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Mikları Birim fiyatı

ALINDAN ATEŞ Öı,ÇrR nnRrcn 2 ADET

*urünlerin marka vc modelleri belirtilecektir.
*Teklif veren firmalar antetli formlarında firma bilgileri vergi
numarası,mail,telefon v.s. okunaklı
olmalıdır.
*Ürünün UBB-SUt' kotlu-Barko<l nosu formda yazıtı olmalıdır.
TEKLIFLE BIRLIKTE NUMUNE
çöNonnir,nctrKTiR. NUMUNEsİ oLMAyAN
TEKLiFLER DEĞERLENDİRME DIŞI KALACAKTIR
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siı.iNTi VE KAZlN1,I oı.AN l,!]KLi!-t.ER REDDEDiLiR.
TEKLiF MEKTUPı,ARl FiRMA BAŞLiKLi KAĞİTLARiNA YAziLACAK.
ZAMANiNDA VERiı,MEYEN, AÇlK ADRES, KAŞE VE iMzA oLMAYAN
1,EKLil.,LER DEĞ E,RLENDiRİ LMEz.
TEKLiF ZAR},LARi K^PALi oLMALi vE TEKLiF KoNUsU zARFiN
üzERiNE yAziLi oLM^LiDiR.
TEKLiF EDiLEN ÜRÜNLERiN, MARKASi vE AMBALAJ ŞEKLİ
YAZiLMALİDiR.
TEKLİF EDiLEN ÜRÜNLERiN, BiRiM FiYATi RAKAM VE YAzi iLE
Y^zi LMALiDİR.
YüKLENiCi FiRMn I-ARIN TEKLiFLERiYLE BİRLİKTE ADLİ
SiCİL KAYIT BELGESİNi SL]NMALARI ZORUNLUDUR.

is rEKLi FiRMAL^RlN ,|,.C. s^ĞLıK BAKANLıĞ lNIN ÜRÜN TAKiP
S§TE!4!,,{E (ÜTşJ KAY|TLI ot.DUĞUNU TEŞViK EDiCi T.c.

.t

ı

c

l)

E

l.,

(;

1

ll

S,ıro
MALZEMENİN CİNSi

I



NDEN ALİNAN KAYIT BELGESiNİ
EKLDMESi cEREKMEKl,EDİR. ( ÜTS KAYlT ZORUNLULUĞU
OLMAMAMSt İtALiNDE BU BELGD ARANMAYACAKTİR

BAKAN ı.l INıN iLGiLi wEB s TESİ

MALZEMEt,EttiN ,I.c. iı,Aç vE ,tIBİ]

ULUSAı. Bi ı,G i B^NKASı,TARAFlNDAN ONAYLANMlŞ ÜRÜN (BARKoD)
NUMAlt^sl ünüı.ıüı,ı ü7.ERiNDE, üRüN KoDU vE BRANŞ KoDU ETiKET
vE MARKA ADı Tr]Kı,iF MEKl,UPLARıND A y AzlLl oLACAKTIR.

ı,pxıiF Eoiıı:x ı,ıeu c AZ

oı-DUĞU sAĞLIK UYGULAMA TEBLiĞi
K KURUMUNUN YAYlNLAMlŞ
(SUT) HüKüMLERİNE GöRE

TEKLİF ETMiŞ oLDUKLARl MALZEMELER iLE İLGiLi, MALzEMENiN
EK-J LiSTt]SiNDE oLUP oLMADıĞlNl, MALzEMENiN EK_J LiSTEsiNDE
oLMASı DURUMUNDA sUT KoDUNU FiRMA ORJiNAL ANTETLİ raĞıol
YA7.ARAK BiLD iREcEK ı,ERDi R.

