T.C. AGRI VALILIiGI
iL SAGLIK MUDURLUGU
AGRI EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI

36 AYLIK EN AZ 64 KESITLI MULTIDEDEKTOR BiLGISAYARLI TOMOGRAFI
RAPORLAMA DAHIL (MDBT) CIHAZI TEKNiK SARTNAMELERI

Bu teknik sartname; Agr1 Egitim ve Aragtirma Hastanesi radyoloji kliniginde kullanilacak
olan bir adet en az 64 kesitli multidedektor bilgisayarli tomografi (MDBT) cihazi ile 7 giin 24

saat kesintisiz goriintiileme hizmet alimu isi ile ilgili hususlar1 igermektedir.

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

A.1. 1. KONU:Bu teknik sartname hastanemiz hizmet alimi ihtiyac: i¢in bir adet en az 64
(altmusdort) kesitli MDBT cihazinin teknik 6zelliklerini, garanti sartlarini, muayene ve kontrol

yontemlerini igerir.
A.1.2.ISTEK VE OZELLIKLER

1. Tarama Unitesi ve Dedektor Sistemi
2. Hasta Masasi
3. X-Isin Jeneratorii ve Tipil
4. Operat6r Konsolu ve Bilgisayar Sistemi
5. Is Istasyonu (ikinci Konsol) Donanim ve Yazilim Ozellikleri
6. Otomatik enjeksiyon pompasi
7. Radyasyon koruyucular ve Aksesuarlar
8. Kesintisiz Gii¢ Kaynagi
9. Diger hususlar
A.1.2.1.TARAMA UNITESi VE DEDEKTOR SISTEMi
A.1.2.1.1. Gantri hizli taramalara imkan verecek sekilde 360 (ii¢ yiiz altmis)derece siirekli
donen, Rotate-Rotate, Slip Ring/Spiral teknolojisine sahip olmalidir.

A.1.2.1.2. Gantri agiklig1 en az 70 (yetmis) santimetre olmalidir.

A.1.2.1.3. Gantri tarama alan1 (Field Of View) farkli degerlerde segilebilmeli ve maksimum

1 50 (elli) cm'den az olmamalidir. Sistem en az 1(bir) adet pitch degerinde
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destekledigi maksimum FOV degeri ile gekim yapabilmelidir.

A.1.2.1.4. Gantri 6ne 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 &rnek tarama protokolleri
bulunmalidir.

A.1.2.1.7. Sistemde hacim ve dinamik taramalara ilave olarak spiral tetkikler de
yapilabilmelidir.

A.1.2.1.8. Sistem, gercek-zamanl olarak on-arka, lateral ve oblikskenogram gekebilmelidir.
Sistem en az 150 (yiiz elli) cm skenogram yapabilmelidir. Sistemin tarama mesafesi en az 150
cm olmalidir.

A.1.2.1.9. Gantride pozisyonlama igin lazer igiklandirma sistemi ve operator 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) 6zelliginde detektorler bulunmalidir. Dedektérler 64 kesit 6zelligini saglamak
icin en az 64 sira dedektorlii ve en az 64 veri toplama kanalina sahip olmalidir. Dedektor her bir
360 derecelik doniiste en az 64 kesit alabilmelidir. Dedektor genisligi en az 38.4 mm olmalidir.
A.1.2.1.11. Sistemin rekonstriiksiyon algoritmalar1 ayrintili olarak agiklanmalidir.

A.1.2.1.12. Sistemde minimum kesit kalinlig1 degeri en fazla 0.625 mm olmalidir.

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

A.1.2.1.14. 360 derecelik (full rotasyon) tarama igin en kisa tarama zamani en fazla 0.40 (sifir
nokta kirk) saniye olmalidir. Tarama siireleri farkli degerlerde segilebilmelidir. Sistemde

mevcut tarama zamanlar: belirtilmelidir.

A.1.2.1.15. Acil durumlarda ve tehlike anlarinda gantri ve masa hareketini durduracak bir

emniyet anahtar1 gantri ve/veya hasta masasi tizerinde bulunacaktir.

A.1.2.2. HASTA MASASI

A.1.2.2.1. Masanin tetkik mesafesi en az 150 cm olmalidir.

A.1.2.2.2. Masanin tastyabilecegi maksimum hasta agirhigi en az 200 (iki yiiz) kg\olmahdlr.
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A.1.2.2.3. Hasta masasinin her tiirlii hareketi operatér konsolundan veya gantri {izerinden
manuel olarak yapilabilmelidir. Masa hareketleri sayisal olarak goriintiilenebilmelidir. Masanin

her iki yaninda masa hareketlerini saglayan pedallar bulunmalidur.

maksimum agirlikta +/- (arti/eksi) 0.5 milimetreden fazla olmamalidir.

A.1.2.2.5. Masa hareketlerinin hiz1 segilebilir olmalidir. Masa spiral hareketler igin siirekli
ilerleme yapabilmelidir.

A.1.2.2.6. Elektrik kesintisinde veya acil bir durumda hastay1 gantri i¢inden ¢ikarabilmek igin

masanin manuel olarak serbest birakilabilmesi miimkiin olmalidir.

A.1.2.2.7. Masada hastalarin stabilize edilmesine yardimci olacak aksiyel ve koronal bag
tutucular1 (yetiskinler, gocuklar ve bebekler igin ayr1 ayri), infant ve pediatrik destekleyiciler,
ayak alti hasta minderi, uzun hasta minderi, ¢esitli ebatlarda minder ve yastiklar, hasta
sabitleme amaciyla kullanilmak iizere ¢esitli kalinlik ve uzunlukta bant ve kayislar, ¢ene ve alin

bant ve kayislari, siinger destekleme yastiklar1 verilecektir.

A.1.2.3. X-ISIN JENERATORU VE TUPU

A.1.2.3.1. X-151n jeneratoriiniin giicli en az 48 kW olmalidir. Maksimum gerilim degeri en az
140kV, minimum gerilim degeri ise en fazla 80 kV; maksimum akim degeri en az 400 mA,

minimum akim degeri en fazla 20 mA olmalidir.

A.1.2.3.2. Réntgen tiipii ¢ift fokiislii olmalidir. Fokiis 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 orani en az 800 kHU/dakika olmalidir.

A.1.2.3.5. Sistemde tiipiin asir1 1sinma durumunda, tiipii koruyan ve kullaniciy1 uyaran koruma

sistemi bulunmalidir. Bununla ilgili detayli agiklama yapilmalidir.

