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.. Üniversitemiz Tıp Fak0ltesi Hastanemizin RADYOLOJİ A.D. kullanılmak uz€re lhtiyacı otan aşağıda cins ve
miktarla belini|en malzeme|ere ihtiyaç vardır.

Müesseseniz tarafından ilgili malzemelerin temini mtlmkün ise birim fiyatı ozerinden teklif verilmesini rica ederim.

\l,rL7-t]ılE\ Nc \s ]!t ikta rı Birim fil,aıı

1 OTOMATIK ENJEKT R ŞIRINGASI (MR N)ÇI 350 ADET

rünlerin marka ve modelleri belirtilecektir.
*Ürünün UBB-SUT kodu-Barkod no'su teklif formunda

yazıh olmalıdır,
*Teklif veren firmalar antetli formlarında firma bilgileri

vergi numarası, mail, telefon v.s. okunaklı olmalıdır.

cöxornirncEKTiR. NuMuNEsi oLMAvAN
TEKLiFLER DEĞERLENDİRME DIŞI
KALACAKTIR.
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zA}tAN ]ll zANDA vER

D TEKLiF ZARFLARi KAPALİ OLMALİ VE TEKLİF KONUSU
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BVE NRA K Do EU T EK T EŞ NtA RKA TEKL F
MEKTUPLAR|NDA YAZILl OLACAKTıR.

K
YAYlNLAMtŞ OLDUĞU sAĞLıK UYGULAMA TEBLİĞl (sUT)
HüKüMLERiNE GöRE TEKLiF ETMiŞ OLDUKLARt
MALZEMELER İLE iLGiLi, MALZEMENİN EK_3 LlsTESiNDE
oLUP oLMADtĞINI, MALzEMENix px-ı ı-İsrEsİNDE oLMASI
DURUMUNDA SUT KODUNU rinrtıı onıiııı ANTETLİ KAĞıDA

sTE KL RMALAR; SOSYAL G ENL KURUMUNUN

YAzARAK BiLDiREcEKLER DlR.
L

iMALATçlsü vEyA lTHALATçrsI oLMADrĞı DURuMLARDA
URU N U N.TE_DARiKÇi FiRMASıNıN BAYisi oLDUĞUNU
GosTERıR UTs KAYlTLt BELGEsiNi EKLEMEsi
GEREKMEKTEDiR.

STE KL F i\iRMALARIN TEKL NFED LEN ÜR N

\l

YöNETMELiĞiNiN 2
UYGU LANAcAKTtR.

D ]uE SE RAS N GE N Nü EB RL EL }t SE DE Dö EN R
ES ARı1 EY L EL ltT LE RE UTB E E }ls U AsH BA E

2
ç
Ill DA ED S H KU }lü EL Ri

N TEKLİF EDiLEN ünÜxırne AİT KALİTE BELGELERıNDE
BİRİSİ VE CE BELGESİ VERİLMELiDİR.

O NUMUNESİ OLMAYAN FiRMALAR!N TEKLİFLERi
DEG ERLENDİRİ LM EY EC EKTiR.

P TEKLiF EDiLEN ÜRÜN FİYATLARİNIN
DEĞERLENDiRİLM ESİNDE SUT FiYATLARİ DiKKATTE
ALıcAKTlR.

o S AR ŞLER TEK PART HAL R.NDE TEsL DMED L}lEL

P TEKLiF EDiLEN Ünüı riylrıınıxıx
DEĞERLENDiRiLM ESiNDE SUT FiYATLAR| DİKKATTE
ALlcAKTIR.

NOT: SOSYAL G ENL K KURUMU BAŞKANLI I,NlN 26. ı 1.20l5 TA HL DUYURUSUNDA,
'Yatarak t€davide kullanılan ancak MEDULA sist€minde SUT kodlarıns tsnımlı olmayan hiçbir tıbbi malz€menin

mine hizmet kaydının y8Pll8madlğl, ilgili0l/ı2l20!5 tırihinden itibaren §ağllk hizmeıi sunucularl taraflndan MEDULA siste
firmalarca eşl€ştirm€ yapılmayan veya yeni imal-ithal edilen ürünleri n. MEDUL A §istemine tınımlanabilmesi için, i|gili
firmalarca adına Kurumun hazlrlamaş oldu
işlemlerini gerçekleşlirmeleri zorunludur.