STEKLİ FiRMALAR; SoSYAL G vEN L

RMALAR|N ,|,DKı,İF EDiLEN ÜRÜNÜNÜN iMALATÇISı VEYA
ıTılALATÇısı oLM^DtĞ l DURUMLARDA üRüNüN TEDARiKÇi
t,iRMASıNüN B^Yisi OLDUĞUNU GösTERiR ür,s xıyırı,ı BELGEsiNi
EKLEMEsi G EREKM EK,|,EDİR.

sTı]Kt, ı-

SERMAYELi ıŞLETMELER BüTÇE VE MUHASABE YöNETMELiĞİNiN 22.
MADDESi ılÜKüM LERi UYGULANACAKTIR.

öDü]ME SIRASIN|N vE G NERN RLENMEStNDE;N N BEı.

TEKLiF EDiLEN üRüNLERE 
^iT 

KALiTE BELGELERiNDE BiRisi vE cE
BELGESi vERiI MELiDiR.

o NUMUNESi oLMAYAN FıRMALAR|N ,IEKLiFLERı
DEG ERLEN Di Ri ı.rvı tY ec t «ri n.

P TEKLiF EDİLEN ÜRÜN FİYATLARtNİN DEĞERLENDiRiLMESiNDE SUT
ı,iYATLARı Di KKATTE ALıcAKTıR.

,|,EKLiF EDİl,EN üRüN ı,iY^l,ı,ARıNıN DEĞERLENDiRiLMEsıNDE SUT
ı,iYAl,LARı DıKKA1,1,E ALIcAKTıR.
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NOT: SOSYAL GÜVENL K KURUMU BAŞKANLI I,NIN 26.ı ı.20l5 TAR iHLi DUYURUSUNDA,
.yatarak tedayide kullanllan ancak Mf,DuLA sisteminde suT kodlarına tanımh olmayan hiçbir übbi malz€menin

0| ll2l20l5 tarihindcn itibarcn sağ hk hizmeti suırucuları tarafından MEDULA sistemine hizm€t kaydının yapılamadığı, ilgili

lirmalarca eşleştirme yapılmayan veya yeni imal-ithal edilen ürünlerin, MEDULA §ist€mine tanımlanabilmesi için, ilgili

firmalarca adına Kurumun hazırlamış oldu u Tıbbi Malzeme Başvuru KıIavuzunda belirti|en €saslara göre ürün eşleştirm€

iştemlerini gerçekl€ştirmeleri Zorunludur. daremizce; Eşleştirilen ürünlerin tamamen firmaların beyanı esas alınarak

Mcdula sistenıine kayd edilmiş olnıası sebe bi ilc yanlış eşleştirme oltluğunun herhangi bir t€sPit ed ilmesi halinde oluşan

zararlar firmaıardan (azmin cdi|ecektir. idaremizce; bir tıbbi malzemenin hizmet kaydının yapılabilmes i için ürünün, satın

alıntllğı tarih itibari1,Ie T iTUBB sisteminde ,sağllk Bakanhğı (S.B. Durum), durumunun uygun oıması, hastaya kullanıldığı

tarihte de Medula sisteminde tanınılü olması gerekmektedir.'Hususları belirti!miştir.
İdaremizce istekli firmalarca sunu|an tekliflerin değerlendirilmesi içi, So§yal Güvenlik Kurumu BaŞkanltğı'nın

26.ı ı.20t5 ıarihli duyurusunda bclirtileİ csaslar dikkate aIünarak tekliflerin sunmaları,

uolalının en sec 03.03.2025 qtinii mesai bitimine kadar E.U. Döner sermave İsl i'ne bırakılmasını tica ederiz.

i

l'eklif nıe

MAi L:erudsim@crciycs.edu.ır
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T.C.
f,Rciyus üNivınsirtsi

saĞı-ır uyGuLAMA vE ARASTIRMı nıEnxezi
cöĞüs HAsTALIKLARı ı.İı,ı,siı-iM ıaLı

cöĞüs rrısrl,LIKLARI vE .q.Lnnri poıixü-il{iĞi
ıınsi ciHA.z rnxNir şanrı,ıAME FoRMU