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 tiim yazilimlarin optimal

kullanimu i¢in gerekli altyap: verilmelidir.

eratér konsolu tiim islemleri kontrol edecek yapida olacaktir. Aym anda/tafama,
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rekonstriiksiyon, resim goriintiileme, otomatik filmleme, program plani ve arsivleme iglemleri
kesintisiz olarak yapilabilmelidir. Cekim esnasinda gergek zamanl rekonstriiksiyon
yapabilmelidir. Sistemin rekonstriiksiyon hizi 512x512 matriks i¢in en az 16 imaj/saniye

olacaktir.

A.1.2.4.3. Goriintiiler hem operatér konsolu hem de firma tarafindan verilecek olan ¢alisma

istasyonlarindan filme basilabilmelidir.

A.1.2.4.4. Ana konsol, gercek ¢ok islemcili (multitasking) &zelliktedir ve hasta taramasi

yapilirken diger islemlerde yavaslama olmamalidir.

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

A.1.2.4.6. Ana konsolda renkli ve 19 (ondokuz) in¢ diagonal uzunluga sahip, 1280x1024
rezolusyona sahip en az 1 (bir) adet LCD monitér mevcut olacaktir. Standart
konfigiirasyonunda tek bilgisayar i¢in ¢ift monitdr bulunan firma her iki monitdr ile kurulum
yapmalidir. Monitérlerin birinde tarama, rekonstriiksiyon yapilirken diger monitérde resim

goriintiileme, goriintii isleme ve analiz islemleri yapilacaktir.
A.1.2.4.7. Ana konsolun dinamik hafizasi1 (RAM) toplami en az 8 GB (gigabyte) olmalidur.
A.1.2.4.8. Displaymatriksi en az 1024 x 1024 (binyirmidort ¢arpi binyirmidort) piksel

olmalidir.

A.1.2.4.9. Ana konsolun voliimetrik tarama yapacag diigiiniilerek imaj ve ham veri toplam disk
kapasitesi, en az 900 GB olmalidir. Is akiginin hizli olmas: ve ham datadan farkli fazlarin
rekonstriiksiyonun yapilabilme ihtiyaci diistiniilerek bu hafizanin tamami ana konsol olmalidur.
Sabit diski 900 GB'1n altinda olan sistemler eksternal sistemlerle toplam 900 GB"1 saglayacak
sekilde yapilandirilabilecektir. Is istasyonu disk kapasitesi ise goriintli arsivlenmesi de
diisiiniilerek en az 5000 GB olmalidir. Sabit diski 5000 GB'1n altinda olan is istasyonu sistemi
eksternal sistemlerle toplam 5000 GB'1 saglayacak sekilde yapilandirilabilecektir. Islenmemis
ham rotasyon datasi olarak en az 400.000 kesitlik data ana konsolda saklanabilmelidir. Istekli,

islenmis bilgi olarak kag resim hafiza kapasitesine sahip oldugunu belirtecektir.

A.1.2.4.10. Sistemde anatomi ve kemik dokusunun birbirinden ayrilmasini saglayacak, 6nceden
programlanmis protokollere sahip kemik yapisi ayirim programi (Bone Removal, Bone
Extractvb) ana konsolda veya is-istasyonunda bulunmalidir.

A. 1.2.4.11. Algak ve yiiksek kontrastrezoliisyon degerleri belirtilmelidir. Goriintii kalitesinin
yiiksek olmast agisindan sistemin yiiksek kontrast rezoliisyonu en az 15.0 Ip/cm olmahdir.

A.1.2.4.12. Sistemde kardiyak BT ve koroner BT anjiyografisi fonksiyonu bulunmali;

ayrintilar1 agiklanmalidir. Kardiyak anjiyografi ¢alismalarinda hastaya Verilefr{ doz miktar1
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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 ¢alismalari igin gerekli cihaza ait
en yeni tiim yazilim ve donanimu igermelidir. Bu amagla: sistemde prospektif ve retrospektif
EKG tetiklemeli tarama teknikleri bulunmali, koroner BT anjiyografi ve kalsiyum skorlama
cekimi yapilabilmelidir. Kardiyak lglimler ve uygulamalar (kardiyak software), hastanin artan
ya da diizensiz olan kalp atim hizlarinda da ¢alisma yapabilecek sekilde destek uygulamalarina
sahip olmal1 ve sistemler bu ¢aligmalarda koroner arter gériintii kalitesinin yiiksek olmasi igin
elde edilen temporalrezoliisyon mutlak degeri belirtilmelidir. Kardiyak ¢alismalar igin gerekli

EKG monitorii 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 ¢alismalar

teklif ekinde sunulacaktir.

A.1.2.4.16. Sistemde beyin calismalarinda kullanilmak tizere néro paketi bulunmalidir. Acil
vakalarda beyin perfuzyonu ile anjiyografi ¢aligmasi stenoz, okliizyon, AVM ya da timor
degerlendirmesinin yapilabildigi, kan akig hacim haritasinin hesaplandigi beyin perfuzyon
calismas1 yapilabilmelidir. CBF (serebral kan akimi), CBV (serebral kan hacmi), MTT
(ortalama gegis zamani) analizleri tim is istasyonlar1 iizerinde veya ana konsolda
saglanmaldir. Is istasyonunda veya ana konsolda Tissueclassificationindex geriye dontigiimli

alan ve geriye doniisiimsiiz alan olarak renk kodlamali olarak gésterilebilmelidir.

A.1.2.4.17. Sistemde beyin ¢alismalarinda kemik ve damarlarin da birbirinden etkin bir sekilde
ayrilabilmesini saglamak igin protokol bulunmalidir. Bu islem is istasyonunda olmalidir.
A.1.2.4.18. CTDI (ComputedTomopgraphyDoselndex) dozlar1 her tetkikin sonunda
belirtilmelidir. Sistem CTDI dozlarini ¢ekim sirasinda veya sonrasinda monittrize etmeli ve bu

dozlar ekrandan izlenebilmelidir.

A.1.2.4.19.Sistemde artefakt azaltma yazilimi mevcut olmali ve doz azaltim igin
iteratifrekonstriiksiyon algoritmalarindan (SAFIRE, veya FIRST veya AIDR 3D. Veya ASIR
veya ASIR-V,veya IMR veya IDOSE4) biri bulunmalidir.

A.1.2.4.20. Sistemde goriintiilerinin ardarda otomatik olarak goriintiilenmesini saglayan sine
modu bulunmalidir.

