTEZİ CİHAZI BATARYA ALIMI

Hastanemizin ihtiyacı olan ve aşağıda cinsi, miktarı ve özellikleri yazılı malzemelerin alımı 4734 sayılı Kamu İhale 
Kanununun 22/d maddesine göre Doğrudan Temin Usulü ile yapılacaktır. Söz Konusu alım için KDV hariç birim fiyat 
tekliflerinizi TL üzerinden 23.09.2025 saat: 11:00 'a kadar patnosdhsatinalma04@gmail.com adresine ivedi olarak göndermeniz 
hususunda; Gereğini rica ederim.

İHTİYAÇ LİSTESİ

S.No Malzeme Adı Sut
Kodu UBB Miktar Birimi Birim Fiyatı ToplamTutar

1 ANESTEZİ CİHAZI ŞARJ 
EDİLEBİLİR BATARYA 2 Adet

Genel Toplam

Teklif Eden 
.../.../2025

Kişi / Oda / Firmanın Adı veya Ticaret Ünvanı - Kaşe/İmza

E k : Teknik Şartname 
Satınalmanın Yapılacağı Birim:

•Teklif verecek firmalar Vergi No veya TC Kimlik Numarasını teklife davetin üzerine yazmak zorundadır.
• Teklifler zarfla veya mail yoluyla kabul edilecektir.
• Malzemeler siparişten sonra Hastanemiz Ambarına mesai saatleri içerisinde Ambar Teslimi olarak teslim edilecektir.
• Malzemenin şartnameye uygunluğunun değerlendirilmesi için idarenin talep etmesi durumunda numune verilecektir.
• Alternatif Teklif Kabul edilmeyecektir
• Teklifler Birim Fiyat üzerinden değerlendirilecektir.
• Teklif edilen malzemelerin “T.C.İlaç ve Tıbbi Cihaz Ulusal Bilgi Bankası” na kaydedilerek onaylanmış ürün numarası (barkod) 
olmalıdır.
• Teklif edilen ürünlerin onaylanmış ürün numarası (barkodu) liste halinde verilmelidir. Aksi takdirde değerlendirilmeyecektir.
• İdare, Muayene ve Kabul komisyonunca Kabul Raporu düzenlenmesinden itibaren yüklenicinin yazılı talebi üzerine en geç 180 
gün içinde Yükleniciye veya vekiline ödemeyi yapacaktır.
• Firma veya Bayii Numarası da belirtilecektir.
• Teknik Şartname ektedir.
• En geç 7 (yedi) gün içerisinde faturası kuruma ulaştırılmayan Mal /Hizmetin ödemesi yapılmayacaktır.
• Bu alımdan ortaya çıkacak olan ihtilafların hallinde Ağrı Mahkemeleri ve İcra Daireleri Yetkilidir.
• Teklif veren Firma/Firmalar yukarıdaki maddeleri kabul etmiş sayılır.

T.C. SAĞLIK BAKANLIĞI PATNOS DEVLET HASTANESİ Adilcevaz yol üstü 5 km Tlf: 04726161556 Fax: ejnail: 
Hız.RABİA CENGİZ YAŞAR Dahili:
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ANESTEZİ CİHAZI BATARYA KİT TEKNİK ŞARTNAMESİ

1 .Batarya kiti hastanemiz demirbaşında bulunan Draeger marka Primus model anestezi 
cihazlarının orijinal parçası olmalı ve aynı üretici firma tarafından üretilmiş olmalıdır.
2. Batarya kit set şeklinde orijinal paket ve kutusu ile teslim edilmelidir.
3. Paket veya kutu üzerinde firmanın adı ve parça numarası ve son üretim tarihi, seri numarası 
belirtilmiş olmalıdır.
4. Tüm parçalar tek bir firma ürünü olmalıdır toplama parçalardan oluşmamalıdır.
5. Firmalar teklif etmiş oldukları ürün için tek yetki belgesi sunmalıdır.
ö.Teklif veren firmalar teklifleri ile birlikte ürün için tek yetki belgesi ve ilgili cihaz için son 3 yıl 
içinde alınmış teknik eğitim sertifikası sunmalıdır.
7.Batarya kiti üretim hatalarına karşı 1 yıl firma garantisi altında olmalı ve firma teklif ile birlikte 
bunu taahhütname ile belgelendirmelidir.