ğ
i
u Tlbbi Malzeme Başvuru Kılavuzund
dareınizce; EşleŞtirilen ürünlerin tamamen firmaların beyanı esas alınarak

a b€lirtilen esaslara göre ürün eşleştirme

Medula sistemine kaydedi lmiş olmasü sebebi ile yanlış eşleştirme olduğunun herhangi bir tesPit edilmesi halinde oluşanzararlar firmalardan lazmin edilecektir. ldaremizc€i bir tlbbi malzemenin hizmet kaydının yapılabilmesi için ürünün, satınalındığı tsrih ilibariyle TİTUBB sisteminde 'Sağlık Ba kanhğl (s.B. Durum)' durumunun uygun olması, hast8y8 kutlanlldtğl
tarihte de Medula 5isteminde tanlmll olması gerekmektedir,' Hususla rl belirtilmiştir.

ldaremizce istekli firmalarca sunulan tekliflerin d€ğerlendi rilmesi içi, Sosyal Güvenlik Kurumu Başkanlığı'nın
6.11.20l5 tarihli duyurusunda belirtilen €§aslar dikk8te ahnarak tekliflerin sunmaları,
Teklif me ktuplarnın en 2Ull12024 sil bitimine kadar E.Ü

MAiL:erudsim@erciyes.edu.tr
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Tek Kullanımlık MR uyumlu Çift Ş|rln8a seti

1- Şırıngalar MR cihazlarımız ile kullanmakta olduğumuz Medrad marka Spektris model enjektör
cihazlna uyumlu olacaktlr.

2- Şlrlngalar steril paketler halinde ve tek kullanlmhk olacaktır,
3- Şırıngalar en az 350 psi basınca dayanıklı olacak ve bu husus orijinal ürün paketi üzerine yazıll

olacaktır.
4- Şlrlngalar kontrast madde için 55 mlVe izotonik için 115 ml kapasitesinde Ve şeffaf oİacaktlr.

Şırınga içerisinde kalan havay| 8örmeye elverişli olmayan, mat olan şırıngalar kabul

edilmeyecektir.
S- Şırıngaların üzerindeki ölçekler sayesinde, içerisindeki slV| miktarl törsel şekilde tayin

edilebalmektedir.
5- Her steril şlrınga paketi içinde 2 adet şlrln8a, küçük ve büyük olmak üzere iki adet spike

bağlantısı ve T spiral hasta bağlant| hattl olacaktIr.
7- T spiral hasta bağlant| hattı 96 inch' lak yaplda olacak Ve en az 350 Psi basınca dayanacaktır.
8- Kullanma esnas|nda; şırıngalar tırnak kısmında, yıpranma ve kırılma sonucu kullanımı

engellemeyecek şekilde uygun bir materyalden yapılmış olmalıdır.
9- Şırıngaların alt kısmında kontra5t maddenin enjektör içerisine akmaslnı entelleyecek bariyer

bulunmalıdır.
10- Enjektör üzerindeki sistem kullanılarak şırınga içinde opak madde olsa bile, çıkarılabilecek ve

şırınga kaldığı yerden başka bir işlem için kullanIlabalecektir.

u- Teklif edilen şlrlngalar cihazl üreten firmanln (Medrad lnc.) üretimi ori,iinal şlrlnga Veya

uygunluğunu yazılı olarak onayladlğl ürünler olacakt|r.

12- Şınngaların ambalajı üzerinden içeriği, üıetim ve son kullanım tarihi, maksimum basınç limiti,
lot numarasl ve steril olduğu ibaresi bulunmalıdır.
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