A.1.2.4.21. Sistemde, kontrasth tetkiklerde, enjeksiyon sirasinda kontrastin maksimum
yogunlugunun yakalanmasini saglayacak (Carebolus, Sure start, Bolustrackvb) isimlerle

adlandirilan protokoller/programlar (BolusTracking) bulunmalidir. | TO‘ Mo
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A.1.2.4.22. Goriintii degerlendirme (dansite, mesafe, ag1, alan, volim Olglimii, biiylitme vb.
gibi), isleme (pencereleme, filtreleme vb. gibi) ve anotasyon (gériintli lizerine yazi yazma)

islemleri CT Viewer aracilig1 ile yapilabilmelidir.

A.12.423. Sistemde Real Time Multiplanar Rekonstriksiyon (MPR), Multiplanar
(multiprojeksiyon) Volim Rekonstriiksiyon/Rendering (MPVR), Maksimum ve Minimum
Intensite Projeksiyon (MIP ve MinIP), Ug¢ boyutlu goriintileme (3D) Volume Rendering,
Shadedsurfacedisplay, vb. yapilabilmelidir. Bu programda hazir bulunan protokoller sayesinde
gergeklestirilen 3 boyutlu goriintiiler farkli organ veya doku ile iliskilendirilip anatominin 3

boyutlu ortamda detayli gériiniimii saglanmalidir.

A.1.2.4.24. Sistem PACS, RIS ve HIS'e baglanabilmeli bu nedenle DICOM 3.0 iletisim
protokoliinii tiim bilegenleri send/receive, query/retrive, basicprint, worklist, MPPS (HIS/RIS)

ile icermelidir ve bunlar sisteme dahil edilmis olmalidir.

A.1.2.425. Sistem ile birlikte cekilen goriintiileri kaydetmek igin kullamlacak DICOM
standardini destekleyecek yiiksek hizli CD veya DVD optik yazici verilecektir,

A.1.2.5. IS ISTASYONU (iKiNCi KONSOL) DONANIM ve YAZILIM OZELLIKLERI

A.1.2.5.1. Sistem ile birlikte en az 1 adet ana konsoldan donamim ve yazilim olarak bagimsiz
¢alisabilen is istasyonu verilecektir. Bu is istasyonlar: tomografi cihaz tireticisi firmanin BT
cihazlan ile birlikte kullanmak {izere gelistirdigi kendi iiriinleri olmalidir. Bu is istasyonlar
bilgisayarli tomografi {initesinde meveut en az tek monit6rlii kumanda konsolundan farkli olup
baska bir lokalizasyonda ¢aligtirilacak olup rapor odasina kurulacaktir.
A. 1.2.5.2. Is istasyonu en az dort ¢ekirdekli 2,5 GHz hizda islemciye, en az 8GB RAM’e
sahip olacaktir. 3D galigmalar i¢in gerekli maksimal performansi saglayacak en st diizey

ekran karti mevcut olacaktir. Toplam hard disk kapasitesi (image ve sistem) en az 1000 GB
olacaktir.

A.1.2.5.3. Is istasyonunda en az bir adet 19 inch 1280 x 1024 gériintiileme matriksine sahip
LCD ve renkli ekranli monitér bulunmalidir. 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. Is istasyonlarindan goriintiileri kaydedebilme amagli DVD veya CD-R
optik yazict bulunmahdir. Hasta goriintilerinin kaydi ile birlikte goruntiilerin baska
bilgisayarlarda kolayca izlenebilmesini saglayan (viewer) yazilimi da aymi seansta optik ortama

kayit edilebilmelidir.

A.1.2.5.5. Gortintiiler is istasyonlarinda hareketli film olarak oynatilabilmeli ve sunumlarda

- kullamlmak iizere AVI ve/veya TIF, JPEG gorintiler olarak bilgisayar ortamina

aktarilabilmeMdiy
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A.1.2.5.6. Is istasyonlarindaki konsollardan goriintiileri arsivleme sistemine transfer edebilme,
arsivleme sisteminden geri g¢agirabilme islemleri kesintisiz olarak yapilabilmeli ve tiim
segenekleriyle otomatik filmleme ve arsivleme sistemi ile baglantili olarak film basabilme

dzelligi bulunmalidir.

el

A.1.2.5.7. Is istasyonlar1 diger BT sistemlerinden goriintii aktarip postprocessing islemleri
yapilabilmelidir.

A.1.2.5.8. Is istasyonlar1 tiim islemleri ii¢ diizleme gore yapabilmeli, ancak zamana gore 4D
kalp ve diger organlarda goriintileme yapilabilmeli ve hareketli organlari
goriintiileyebilmelidir.

A.1.2.5.9. Is istasyonu, goriintii arsivleme ve iletisim sistemleri ‘PACS’ uyumlu olmalidir ve
DICOM 3.0 (ii¢ nokta sifir), (Digitallmagingand Communications in Medicine 3.0 (ii¢ nokta

sifir) standardini desteklemelidir. DICOM 3.0 ile ilgili tiim yazilim ve donanimlar verilecektir.
A.1.2.5.10. Is istasyonunda en az asagidaki uygulamalar yapilabilmelidir:
« Ug¢ boyutlu goriintileme (3D) (Volume Rendering, Shadedsurfacedisplayvb). Bu

programda hazir bulunan protokoller sayesinde gergeklestirilen 3 boyutlu goriintiiler farkli
organ veya doku ile iliskilendirilip anatominin 3 boyutlu ortamda detayli goriinimi
saglanmalidir. Dokulara transparan 6zellik vererek altindaki organlar goriilebilmelidir.
Real Time Multiplanar Rekonstriiksiyon (MPR), Multiplanar (multiprojeksiyon) Voliim
Rekonstriiksiyon / Rendering (MPVR), Maksimum ve Minimum Intensite Projeksiyon
(MIP ve MinIP), imajlar elde edilebilmelidir.

« Otomatik ve/veya manuel organ volim hesaplama, organ spesifik renklendirme

programlari bulunmalidir.

«  Anatomi ve kemik dokusunun birbirinden ayrilmasini saglayacak, dnceden programlanmig

protokollere sahip kemik yapisi ayirim programi (Bone Removal) mevcut olmalidir.

+ Sistemde ii¢ boyutlu ve/veya voliim rekonstriikksiyonu yapilmis olan imajlari, ham data
olarak ¢ekimi yapilan kesitler ile eslestirebilen ve ii¢ boyutlu goriintiilerdeki ilgili kesit

bilgilerini 2-D olarak gosterebilen kesit eslestirme programi mevcut olmahdir.