M  ̂  *■ "



Teknik Servis Raporu

Müşteri Numarası
55 40003962

Preventive Çare (Kit Dahil

Müşteri Erişim Bilgileri
PATNOS DEVLET HASTANESİ 
YALÇINKAYA KÖYÜ 04500 
Agri, MOH

İş Emri Numarası: Rapor Tarihi
U805515986 | 08/05/2025

Sorumlu Servis Personeli:
Halil Aydin

Drâger

İş Emri Açılma Tarihi
08/04/2025
Teknik Destek Alınan Draeger Personeli 
Adı Soyadı/imzası:..:.............................

İstem/Arıza(Cihaz hastaya bağlımıydı?Evet[] Hayırf]
Elektrik kesilince cihaz kapanıyor.

Sorumlu Hastane Personeli L069
DTR017 - Onarım (Sözleşme Kapsamınd;
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Pos. Adet/Süre Parça Numarası Cihaz Bilgileri 

U80551598601
Tarih

0010
0020 4.00 h

DTR017
TT001

Primus
Cihaz No: 7000016707Cihaz Seri No:ASFH0212 
Künye No:
K/N, Cihazın Yeri:

Yapılan İşler/ Açıklamalar/ ARIZA
TESPİT ve ONARIM için UYGULANAN IPM 
ADIMLARI:

Cihazda yapılan test ve kontroller sonucu cihazın 
bataryalarının arızalı olduğu ve bu sebep ile enerji 
kesildiğinde kapandığı tespit edilmiştir.Arızalı olan 
bataryalarının yenisi ile değiştirilmesi 
gerekmektedir.Aksi halde cihazın bu şekilde 
kullanılması hasta sağlığı ve güvenliği açısından 
mümkün değildir.

DTR017 - Bakım Sözl.Kapsamında Onartmlar 
TRAVEL TIME - NORMAL

Lütfen bu raporun imzalı bir kopyasını da hastane sorumlu personeline veriniz.
1. Teslim alman cihaz 30 gün içinde onarılacaktır.
2. Ürünün bakımı/onarımı/montajı sırasında, Dragervverk AG & Co. KGaA tarafından belirlenen çeşitli düzenlemeler, dokümantasyon ve 
testlere uyulmuştur. Bu rapor, ürüne yapılan bakım/onarım tamamlandı ise, ürünün gerekli testlerden geçtiğini doğrulamaktadır.
3. Tamir edildikten sonra 90 gün içerisinde geri alınmavan ürünlerden firmamız sorumlu değildir.

Draeger Medikal Ticaret ve Servis A.Ş.

İSTANBUL Merkez Ofis:
Esentepe Mah. Milangaz Cad.No: 75
Monumento Plaza K:12
Kartal /İstanbul
Tel : 0 216 444 37 87
Faks: 0 216 469 05 60

ANKARA Bölge Ofisi:
Mustafa Kemal Mahallesi 2139. Sokak 
No:2/6 Çankaya -  Ankara 
Tel : 0312 440 98 00 (Pbx)
Faks: 0312 440 40 40