Teknik Şartname No
Tarih

:2024/3I10/01
:31/l0/2024

cıHAz ADl ATEŞ ÖLÇER

l. |stekliye Veya yetki aldığl firmaya ait TsE'nin "Hizmet Yeterlilik Belgesi" ve/Veya T.C. Sanayi ye

Ticaret Bakanhğı'nln "satlş sonrası Hİzmetleri Yeterlilik Belgesi"
2. Teklif edilen cihazlar Ürün Takip Sisremi (ÜTS)'ne kayıılı olmalıdır. Cihazların ürün numarasını.

varsa seri/lot numaraslnl birim fiyat teklif cetvelinde veya ayrı bir sayfada yetkili kişi veya kişilerce
imzalanmış olarak ihale dosyası içinde sunacaktır.

3. Firma / Bayi Kodu Belge§i
4. istekli, satlşlnı tek]if ettiği ciharürün/sistemin teknik öze|liklerini. çallşma ortam koşulIarınl. standad

ve opsiyonel (isteğe bağlı) aksesuar listesini. tüm dlş görünümünü net olarak gösteren ve tam boy
resmini de içeren tanıtlm broşürünü veya kitap/kitapçlğlnl teklif dosyasına ekIemek zorundadır. Başka
bir diIde sunuIan dokümanlar onaylı Türkçe tertümesi ile birlikte verilmesi halinde geçerli
sayılacaktlr.

5. İhaleye katılan yetkili firmalar aşağıda belirti]eıı maddelerin her biri için Teknik Şartnameye
birebir uygunluk belgesi rerecektir.

TıBBi vE TEKNiK
özr ııirısn

sTE YAPAN
mza

l. Cihaz; Temporal, Femoral veya Lateral Arterden doğruluk oranı yüksek vücut ısısı ölçümü

yapabiImelidir.

2. Temporal Arter Tarayıcı Termometresi her hasta grubu için kullanılabilecek, ortam ısısındaıı

etkilenmeyen özellikte olmalıdır.

3. Cihazın Rektal ölçümle uyumlu oIduğunu gösteren uluslararası çalışmaları olmalıdır.

4. Non-Invaziv ölçüm sayesinde özellikle neonatal ve pediatrik hastalarda rahatsızlık hissi

vermeden kulIanılabilmelidir.

5. Cihazın ölçüm doğruluğu + 0.2 oC olmalıdır.

6. Cihaz silikon içerikli, alkol ve dezenfektan ürünleri ile temizlenebilen ölçüm başlığına sahip

olmalıdır_

7. Cihaz l6 - 43 'C aralığında, + 0.2 "C doğruluk ile en fazla 0.5 s içerisinde sonuç verebilmelidir.

8. Cihaz, istenildiğinde "C veya "F olarak sonuç verebilmelidir.

9. Cihaz saniyede en az 500 kez okuma (tarama) yapmalıdır.

ı0. cihaz Infiaİed (IR-KlZIl Ötesi) tekno|ojisini kullanarak ölçüm yapmalüdlr.

ll. Cihaz klinik çalışma koşuilarına karşı sağlam dış gövdeye ve ergonomik bir tasarıma sahip

olma|ıdır.

12- cihazın içi, zararlı ışınlara karşı izole edilmiş olmalı ve dış gövde hammaddesi darbelere

dayanlklı olmalldlr.

sTE YAPAN TE YAPAN
Ka ellmza Ka mza
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Sayfa l / 4

TEKLiF DOSYAslNDA
iSTENEN BELGELER
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13. Cihaz dış ortam sıcakhğı ile vücut sıcaklığını birbirinden ayıran ikili ölçüm tekniğine sahip

oIma|ıdır-

l4. Cihaz alkol veya herhangi bir dezenfektan iirünü ile silinebilmeli ve temizliği kolay olmalıdır.

t5. Cihaz (UBB) ulusal bilgi bankast kayltlt ve sağlık bakanlığından onaylı olmalıdır.