« Kalp incelemelerinde kullanilmak iizere ger¢ek zamanli 3D ve 4D programlar

kullanilmalidir.

«  Koroner arterlerde, kalsiyum skorlamasi, koroner BT anjiyografi yapilabilmelidir. Tek
tusla koroner aga¢ otomatik olarak olusturulabilmeli ve koroner arterler sistem tarafindan
otomatik olarak damar adlar ile isimlendirilebilmelidir. Koroner agag sistem tarafindan
otomatik olarak ¢ikarilabilmelidir, damar adlar1 otomatik olarak sistem tarafindan
yerlestirilebilmelidir, sistem tarafindan bulunan koroner arterlerin kavisli reformat

7N MW

goriintiileri (curved MPR) otomatik olarak olusturulabilmelidir. Hood\ )
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« Kardiyak fonksiyon analizleri sistem tarafindan otomatik olarak yapilabilmelidir ve bu
analizlerden enddiastolikvoliim, endsistolik voliim, stroke voliime, kardiyak ejeksiyon
fraksiyon, kardiyak output, body surfacearea, stroke indeks, kardiyak indeks, sol ventrikiil
voliim egrisi, miyokardial kiitle (myokardiyal duvar kalinligi) hesaplanabilmeli ve
grafiksel olarak goriintiilenebilmelidir. Kardiyak fonksiyon analizleri yapilirken sol
ventrikiil tespit islemi cihaz tarafindan otomatik olarak yapilmali ve zaman kaybina sebep

olunmamalidir.

«  Kardiyak ¢alisma modu koroner arterlerde stent i¢i analiz igin uygun olmalidir ve stentin

icini alinan goriintiilerde net olarak gosterilebilmelidir.

« Kardiyak modunda plaklarin kalsifikasyon seviyelerinin farkli renklerle otomatik olarak
raporlamasini yapan plak inceleme programi mevcut olmalidir ve fibroz, kalsifiye plaklari
liimenden ayirt edebilmelidir.

« s istasyonunda veya ana konsolda alman 2D ve/veya 3D goriintiilerin akut inme
vakalarinda zamana bagli olarak otomatik goriintilenmesi ile CBF, CBV, MTT
sonuglarinin es zamanh renk haritalar1 ile kantitatif olarak gosterilebildigi ve
degerlendirilebildigi 2D veya 3D Neuro ileri uygulamalar mevcut olmalidir. Elde edilen
goriintiiler 2D veya 3D ve kemiksiz olarak otomatik olarak gosterilebilmelidir.

«  Anjiyografi ya da tireterografide oldugu gibi, seyri dogrusal olmayan yapilarin, seyri
boyunca tam goriintiilenebilmesi igin, programlar mevcut olmali; segilen damarin
segmentasyonu otomatik olarak yapilabilmeli, bu diizlemlere gore ortogonaltransvers

kesitleri gosterilebilmelidir. Bu fonksiyon koroner ve periferik damarlara uygun olmalidur.

e  Trakea, kolon ve damar gibi yapilarin sanal endoskopi islemleri yapilabilmelidir (sanal
bronkoskopi, sanal kolonoskopi gibi). Sanal kolonoskopi ile kolonun ¢ift kontrast

baryumlu grafiye 6zdes sanal goriintiileri elde edilebilmelidir.

« Sistem PACS, RIS ve HIS’e baglanabilmeli, bu nedenle DICOM-3.0 iletisim protokoliinii
tiim komponentleri (send/receive, query/ retrieve, basicprint, worklist, MPPS, (HIS/RIS)

standardina uygundur) ile igermelidir ve bunlar sisteme dahil edilmelidir.

A.1.2.6.0TOMATIK ENJEKSiYON POMPASI

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

A.1.2.6.2. Cihaz, en az 2 x 200 ml kapasiteli iki adet sarf nitelikli siringa igeren ¢ift hazneli bir
yapiya sahip olmalidir.

A.1.2.6.3. Cihazin basing smirlar1 segilebilir olmalidir. Voliim 1 ml araliklarla tiim siringa

secilebilir olmahdir. Enjeksiyonun 1 saniyelik araliklarla gecjkmesi

1 E#itim ve Aragtirma Hastanesi
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secilebilmelidir. Bir enjeksiyon programiin icrasinin sonunda enjeksiyon parametreleri cihaz
sayisal panosu {izerinden otomatik olarak okunabilmelidir. Bir enjeksiyon serisi igerisinde
farkli akis hiz1, voliim ve gecikme zamami igeren asamalar (faz) programlanabilmelidir. Cihaz
kolay hareket ettirilebilen tekerlekli bir sehpa iizerindeki sekliyle teklif edilecektir. Enjeksiyon,
hem kontrol panelinden hem de hasta yanindan baglatilabilmelidir. Cihazda kontrast maddeyi

viicut sicakliginda tutan 6zel 1sitici tertibati bulunmalidir.

A.1.2.7.RADYASYON KORUYUCULAR ve AKSESUARLAR

A.1.2.7.1. En az 80 x 120 cm boyutlarinda kursun cam verilmeli ve gerekli yere monte
edilmelidir.

A.1.2.7.2. Sistemle birlikte i¢ adet 0.5 mm Pb eslenikli, gévdeyi tamamen saran kursun 6nliik,
iki adet kursun gozlik, ti¢ adet tiroid koruyucu, birer adet eriskin ve ¢ocuk i¢in gonad
koruyucusu, bir adet tekerlekli kursun 6nliik askisi1 verilmelidir.

A.1.2.7.3. inceleme sirasinda hastayr degisik pozisyonlarda tespit etmek igin gereken
aksesuarlar verilmelidir. Bunlar: aksiyalheadholder, ayak alti hasta minderi, uzun hasta
minderi, aksiyalheadholder igin gesitli ebatlarda minder ve yastiklar, hasta sabitleme amaciyla
kullanilmak iizere gesitli kalinlik ve uzunluklarda bant ve kayislar, ¢ene ve alin bant ve

kayislari, siinger destekleme yastiklar1 verilmelidir.
A.1.2.7.4. Sistemle birlikte tiim kalibrasyon ve ayarlari yapabilecek fantom kiti verilmelidir.
verilecektir.

A.1.2.7.6. Operatdr konsolounun bulundugu konsol igin ii¢ adet 4 tekerlekli, yiikseklik ayarli,

metal ayakli ergonomik ¢aligma koltugu verilecektir.