İZMİR Bölge Ofisi:
Çınar Mh.5003 Sk.2/2 Gümüş Plaza 
Kat:5 Daire:506-507-508 Bornova / 
İZMİR
Tel : 0232 279 12 25 
Faks : 0232 278 78 55

info.turkiye@draeger.com www.draeger.com

mailto:info.turkiye@draeger.com
http://www.draeger.com


Teknik Servis Raporu Drâger
Müşteri Numarası
55 40003962

Preventive Çare (Kit Dahil

Sayfa 2 /1
______ 1_____________ 1
Lütfen bu raporun imzalı bir kopyasını da hastane sorumlu personeline veriniz.
1. Teslim alınan cihaz 30 gün içinde onarılacaktır.
2. Ürünün bakımı/onarımı/montajı sırasında, Drâgerwerk AG & Co. KGaA tarafından belirlenen çeşitli düzenlemeler, dokümantasyon ve 
testlere uyulmuştur. Bu rapor, ürüne yapılan bakım/onarım tamamlandı ise, ürünün gerekli testlerden geçtiğini doğrulamaktadır.
3. Tamir edildikten sonra 90 gün içerisinde geri alınmayan ürünlerden firmamız sorumlu değildir.

iş Emri Numarası: Rapor Tarihi
U805515986 j 08/05/2025

Sorumlu Servis Personeli:
Halil Aydin

Servis Personeli Adı Soyadı: 

İmzası:.

Signed b y ^ r ^ i AYDIN
Location:^CEGER ERZURUM
Reason foı^fgning. Saha operasyon Teknikeri 
8/5/2025 i z 44:54 PM /  StepOver e-Signatııre

Servis Alan/Onaylayan:^^Ui)0..'Yf(S?c>l/
Görevi: v y p & V e y i P ■ ■ S e s r ıv ljâ J

Draeger Medikal Ticaret ve Servis A.Ş.

İSTANBUL Merkez Ofis:
Esentepe Mah. Milangaz Cad.No: 75
Monumento Plaza K: 12
Kartal /İstanbul
Tel : 0 216 444 37 87
Faks: 0 216 469 05 60

ANKARA Bölge Ofisi:
Mustafa Kemal Mahallesi 2139. Sokak 
No:2/6 Çankaya -  Ankara 
Tel : 0312 440 98 00 (Pbx)
Faks : 0312 440 40 40

İZMİR Bölge Ofisi:
Çınar Mh.5003 Sk.2/2 Gümüş Plaza 
Kat:5 Daire:506-507-508 Bornova / 
İZMİR
Tel : 0232 279 12 25 
Faks : 0232 278 78 55

info.turkiye@draeger.com www.draeger.com

mailto:info.turkiye@draeger.com
http://www.draeger.com


Müşteri Numarası
55 40003962

Preventive Çare (Kit Dahil

Müşteri Erişim Bilgileri
PATNOS DEVLET HASTANESİ 
YALÇINKAYA KÖYÜ 04500 
Agri, MOH

Teknik Servis Raporu

İş Emri Numarası: Rapor Tarihi
U805515987 j  08/05/2025

Sorumlu Servis Personeli:
Halil Aydin

Drâger

İş Emri Açılma Tarihi
08/04/2025
Teknik Destek Alınan Draeger Personeli 
Adı Soyadı/İmzası:..:.............................

İstem/Arıza(Cihaz hastaya bağlımıydı?Evet[] Hayır[]
Elektrik kesildiğinde cihaz kapanıyor.

Sorumlu Hastane Personeli L069
DTR017 - Onarım (Sözleşme Kapsamınd;
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Pos. Adet/Süre

0010
0020 4.00 h

Parça Numarası Cihaz Bilgileri Tarih
U80551598701 
Fabius Plus XL

Cihaz No: 7000019158Cihaz Seri No:ASHB0029 
Künye No:
K/N, Cihazın Yeri:

Yapılan İşler/ Açıklamalar/ ARIZA
TESPİT ve ONARIM için UYGULANAN IPM 
ADIMLARI:

Cihazda yapılan test ve kontroller sonucu cihazın 
bataryalarının arızalı olduğu ve bu sebep ile enerji 
kesildiğinde kapandığı tespit edilmiştir.Arızalı olan 
bataryalarının yenisi ile değiştirilmesi 
gerekmektedir.Aksi halde cihazın bu şekilde 
kullanılması hasta sağlığı ve güvenliği açısından 
mümkün değildir.