KLlNIK
M üHENDiSLiĞ ı
UYGULAMA VE
ARAşTlRMA
M ERKEzi,NE
VERi LEcEK
BELGELER

l. Yüklenici satacağı cihaza ait içeriğinde cihazın elektronik devre şemasını veya blok devre şemalarını.
bileşen parça listelerini. baklm/onarım ve kalibrasyonunda kullantlacak belgeleri. arıza tespit ve takip
dokümanlarının (her cihaz için 2 (iki) nüsha olmak üzere kullanıcü kılavuzları ve servis el kitapları)
bulunduğu dosyayı Klinik Mühendisliği Uygulama ve Araştırma Merkezi'nin belirlediği teknik personele
cihaz teslimatı sırasında ücretsiz vermelidir (Türkçe ve İngiIizce/A lmanca. .. 1

2. Yüklenici, cihazın periyodik bakım ye kalibrasyon işlemlerinin hangi koşuIlard4 hangi sıklıkta
tekrarlanmast gerektiğini. bu işlemler için ne gibi teçhizata (cihaz, alet, kalibrasyon kiti. vb.) gerek
olduğunu ve bu teçhizatın temin edilebileceği en az bi. firmanın adını. açık adresini. telefon numaras|nı
Klinik MühendisIiği Uygularna ve Araştırma Merkezi'ne teslimat sırasında liste halinde vernıek]e
yükümlüdür. Cihaz veya sistemde periyodik koruyucu bakım veya periyodik kalibrasyon gerektirmeyen
özeI durumlar için konunun ayrıntıl| olarak belirtileceği, üretici ve yetkili firma tarafından onaylanan
belge veriIecektir.

3, Yetkili firma cihaza yapllan bütün müdahaleler için (montaj, arlza tespiti. onarım, bakım. yedek parça.
upg.ade, eğitim vb.) servis formu oluşturacaktır ve Klinik Mühendisliği Uygulama vt Araştlrma
Merkezi'ne tesIim edecektir.

4. Yetkili firma fabrikada yapıIan en son te§tl€re ait fabrika test çıkışı raporlarını Klinik Mühendisliği
Uygulama ve Araştırma Merkezi'ne teslim edecektir.

5. Yüklenici. cihazın fiyallı yedek paıça listesini (saltn alındığı tarihte döviz cinsinden) teslimal strasında
getirmek zorundadtr.

6. Yetkili firma cihaza ait garanti belgelerini hastane idaresi adına düzenleyecek, orİinal nüshasını ilgili
bölüme ve bir nüshasını da Klinik Mühendisliği Uygulama ve Araşttrma Merkezi'ne teslim edecektir.

7. Yüklenici cihaza yapılan her kalibrasyon işlemi için kendisi veya bağımsız kuruluş tarafından kalibrasyon
serıifikaslnı. izlenebilirlik belgesini, kalibrasyon eliketini Klinik Mühendisliği Uygu|ama ve Araştlrma
Merkezi'ne teslim €decektir.

KABUL/ MUAYENE
vE TEsLiMAT
ŞARTLARı

ı. Yüklenici, cihazı kurum idaresinin istediği yere üçretsiz olarak monte edeçek ve tüm malzeme ve
aksesuarları ile çalışır durumda tes|im edecektir. Montaj için gerekli tüm malzeme ve masraflar firma
taraflndan kaışılanacaktır. cihazln nak|iye ve montajl esnasında kurum içinde ortaya çıkabilecek her
tiirlü hasardan yüklenici sorumludur ve hasan onarmakla yükümlüdür.

2. Cihazın tesıimatı slrasında ilgili biilüm yetki|isi ile birlikte Klinik Mühendisliği Uygulama ve Araşttrma
Merkezi tarafından tespit edilecek en az bir teknik eleman bu|unur. Diizenlenecek teslimat tutanağında
yukartda belirtilen kabul heyeti ve yüklenici firma yetkilisinin imzaları tam olmadan cihaz teslim
alınmaz.