A.1.2.7.7. Sistemle birlikte raporlamada kullanilmak iizere iki adet ve hasta kayit kisminda

kullanilmak iizere bir adet (toplamda ti¢ adet) bilgisayar ve iki adet tonerli yazici verilecektir.

A.1.2.8. KESINTIiSiZ GUC KAYNAGI

vb.) elektrik kesilmelerine karsi koruyacak, en az 20 daklkallk siireyle tiim sistemi besleyecek

kesintisiz gii¢ kaynagi (UPS) verilecektir.

u/mm pyrodos



A.1.2.9. DIGER HUSUSLAR

A.1.2.9.1. KABLOLAMA

A.1.2.9.1.1. Firma, cihazlarin kablolama islemelerini her cihaz igin ayr1 ayr1 olmak iizere
elektrik panosundan itibaren saglayacaktir. Birimin ana panosu ve gerekli ara cihaz panolari

firma tarafindan temin edilecektir.

A.1.2.9.1.2. Yiiklenici firma radyoloji biriminde gerekli tiim veri iletim kablolamasini en az

CAT 6 diizeyinde enerji kablolamasindan ayr kanal sistemi igerisinde gergeklestirecektir.

A.1.2.9.2. MONTAJ

A.1.2.9.2.1. Firma, cihazlar ticretsiz olarak monte edecek ve tiim malzeme ve aksesuarlar1 ile
calisir durumda teslim edecektir. Montaj i¢in gerekli tiim malzeme ve masraflar yiiklenici firma
tarafindan karsilanacaktir. Sistemin nakliye ve montaji sirasinda kurum iginde ortaya
cikabilecek her tiirlii kaza veya hasardan yiiklenici firma sorumludur ve onarmakla
yiikiimliidiir. Ayrica mevcut hizmet alimi siiresi igerisinde hastanenin farkli bir binaya

tasinmast halinde tiim sistemin nakliye ve montaj1 yiiklenici firmaya ait olacaktur.

A.1.2.9.2.2. Cihazin montaji, hastanemizce gosterilen yere, firma tarafindan {icretsiz ve
sartnameye uygun olarak tamamlanacak ve sistem galisir vaziyette teslim edilecektir. Cihazin
kurulacagi yerdeki kursunlama dahil tim yer hazirligi firma tarafindan yapilacaktir. Firma
cihazlarin konulacag: yeri ve degisikliklerden etkilenecek ve tadilat yapilacak yerleri gormiis
olmalidir. Montaj sirasinda sistem igin gereken tiim elektrik isi (kablo kanallari, kablolama,
elektrik panolari, ortamin aydinlatilmas: vb.) firmaya aittir. Firma montaj mahalini gorerek
zemin, duvar, yerlerin anti statik PVC kaplanmasi, tavan dogemeleri, kap1 ve bir adet soyunma
kabini, is istasyonlar1 ve ekipmanlar i¢in gerekli masa ve sandalye donanimi, fantom ve
dokiiman dolaplar1 ile klimatizayon (1sitma-sogutma) ile ilgili kesif yapacak ve bu kesfin

sonucunda ortaya ¢ikan proje, ihale dosyasinda sunacaktir.

A.1.2.9.2.3. Kesintisiz gii¢ kaynaginin ideal sartlarda galisabilmesi igin konulacagi alanin

diizenlenmesi ve sogutulmasi firma tarafindan saglanacaktir.

A.1.2.9.2.4. Sistemin ve UPS’in sogutulmas: igin gerekli olan uygun kapasitede invertor tipte
rafindan ticretsiz olarak temin edilecek ve ¢aligir halde teslim edilecektir.

split klimalar firma
Yirmenin kullan, ¢ag1 klimalar model, kapasite ve tipleri belirtilecektir.
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A.1.2.9.3. EGITIM VE DOKUMANTASYON SARTLARI

A.1.2.9.3.1. Olasi arizalarda cihazin teknis servis masraflarinin kargilanmas, periyodik bakim
ve kalibrasyon hizmetleri yiiklenici firmaya aittir. Yiiklenici firma, yedek parga gerektiren olasi
ariza durumunda bu hizmetleri cihazin yetkili teknis servisinden temin etmekle yiikiimliidir.
A.1.2.9.3.2. Firma, cihazin kullammi, giinliik bakimi ve olasi arizalara birinci seviyede
miidehaleye iliskin kendi egitilmis personeli tarafindan en az 2 (iki) is giini sliresinde ticretsiz
egitim verecektir. S6z konusu bu egitimler cihazin satin alma iglemleri tamamlandiktan sonra
baslar ve kullanicilar cihazi hatasiz kullanir hale gelip teslim aldiktan sonra sona erer.
A.1.2.9.3.3. Firma, idarenin belirleyecegi personeli, hem kullanici hem de her tiirli giinliik

bakim ve arizalara birinci seviyede miidehaleyi yapabilecek nitelikte egitmekle yiikiimliidiir.

.....

ve Tiirkge olarak cihazin teslimati sirasinda verecektir.

A.1.2.9.4. TESLIM VE GARANTI SARTLARI

A.1.2.9.4.1. Sistem, verilecek biitiin aksesuarlar ve yedek pargalar ile birlikte X-1g1n1 tiipti
dahil hizmet alimi siiresince kesintisiz olarak (36 ay) tam garantili olmalidir.

A.1.2.9.4.2. Garanti belgesi hem cihazin {iretimini yapan sirketin Tiirkiye temsilciligini yapan
hem de satic1 firmasi tarafindan verilecektir.

A.1.2.9.4.3. Cihaza ait teknik dokiiman ve yazilim programlari cihazla birlikte verilecektir.
A.1.2.9.4.4. Cihaza ait program veya onarim islemlerine girmek i¢in sifrelendirme varsa
belirtilecek, Rekabet Kurumu’nun 18.02.2009 tarihli karar1 dogrultusunda verilmesi zorunlu
kilinan sifreler istenildiginde ticretsiz olarak verilecektir.

A.1.2.9.4.5. Cihazin teslimati esnasinda mevcut olan programlarin yeni ve donanim
gerektirmeyen giincellemeleri garanti siiresi iginde cihaza {icretsiz olarak yiiklenecek siire
bitiminden sonra istenildigi takdirde iicreti karsilig1 glincelleme yapilacaktir.

A.1.2.9.4.6. Cihazin teslimati sirasinda ilgili birimin sorumlusu yetkilisi ile birlikte idare
tarafindan tespit edilecek en az bir teknik eleman bulunacaktir. Diizenlenecek teslim
tutanagindan yukarida adi gegen kabul heyeti ve firma yetkilisinin imzalarn tam olmadan cihaz

teslim alinmayacaktir.

