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Üniversitemiz Tıp Fakültesi Hastanemizin KADIN HASTALIKLARI VE DOĞUM A.D. kulIanılmak uzere ihtiyacı
olan aşağıda cins ve miktarla belirtilen malzemelere ihtiyaç vardır,

Müesseseniz tarafından ilgili nıalzemelerin tenıini m{lmkUn ise birim fiyatı üzerinden teklifverilmesini rica ederim.

TACİM DEMiRTAŞ
Dön.Ser.İşlt. Müd.

S.o
l!1ALzt]MENiN CiNSi NIiktırı llirinı fiyııtı

l GÖBEK KLEMPİ

2 MUAYENE MASA ÖnrÜsÜ (RULO) 250 ADET

(ŞARTNAME EKTEDİR.)

TEKLiFLE BiRLiKTE NUMUNE GÖNDERiLEcEKTiR.
NUMUNESi OLMAYAN TEKLiFLER DEĞERLENDİRME DİŞl
KA LACAKTl R

siLiNTi VE KAztNTt oLAi\- TEKLİFLER REDDEDiLiR.
lt TEKLiF MEKTUPLARl FıRMA BAŞLıKLi KAĞiTLARiNA

YAziLAcA K.
C zAMANiNDA vERİLMEYEN, AÇlK ADRES. KAŞE vE İMzA

oLMAYAN TEKLiFLER DEĞERLENDiRi LMEz.
t) TEKLiF zARFLARi KAPALi oLMALi VE TEKLiF KoNUsU

zARFiN ÜzERiNE YAziLi oLMALiDiR.
E TEKLiF EDiLEN üRüNLERiN, rı nnkısiİi erıı sAaAJaE,K LI-

YAZİLMALİDİR.
F TEKLiF EDiLEN ünüıı-Eniı. BiRİM FiYATi RAKAM vE YAzi

iLE YAZıLMALiDiR.
G YÜKLENiCİ FİRMALARIN TEKLİFLERİYLE BiRLiKTE

ADLi SiCİL KAYlT BELGESıNi SLINMALARü
ZORLINLUDUR.

ısl,EKLl FlRMALARIN T.c. S^ĞLIK BAK^NLlĞlNlN üRüN
TAKiP sisTEMiNE (ÜTs) KAYlTLl oLDUĞUNU TEŞViK EDici
T,c. BAKANLlĞINıN iLGiLi wEB siTEsiNDEN ALlNAN KAYlT
ırELGEsiNi EKLEMEsi GEREKMEKTEDin. ( ÜTs xnyır
ZORUNLULUĞU OLMAMAMSt HALiNDE BU BELGE
A RA NM AY ACA KTlR)
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I TEKLlF EDlLEN TlBBI MALZEMELER|N T.c. lLAÇ vE TlBBı
cıHAZ ULUSAL BiLGi BANKAsı,TARAFlNDAN oNAYLANMıŞ
ünüx 1oınxoo) NuMARASı ünüıüı üze niı,,ıoe, üRüN KoDu
VE BRANş KoDU ETiKET vE MARKA ADl TEKLiF
M EKTUPLARlNDA YAzıLl oLACAKTlR.

K İSTEKLİ FiRMALAR; SOSYAL GÜVENLİK KURUMUNUN
YAYıNLAMlŞ oLDUĞU sAĞLıK UYcULAMA TEBLİĞi (SUT)
HüKüMLERiNE GöRE TEKLiF ETMiş oLDUKLARı
MALZEMELER iLE iLGiLi, MALZEMENiN EK-3 LiSTESıNDE
oLUP oLMADıĞıNı, MALzEMENiN EK-3 LiSTEsiNDE oLMAsı
DURUMUNDA SUT KODUNU FİRMA ORJiNAL ANTETLi XaĞİPl
YAzARAK BiLDiR Ec EK LE RDi R.

L iSTEKLl FiRMALARıN TEKLiF EDiLEN üRüNüNüN
iı,ıııııçısı VEYA iTHALATÇıSl oLMADlĞı DURUMLARDA
üRüNüN TEDARıKÇı FiRMASlNıN BAYiSi oLDUĞUNU
GöSTERIR üTS KAYlTLü BELGEsiNi EKLEMEsi
c o nrxru rxıEpiR.
öDEME slRAsıNlN vE GüNüNüN BELıRLENM EsiNDE; DöNER
sERMAYELi iŞLETMELER aürçı vı MUHASABE
YöNETMELİĞİNiN 22. MADDEsi HüKüMLERi
UYGULANACAKTI R.