J. Yetkili firma- cihazı monte eitikten ve ku|lanıma hazır hale getirdiklen sonra son kabuI ve fonksiyon
tesrlerini yapmall, bu testler sırastnda alıcı temsilcileri hazır bulunmalı ve testlçre ilişkin masraflar
yüklenici firma tarafından karşılanmalıdır. Yükleniti firma bu testlere ait bir rapor hazırlayıp, Klinik
Mühendisliği Uygulama ve Araştırma Merkezi tarafından belirlenen teknik elemana teslim etmekle
yükümlüdür.

4. Cihazın parçaları kul|anılmamış olmalıdır. Aynı zamanda cihaz; hiç kullanılmamtş olduğunu belinir özel
işaretIi orijinal ambalajında teslim edilmçlidir. Daha önçe DEMO amaçlI kullantlmış cihazlar teslim
alınmaz.

5. Cihaz kuruma teslim edildikten sonra gerek montaj slrasında ve gerekse montaj sonrasl testler.
kalibrasyon ve bakım/onarım sırasında, garanti süresi içinde olsun veya olmasın. hiçbir firma eIemanı
yanlarında o cihazdan sorumlu Klinik Mühendisliği Uygulama v€ Araştırma Merkezi laraftndan
belirlenen teknik eleman oımadan cihaz odasına giremez ve cihaza müdahaiede bulunamaz.

6. Tasanm ve imalat hatasl nedeniy|e cihazın neden olacağı yaralanma ve ölümle sonuçlanan kazalardan ve
her türlü nıaddi hasardan Ienici sorumludur

Ka e/imza
YAPANs YAPANTE

mza
sTE

Ka
YAPAN
lmza
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ERCiYES üNivrnsirusi

sAĞLIK UYGULAMA vf ARAŞT|RMA MERKEZi
GÖĞüS HASTALIKLARI ANABiLiM DALl

GöĞüS HASTALIKLAR| VE ALERJİ PoLiKLiNiĞi
TIBBi CiHAZ TEKNiK ŞARTNAME FORMU
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Sayfa 3 l 4

TEKNiK SERvis
VE GARANTİ

l. Alımı yapılan cihaz/ürün/sistemin fabrika ve montaj hatalarına karşılık asgari 5 (beş) yll süre ile ücretsiz
yedek parça Ve baklm garantisi olacaktlr. Caranti süresi. kullanıcı eğitimleri verildikten ve cihaz altif
olarak çalışmaya başladıktan sonra başlatılacaktır. Alımı yapılan cihaz]ürün/sistemin garanti bitiminden
sonra en az 5 (beş) yll süreyle ücreti karşlllğl yedek parça ve baklm garantisi olmalıdır.

2. Arıza bildiriminden sonra yetkili firma taraflndan 24 (yirmi dön) saat içinde cihaza müdahale edilecektir.
Yükleniti yurt dışından yedek parça ithali gerekmediği durumda en geç 2 (iki) iş günü içinde cihazı

çalışır duruma getirmek zorundadlr. Yurt dlştndan yedek parça temini gereksinimi varsa en geç l5 (On

beş) iş günü içinde parça temini yapllarak cihaz çalışır duruma getirilmelidir. Bu süre yüklenicinin
gerekçeli talebiyIe Klinik MühendisIiği Uygulama ve Araştırma Merkezi'nce incelenerek uygun
görülmç5i halinde uygun görüş bildiren birim tarafından hazırIanan yazıIı beIge ile uzatılabilir. Yüklenici
firma taıafından.l5 (on beş) günü geçen arızalarda aynı özellikte, çallşır vaziyette yedek cihaz temin
edilecektir.

3. Alımı yapılan cihazlürün/sistemin arlzasl nedeniylç çallşmadığl durumlar arızalı olarak sayülacakt|r. 2.

Maddede belinilen süreleri aşan a.ızall durumlarda cihazın allş bedeli üzerinden:
- |-3 gün arasl günlük binde bir
- 4-7 gün ara§ı günlük binde beş
- 7 günü aşan anzall durumlarda ise günlük yüzdç bir
oranında ceza kesilecektir.