A.1.2.9.4.7. Firmg, sistemi monte ettikten ve kullanima hazir hale getirdikten sonra son kabul




Firma bu testlere ait bir rapor hazirlayp Hastanesi Idaresine ve Biyomedikal birimine teslim
etmekle yliktimlidiir.

sonrast testler, kalibrasyon ve bakim/onarim sirasinda, garanti siiresi i¢inde olsun veya olmasin,
higbir firma elemani, yanlarinda o cihazdan sorumlu idarenin teknik eleman1 olmadan cihaz

odasina giremeyecek ve cihaza miidahalede bulunmayacaktir.

tiirlti maddi hasarlardan firma sorumlu olacaktir.

A.1.2.9.4.11. Firma satacagi cihaza dair igeriginde cihazin bilesen parga listelerini,
bakim/onarim ve kalibrasyonunda kullamilacak belgeleri, ariza tespit, yazilim programlarini ve
takip dokiimanlarimi (kullanic1 kilavuzlari ve servis el kitaplari) her cihaz igin 2 (iki) niisha

olmak tizere idarenin teknik elemanina cihaz teslimati sirasinda ticretsiz verecektir.

A.1.2.9.4.12. Firma sorumlu teknik servisi, herhangi bir arizaya 48 saat i¢inde (mesai saatleri
icerisinde) miidahaleyi yapmakla yiikiimliidiir. Firma yurt digindan yedek parga ithali
gerekmedigi durumda en geg tig (3) is giinii iginde cihazi galigir duruma getirmek zorunda, yurt
disindan yedek parga ithalati gereksinimi varsa; en ge¢ onbes (15) is glinii i¢inde ithalat:
gerceklestirmek ve cihazi galisir duruma getirmek zorundadir.

A.1.2.9.4.13. Bu siire, firmanin gerekgeli talebi, idarece incelenerek uygun goriildiigt takdirde
ayn1 birim tarafindan hazirlanan yazil belge ile uzatilabilir.

A.1.2.9.4.14. Cihazin idareye teslim edildigi tarihten itibaren, kullanim hatalar1 diginda garanti
stiresi i¢inde kalmak kaydiyla, bir yil igerisinde farkli arizalarin toplammnin yedi (7) ve daha
fazla sayida olmasi ve bu arizalarin cihazdan yararlanmama sonucunu ortaya gikarmasi
durumunda firma cihazi esdeger veya daha istlin 6zelliklere sahip yeni bir cihazla
degistirmekle yiikiimliidiir. Ancak malin birden fazla tiniteden olusmasi halinde firma sadece

arizanin meydana geldigi par¢a veya iiniteleri degistirmekle ytiktimliidiir.

A.1.2.9.5. EGITIM

A.1.2.9.5.1. Alinacak cihazla ilgili olarak cihaz basinda en az iki (2) radyoloji uzmanina,

uzman kisiler tarafindan cihaz basinda egitim verilecektir.

A.1.2.9.6. TEKLIFLERIN HAZIRLANMASI VE DEGERLENDIRILMESI

A.12.9.6.1. Teklif/veren firmalar sartname maddelerine ayr1 ayrnt ve Tirkege olarak

sartnamedeki siragga gore cevap vereceklerdir. Teklif mektuplari, sartname sira numarasina e
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"evet-hayir" gibi ifadeler yerine, her maddeye ayrintili cevap verilerek hazirlanacaktir. Bunun
haricindeki teklifler degerlendirmeye alinmayacaktir. Bu cevaplar "marka model cihazi
teklifimizin Sartnameye Uygunluk Belgesi" bashgi altinda teklif veren firmamn baslikli
kagidina yazilmis ve yetkili kisi tarafindan imzalanmig olmalidir. Teknik Sartnamede istenilen
ozelliklerin hangi dokiimanda gériilebilecegi belirtilecek ve dokiiman tizerinde teknik sartname
maddesi isaretlenmis olacaktir. Bu cevaplar orijinal dokiimanlar1 ile karsilastirildiginda her
hangi bir farklilik bulunursa firma degerlendirme dis1 birakilacaktir. Garanti belgesi hem
cihazin tiretimini yapan sirketin Tiirkiye Temsilciligini yapan hem de satici firmasi tarafindan

verilecektir.

A.1.2.9.6.2. Sartnameye uygunluk belgesi hazirlamayan ve sartnamede istenilen teknik

dzellikleri saglamayan firma teklifleri red edilecektir.

A.1.2.9.6.3. Bu sartnamede belirtilmeyen hiikiimler konusunda idari sartname hikiimleri

gegerlidir.

A.2. AGRI EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI'NDE HIZMET VERECEK BT
HiZMET ALIMI iCiN UYGULANACAK KURALLAR VE VAZGECILMEZ DiGER
HUSULAR

A.2.1. Bu hizmet BT tetkikleri i¢in 7 giin 24 saat prensibine gore g¢aligmay1 kapsar. Hizmet
siiresi toplam 36 ay1 kapsamaktadir. Giinliik tetkik sayist 70 olup 36 aylik tetkik sayisi
76.650°dir. Yiiklenicinin hizmet siiresince hastane igerisinde kurup galistiracag: cihazlar hizmet
stiresi bitiminde on ii¢ (13) yasim gegmemis olacaktir. Bu cihazlarin yasi, imalat tarihi ve seri

numarasi ile belgelenecektir.

A.2.2. Bu cihazlarla ilgili her tiirlii muhafaza tedbirinin alinmasi, nakliye giderleri vb. firmaya
aittir. Firma Atom Enerjisi Kurumu'nun getirecegi yiikiimliiliikleri kargilayacaktir. Bu sistemin
kurulmasi, ¢ahistirilip aktif hale gelmesi, bununla ilgili yazilim, yatirim gibi tiim donanim
firmaya aittir.