DTR017 DTR017 - Bakım Sözl.Kapsamında Onarımlar
TT001 TRAVEL TIME - NORMAL

Lütfen bu raporun imzalı bir kopyasını da hastane sorumlu personeline veriniz.
1. Teslim alınan cihaz 30 gün içinde onarılacaktır.
2. Ürünün bakımı/onarımı/montajı sırasında, Dragervverk AG & Co. KGaA tarafından belirlenen çeşitli düzenlemeler, dokümantasyon ve 
testlere uyulmuştur. Bu rapor, ürüne yapılan bakım/onarım tamamlandı ise, ürünün gerekli testlerden geçtiğini doğrulamaktadır.
3. Tamir edildikten sonra 90 gün içerisinde geri alınmayan ürünlerden firmamız sorumlu değildir.

Draeger Medikal Ticaret ve Servis A.Ş.

İSTANBUL Merkez Ofis:
Esentepe Mah. Milangaz Cad.No: 75
Monumento Plaza K:12
Kartal /İstanbul
Tel : 0 216 444 37 87
Faks: 0 216 469 05 60

ANKARA Bölge Ofisi:
Mustafa Kemal Mahallesi 2139. Sokak 
No:2/6 Çankaya -  Ankara 
Tel : 0312 440 98 00 (Pbx)
Faks: 0312 440 40 40

İZMİR Bölge Ofisi:
Çınar Mh.5003 Sk.2/2 Gümüş Plaza 
Kat:5 Daire:506-507-508 Bornova / 
İZMİR
Tel : 0232 279 12 25 
Faks : 0232 278 78 55

info.turkiye@draeger.com www.draeger.com

mailto:info.turkiye@draeger.com
http://www.draeger.com


Teknik Servis Raporu Drâger
Müşteri Numarası
55 40003962

Preventive Çare (Kit Dahil

Sayfa 2 /1
__________ X_____________________ L

iş Emri Numarası: Rapor Tarihi
U805515987 | 08/05/2025

Sorumlu Servis Personeli:
Halil Aydin

Lütfen bu raporun imzalı bir kopyasını da hastane sorumlu personeline veriniz.
1. Teslim alınan cihaz 30 gün içinde onarılacaktır.
2. Ürünün bakımı/onarımı/montajı sırasında, Drâgervverk AG & Co. KGaA tarafından belirlenen çeşitli düzenlemeler, dokümantasyon ve 
testlere uyulmuştur. Bu rapor, ürüne yapılan bakım/onarım tamamlandı ise, ürünün gerekli testlerden geçtiğini doğrulamaktadır.
3. Tamir edildikten sonra 90 gün içerisinde geri alınmayan ürünlerden firmamız sorumlu değildir.

Servis Personeli Adı Soyadı: 

İmzası:.

Servis Alan/Onaylayan:
Görevi

İmza

Signed by:
Locatioo>0RAEGER ERZURUM
Reasoıı tor signing Saha, operasyon Teknikeri 
8/5/2025 12 45:26 PM / StepOver e-Signature

Draeger Medikal Ticaret ve Servis A.Ş.

İSTANBUL Merkez Ofis:
Esentepe Mah. Milangaz Cad.No: 75
Monumento Plaza K:12
Kartal /İstanbul
Tel : 0 216 444 37 87
Faks: 0 216 469 05 60

ANKARA Bölge Ofisi:
Mustafa Kemal Mahallesi 2139. Sokak 
No:2/6 Çankaya -  Ankara 
Tel : 0312 440 98 00 (Pbx)
Faks: 0312 440 40 40

İZMİR Bölge Ofisi:
Çınar Mh.5003 Sk.2/2 Gümüş Plaza 
Kat:5 Daire:506-507-508 Bornova / 
İZMİR
Tel : 0232 279 12 25 
Faks : 0232 278 78 55

info.turkiye@draeger.com www.draeger.com

mailto:info.turkiye@draeger.com
http://www.draeger.com