4. Cihazın idareye teslim edildiği tarihten itibaren, kullanlm hataları dışında garanti süresi içinde kalmak
kaydtyl4 bir ytl içerisinde;
- Aynı anzanln 3 veya daha faz|a saytda tekrarlaması.
- Farkıl tipteki arızaların 4 veya daha fazla sayıda meydana gelmesi
- Belirtilen garanti süresi içerisinde farkll anzalar|n ıoplamtnın 8 veya daha fazla sayıda olmasl ve bu

anzaların cihazdan yararlanamama sonucunu ortaya çtkarması durumunda:
Yüklenici. cihazı eşdeğer veya daha üstün özelliklere sahip yeni bir cihazla değiştirmekle yükünılüdür.

Ancak, cihazın birden fazla tıniteden otuşması halinde yüklenici. sadeçe anzanın meydana geldiği üniıe
veya üniteleri değiştirmekle yükümlüdür.

5. Yüklenici garanti bitiminden sonra yıllık yedek parça hariç/dahil bakım-onarım üçretlerini. bak|mlİl
yapıIacak cihazın ihaIe bedelinin aşağıdaki yüzdelerini göz önüne alarak tespit edeceğini beyan eder.

Aşağldaki yüzdeler'parça hariç' ve 'parça dahil' bakım anlaşmaIarı için geçerlidir.
Garanti süresi bitiminden sonrakii
- 1-4 yl! arast parçahariç o/a,5 (yüzde iki buçuk)
- 1-4 yıl arasl parça dahil o/.4 (yüzde dört)
- 5-8 ytl arasl parça hariç %3 (yüzde üç)
- 5-8 yll arasl parça dahil '/d (yüzde altı)

6. Yüklenici cihaz veya cihazların garanti süresi içinde ve sonrasında sistemin varsa yazılımı ile ilgili
güncellemeleri ücretsiz olarak sağIamalıdır. Cihaz yazılımları. cihaz teslimi sIrasında Klinik N4ühendisligi
Uygulama ve Araşt|rma Merkezi'ne yedekleme için teslim edilmelidir. Cihaz yazılımları yedekleme için
verilmiyorsa yüklenici l0 yll boyunca cihaz yazılımlarınln yeniden yüklenmesini gerektirecek tüm arlza
durumlarında bu i lemi ücretsiz olarak lı lltl edecektir

EĞiTiM

t. YükIenici, kurumun belirleyeceği elemanlarl, cihazln tüm fonksiyonlarını kusursuz bir şekilde
kullanabilir ve aynı zamanda bakımını yapabilir birer kullanıcı olarak ücretsiz eğitmekle yükümlüdür.
söz konusu bu eğitimler tamamIanmadan satln alma süreci bitmiş sayllmaz.

2. Yüklenici, Klinik Mühendis|iği Uygulama ve Araştırma Merkezi'nin belirleyeceği personeli hem
kullanıcl olabilecek hem de cihazın garanti süresi bitiminden itibaren her tüılü periyodik bakım, arızalara
müdahale ve kalibrasyonunu yapabiIecek nitelikte ücretsiz olarak eğitmek zorundadlr. Bu egitim iIe ilgili
tüm gide.ler yüklenici taraflndan karşılanacak ve eğitim sonunda Teknik Servis Eğitim sertifikasl
verileçektir. söz konusu teknik servis eğitimi cihazln kesin kabulünden önce tamamlanmlş olacaktır.
Cihazın giinçelleşlirilmesi ("Up Grade" edilmesi) durumunda gerek|i eğitimler tekrarlanacak ve herhangi
bir ücret talep edilmeyecektir.

3. Yüklenici firma, var§a cihaz aksesuarlarının stçrilizasyonu ile ilgili idarenin belirleyeceği sterilizasyon
personeline eğitim vereçektir. Sterilizasyon eğitimi mevcut personele Verilmediği takdirde cihaz veya
cihaz aksesuarları üzerinde oluşabilecek deforme ve teknik anzaların gideri|mesi yüklenici firma
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