A.2.3. Kullamm alanlar1 igerisindeki her tiirlii onarim ve bakim islerini (su, elektrik, sthhi
tesisat, boya, badana, kapi, pencere, cam vs.) yapmak ve kullanilan cihazin 24 saat stiresince
hizmet verebilmesine imkan verecek sekilde hazir, temiz, bakimi yapilmig durumda olmasini
saglamak bu aletlerin ariza durumunda onarimmm yaptirmak ve bu gibi durumlarda hizmetin

aksamasini engelleyecek tedbirler almak firmanin sorumlulugundadr.
A.2.4. Yiiklenici firma, BT tetkiklerinin ¢ekimi esnasinda gerekli tiim tibbi yiikiimliiltikleri

yerine getirmelidir ve buna bagh olusacak tiim tibbi komplikasyonlara kars sorumludur

~ A2.5. ihale Konusu Hizmete dahil Hastanemiz tarafindan istenecek tetkik kayitlari ile

ilgi islem sisteminden alinacak hasta sonug listeleri karsilastirilarak firmay
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odeme yapilacaktir. Odemeler aylik olarak olusturulan listelerin dokiimii esas alinarak
yapilacaktir. Onceki ayin listesi hasta kimligi, hastanin kurumu ve kurum protokol numarasi,
tetkikin agik adini ihtiva edecek sekilde hazirlanip takip eden ayin ilk bes (5) giinii hastane
idaresine verilir. Islemlerin tasnifi ve bedellerinin tahakkukunda hastanenin kayitlar1 esas
alinacaktir. Bu kayitlar digindaki tetkiklerin iicreti idareden talep edilmeyecektir. Cekimi dogru

olmayan veya pozisyon hatasi olan tetkikler ticretsiz olarak tekrar yapilacaktir.

A.2.6. lhale edilen cihazda yapilan BT g¢ekimlerinin raporlanmasi yiiklenici firma tarafindan
maas, sosyal giivence ve diger her tiirlii gideri karsilanacak olan, Tiirkiye’de tababet yapabilme

dzelliginde radyoloji doktor/lar1 (radyolog) tarafindan yapilacaktir.

Bu incelemelerin raporlanmasinda uzaktan erigim ile rapor yapilmasi kabul edilecektir. Ancak
ise basladiginda ve hekim degisikliginde uzaktan raporlama yapacak hekimin/hekimlerin
diplomasi, uzmanlik belgesi veya idare/noter tarafindan onaylanmus fotokopileri, yurtdisinda
egitim yapildi ise denklik alindigina dair belgelerin idareye, kontrol ve muayene kabul
komisyonlarina teslim edilecektir. Uzaktan erigsim ile raporlama yapan hekimin degismesi
halinde ayni belgeler yeni hekim i¢in de temin edilerek hekim raporlamalara baglamadan
idareye teslim edilecektir. Bu belgelerin ibraz edilmemesi halinde yazilan raporlar faturalamada
deger tasimayacaktir. Uzaktan raporlamalarda hasta mahremiyeti ile ilgili yasal diizenlemelere
riayet edilecektir. Uzaktan erigim ile hazirlanacak bu raporlar ulusal ve uluslararas: standartlar:

karsilayacak diizeyde elmalidir.

Tetkiklerin raporlarinda, raporu diizenleyen hekimin adi, soy adi ve diploma tescil numarasi

bulunacaktir. Bu sartlar saglanmadig taktirde 6deme yapilmayacaktir.

Cekilen tetkikleri Saglik Bakanligi Kalite Standartlarina uygun sekilde, yiiklenici firma
raporlandiracaktir. Ancak hastane mevcut radyoloji hekimlerinin gerekli gérdiigti durumlarda,
secilmis tetkikleri Agr1 Egitim ve Arastirma Hastanesi radyoloji uzmanlari raporlayabilecektir.

A.2.7. Yiiklenici firmanin sorumlulugunda olan BT goriintiilerini raporlandirma kosullari;

* Yiiklenici firma poliklinik, servis ve yogun bakim hastalarina hizmet verecektir. Ancak
radyoloji uzmanlarinin 6ngordiigti acil servis hastalar1 da yiiklenici firma cihazinda
¢ekilebilecektir. Acil ve yogun bakim hastalarina g¢ekilen tetkiklerin raporlanmasi1 60
dakika igerisinde gergeklestirilecektir. Bu hastalarin tetkikleri, firma tarafindan istthdam
edilen radyoloji uzmanlarinca veya teleradyoloji sistemi tarafindan elektronik imzali

olarak 60 dakika igerisinde raporlandirilicaktir.

 Hastane servislerinde yatan hastalarin BT g¢ekimleri istek yapilmasini takiben 24 saat
icerisinde gergeklestirilecek ve 24 saat iginde raporlanacaktir.

* Rutin poliklinik hastalarimin ¢ekimleri 3 is giinii igerisinde yapilacak, raporlanmasi ise 3
(ii¢) is gijr igerisinde yapilacaktir.

e siirecinde verilen hjzmetle ilgili (cihazin bozulmasi v.b.) sorun yasandiginda
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yiiklenici firma hizmeti aksatmamak igin gerekli tiim 6nlemleri almakla yiikiimludiir.

A.2.9. Teklif edilen cihazlar dogrudan veya dolayli olarak hastane otomasyon programina
uyacak sekilde olmalidir. Tetkikler PACS sisteminde ariza olmasi durumunda firma gorevlileri
tarafindan CD / DVD'ye arsivlenecektir. Sistem DICOM-3 standartlarina uygun olmaldir ve
sistemle birlikte verilmelidir. Hastanemizdeki PACS sistemine uyumlu olmalidir. Tetkikler
PACS’a gonderilmeden once kesinlikle ana konsoldan silinmeyecektir. Goriintiilerin ancak
PACS’a gittigi kontrol edilip emin olunduktan sonra silinmesi gereklidir, bu konu yiiklenici
firma sorumlugundadir. PACS’a génderilmesinde problem yasanan 6zel tetkiklerin mutlaka

harici bir hard disk ve/veya CD/DVD’ye arsivlenmesi saglanmalidir.

A.2.10. Cekilen tetkikler hastanin talebi dogrultusunda CD/DVD'ye yazilarak firma tarafindan
bastirilacak, hastanemiz logolu CD/DVD kabi igerisinde yiiklenici tarafindan hastalara teslim
edilecektir. Is akisim saglamak {izere yiiklenici firma tarafindan bir (1) adet CD-DVD basma
etiketleme robotu verilecektir. CD/DVD ile beraber hastalara rapor evragi uygun bi¢imde
(poset, zarf v.b) verilecektir.

A.2.11. Cekimlerde kullanilacak teknik parametreler hastanemiz kalite standartlarinda belirtilen
parametrelere uygun olmalidir. Hastanemiz gerekli gordiigi durumlarda belirlenen
parametrelerde degisiklik yapabilecektir. Cekimlerde kullanlacak teknik parametreler
denetleme gorevi Kontrol Komisyonu tarafindan yapilacaktr.

