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Universitemiz Tip Fakiiltesi Hastanelerinin DAHILIYE YB. A.D. ihtiyaci olan agagida cins ve miktarlar belirtilen
malzemelere ihtiyag vardir.

Miiesseseniz tarafindan ilgili malzemelerin temini miimkiin ise birim fiyati tizerinden teklif verilmesini rica ederim.

Selma OZLU

Hastane Miid. Yrd.

{SLETMELER BUTGE VE MUHASEBE YONETMELIGININ 22. MADDESI HUKUMLERI
UYGULANACAKTIR

S.no MALZEMENIN CINSI Miktar1 | Birim fiyat
1 |HEMOFILTRASYON SETI (PRIZMA FLEX) 10 ADET
TEKLIFLE NUMUNE GONDERILECEKTIR, NUMUNESI OLMAYAN
TEKLIFLER DEGERLENDIRME DISI KALACAKTIR.
A | TEKLIF MEKTUPLARI FIRMA BASLIKLI KAGITLARINA YAZILACAK.
B |[ZAMANINDA VERILMEYEN, ACIK ADRES, KASE VE iMZA OLMAYAN TEKLIFLER
DEGERLENDIRILMEZ.
C [SILINTI VE KAZINTI OLAN TEKLIFLER REDDEDILIR.
D |TEKLIF ZARFININ KAPALI OLMASI TEKLIF KONUSU ZARFIN UZERINE YAZILI
OLMALI
E | TEKLIF EDILEN URUNLERIN, MARKASI VE AMBALAJ SEKLi YAZILMALI
F | TEKLIF EDILEN I"JRI"JNLERTN, BiRiM FIATI RAKAM VE YAZI iLE YAZILMALI
G | TEKLIF EDILEN URUNLERDEN, TEKLIF MEKTUPU iLE BIRLIKTE NUMUNE
GETIRILECEK NUMUNESI GETIRILEMEYECEK CIHAZLAR 1CTN KATALOG
GONDERiLECEKTiR.
H | ODEME SIRASININ VE GUNUNUN BELIRLENMESINDE; DONER SERMAYELI

FATURA TARIHINDEN ODEMEYE KADAR GECEN SURE ICERISINDE FIRMALAR VADE FARKI

J

VEYA FAIZ TALEP ETMEYECEKLERDIR
FIRMANIN IS UHDESINDE KALMASI HALINDE, IS SAGLIGI GUVENLIGINI GEREKTIREN
HALLERDE GEREKLI TEDBIRLER FIRMA TARAFINDAN ALINACAKTIR

NOT: Teklif mektuplarinin_en ge¢ Q% /[0/202Z. giinli mesai bitimine kadar

E.U.Déner Sermaye Isletmesi Satinalma

Miidiirliizii’ne birakilmasini rica ederiz.

Mail: Satinalmal @erciyes.edu.tr



PRISMAFLEX(M100) YETiSKIN
CRRT (Siirekli Renal Replasman Seti)
TEKNIK OZELLIKLERI

1. Set pre-konnekte olmali, membran ve set dnceden birlestirilmis olarak ayni
ambalaj i¢inde olmali, taninmasi i¢in hatlar renk kodlu olmalidir.

2. Setin toplam prime hacmi 155 cc’yi gegmemelidir.

3. Yetigkin, pediatrik ve infant membranlar bulunmalidir.

4. Cihazn seti tan1yabilmesi i¢in set lizerinde barkod bulunmalidir.

5. Membran biokompatble olmali, akrilonitril ve sodyum metalil siilfonat
kopolimer olmalidir. Membran biyouyumlulugu(Mediatér eliminasyonu,
Lokopeni ve Trombositopeni konusundaki ustiinliik, klirens etkinligi
bakimindan dogal bobrege en yakin membran olmali , kompleman faktorlerinin
’C3a, C5a’’ eliminasyonu) caligmalarla kanitlanmalidir.

6. Membran yiizey alani yetiskinler i¢in 0,90 m? ‘yi gegmemelidir.

7. Maximum TMP 450/60 mm Hg / kPa olmalidir.

8. Ayni sette biitlin renal replasman tedavileri(SCUF,CVVH,CVVHD,CVVHDF)
uygulanabilmeli, ilave hat veya set gerekmemelidir.

9. Kanama riski yiiksek veya antikoagiilan kullanimi kontraendike olan hastalar
icin 6zel set bulunmali ve bu setlerin endotoksin ve sitokinleri tutabilme
ozelligi bulunmalidir. Gerektiginde bu setlerin tedarik edilecegi taahhiit
edilmelidir.

10. Uriiniin Saglik Bakanligindan onayli UBB Kayd1 bulunmalidir.
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