A.2.12. Sebekede elektrik kesilmesi halinde tiim sistemin ¢aligmasini ve sistemdeki bilgilerin
kaybini 6nleyecek kapasite ve dzellikte kesintisiz gii¢ kaynag: verilecektir. Gii¢ kaynagi en az
20 dk siire ile ¢alistirabilecek giigte olmalidir.

A.2.13. Yiiklenici firmanin ¢alistirdig1 tiim personel Kontrol Komisyonu denetiminde olacaktir.

A.2.14. Otomasyona kaydedilmemis higbir tetkikin bedeli 6denmeyecek olup; otomasyonda
meydana gelebilecek bir problemden dolay: girisi yapilamayan tetkikler hastanemiz birim
sorumlusu ve yiiklenici veya vekili tarafindan tutanaga baglanarak idarece onaylandiktan sonra
hak edise dahil edilebilir

A.2.15. Yiiklenici tiim hastalarin sevk ve diger evraklarini tam ve eksiksiz olarak toplamak ve
idareye teslim etmekle yiikiimliidiir. Yiiklenici her ayin birinci ve sonuncu giinii dahil olmak
tizere kestigi faturalar1 hastanemize teslim edecektir.

A.2.16. Yiiklenici tim c¢alisan personelin izne ayrilma, hastalanma vb durumlarda yerine
personel temin etmekle ytikiimliidiir.

A.2.17. Sosyal Giivenlik Kurumu Bagkanliginin yayinlamis oldugu SUT gergevesine idarenin
diger saglik kuruluslarina hizmet satmasi durumunda yiiklenici bu duruma uyum saglamak ve
gerekli diizenlemeleri yapmakla yiikimliidiir.

Tomografi {initesinin temizligi hastanemiz tarafindan yapilacaktir

iy
imek bir 6deme yapilmayacaktir. :
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EN AZ 64 KESITLi MULTIDEDEKTOR BIiLGISAYARLI TOMOGRAFI (MDBT)
BIRIMINDE CALISTIRILACAK PERSONELE AiT TEKNiK SARTNAME

B.1.Calistirilacak personellerin her tiirlii sosyal ve mali 6zliik haklar yiiklenici firmaya aittir.

B.2.Yiiklenici firma is geregi calistiracagi tiim personellerin tiim 6zliik haklari, personelin isten
¢ikartilmas: durumunda dogacak kidem tazminati, ihbar tazminati, yillik izin iicreti, hafta tatil

icreti, ulusal bayram tatil ticreti gibi tiim is¢ilik alacaklarindan yiiklenici firma sorumludur.

B.3.Calistirlacak personellerin maas, yol tcreti,ulusal bayram ve resmi tatil giinlerindeki

iicretleri calisanlarin bordrolarina ve SGK islemlerine aynen yansitilacaktir.

B.4. Yiiklenici firmanin ¢alistiracag: personeller 4857 sayili Is Kanununa ve kanuna dayanarak

¢ikarilmis yonetmelikler dahilinde ¢alistirilacaktir.
B.5. Isin yiiriitiilebilmesi igin gerekli personel niteligi ve ¢aligma sartlari;

B.5.1.Yiiklenici firma bu islemler igin; konusunda yeterli sayida ve deneyimli radyoloji
teknisyeni/teknikeri g¢aligtiracaktir ve burada g¢aligtirilacak personellerin Saglik Bakanlig
tarafindan belirlenen standartlara ve kurallara uymasi zorunludur. Tomografi iinitesinde
calistirilmak tizere en az 4 (dort) radyoloji teknisyeni/teknikeri ve 1 (bir) sekreter (radyolojik

raporlamalar konusunda en az 2 yil tecriibeli,) firma tarafindan ¢alistirilacaktir.

B.5.2. Yiiklenici firma tarafinda ¢alistirilacak personellerin brans ve 6zellikleri;

Sira | Personelin Brangi Personelin Ozellikleri Personel | Alinacak Maag
No: Sayis1
1 Radyoloji ilgili brans diplomalarina sahip ve Saghk 4 Briit asgari (cretin

teknisyeni/teknikeri | gakan)ig tarafindan belirlenen standartlara % 10fazlast*

uygun.

2 Sekreter Radyolojik raporlama konusunda en az 1 Briit asgari licret

2 yil tecriibeli.

oV




*: Iligili mevzuat ve idari sartname hususlar esastir.

B.5.2.1. Ulusal bayram ve resmi tatil giinlerinde Radyoloji Teknisyeni/teknikerlerinden sadece
biri nobet tutacaktir. Sekreter bu giinlerde nobet tutmayacaktir, bu giinler i¢in ilave ticret

almayacaktir. Bu giinlerde ¢alisan personele maaslari tizerinden ek mesai/nébet licreti
ddenecektir.
B.5.2.2. Calisan tiim personel igin ilgili belediyenin rayi¢ bedeli ticreti esas alinarak yol ticreti
ddenecektir.
B.5.2.3. Caligan tiim personelin ¢alisma zamanlarindaki yemek ihtiyaci hastaneden

karsilanacaktir. Bunun igin firmaya ilave 6deme yapilmayacaktir.

B.5.2.4. Tahsis edilen sekreter ihtiya¢ halinde radyoloji biriminin diger modalitelerinde elde
olunan tetkiklerin raporlanmasinda ve diger sekreterlik islerinde ( hastaya sonug verme gibi)

faaliyet gosterecektir.

B.5.2.5. Firma personelden kaynaklanacak her tiirlii isi aksatici durumlarla ilgili tedbirleri

alacaktir. Yiiklenici higbir sekilde bu isler i¢in idareden iicret talep etmeyecektir.

B.6 Yiiklenici galistirdig1 ve galistiracag: elemanlarla ilgili asagidaki belgeleri ige baslamadan

hastane idaresine teslim edecektir. Ilgili evrak teslim edilmeden ilgili kisi ise

baglatilmayacaktir.
. Niifus ciizdan sureti
. Savciliktan alinmis iyi hal kagidi

. Ikametgah belgesi
. Diploma ve fotokopisi
. Psikiyatri dahil saglik kurulu raporu.

B.7.Yiiklenici firma ¢alisanlar1 birbirleri ile hastane galiganlari, hastalar ve hasta yakinlari ile
isyerinin gerektirdigi hal tavir ve hareket igerisinde olmak zorundadur. Kilik kiyafet, yaka

kart1 vb gibi uyulmasi gereken kurallara azami 6zen gosterilecektir.

‘belirtilmeyen hiikiimler konusunda idari sartname hiikiimleri gegerlidir.
/]cm\cm\
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