TEKLiF EDlLEN ÜRÜNLERE AİT KALiTE BELGELERiNDE
ııiRiSi vE CE BELcEsi vEıriLMELiDiR.

o NuMuNEsi oLMAyAN FlRMALARıN ıpxı-ipı-Eni
DEGERLENDıRiLMEYEcEKTiR.

P TEKLİF EDİLEN ÜRÜN F|YATLARİNlN
DEĞERLENDİRİİİVİİSiXne SUT FİYATLARI DİKKATTE
ALıcAKTı R.

() sieenişırn rtx pınri Hıı-ixoe TEsLiM EDiLMELiDiR.

TEKLiF EDiLEN ünüı riyırı-enıııı
DEĞ ERLENDiRiLM ESiN DE sUT FiYATLARl DiKKATTE
A LlCAKTl R.

\l

NO]': SOSYAL G vEN L K KURUMU BAŞKANLlĞt,NrN 26.11.20l5 TAR HL DUYURUSUNDA,
'Yaıarak ıedavide kullanllan ancak MEDULA sisteminde SUT kodlarlna tanlmlı olmayan hiçbir tlbbi malzemenin

0l/l2/20l5 tarihinden itibaren sağlık hizmeti sunucuları tsrafındın MEDULA sistemine hizmet kaydının },apılamadığı, ilgili
firmalarcı eşleştirme yapllmayan veya yeni imal-ithal edilen ürünlerin, MEDULA sist€mine ıanımlanabilmesi için, ilgili
firmalırca adına Kurumun hazırlamış olduğu Tıbbi Malzeme Başvuru Kllavuzunda b€lirtilen esaslara göre ürün eşleştirme
işlemlerini gerçekleştirmeIeri zorunludur. idaremizce: Eşleşairilen ürünlerin tamamen firma|arın beyanı esas alınarak
Medula sistemine kaydedilmiş olması sebebi ile yanlış eşl€ştirme o|duğunun herhangi bir tespit edilmesi halinde oluşan
zararlar firmaIsrdan tazmin edilecektir. idaremizce; bir tıbbi malzemenin hizmet kaydınln yapılabilmesi için ürünün, sattn
alındlğl tarih itibariyle TiTUBB sistem inde 'Sağlık Bakanhğl (S.B. Durum)'durumunun uygun olmasl, hastaya kullanıldığı
tarihte de Medula sisteminde tanımll olmasl ger€kmekıedir.'Hususları belirıalmiştir.

İdaremizce istekli firmalarca sunulan teklinerin değerlendirilmesi içi, Sosyal Güvenlik Kurumu Başkanlığı'nın
26.11.20l5 tarihli duyurusunda belirtilen esaslar dikkate allnarak tekliflerin sunmaları,
Teklif mektuplarının en eeç 23108/202{ siinıi ııesai bitimine kadar E.ü.Doner sermave İsletmesi'ne bırakılmasını rica ederiz

MA l L:erudsim@ercives.edu.tr
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Gö8EK KtEMP,l TEXNlK şARTNAMEsl

1- standart boylarda olacahır.
2- DiN normunda olacaktır
3- Xapatıldığında asla açıklık olmayacak, tek elle kapanacak. kesmeyecek, alerjik reakslyon

töstermeyecektlr
4- Sterilizasyon şekll ve son ku!tanma tarihl net ve çıkmayacak şekllde basılmış olacaktır
5- Steril tekli ambaIajlarda olmaldır,
6- Klempleme esnasında kaymamalı sabitleme öıclllğl lyl olmalıdır
7- Klemplemeden sonra açılmamalı ve arada boşluk kalmamalıdİr.
8- Takılma esnasında kllk sesiolmalıdır.
9- Numune getiriimesi zdrunludL'r,\l

l



MuAyENE MAsA öRTüsü 1nuıo; rp«ııix şARTNAME

1- Muayene masa örtüleri slvly| altlna geçirmemel|dir.

2- Laminasyonkağlttanayrllmamalldlr.
3- Her rulo ayrı ayrı ambalajlanıp koli içerine konmalıdır.

4- Koli üzerinde koli İç miktan toplam metre Ve teknik bilgiler yer almalıdır.

5- lso 9001/2008 kalite standartlarına uygunluk belgesi olmalıdır.

6- Ürünün TSE/T5EK belgesi olmalıdır.

7- Ürünün UBB kaydı olmalıdır.

8- Değerlendirme için yeteri kadar numune teslim edilmeli, numune vermeyen firmalar
değerlendirmeye a lınmayaca ktır.

9- Numune, katalog veya aydlnlatıcl doküman tekli esnaslnda teslim edilmelidir.
10- Teknik şartnamede belirtilen özelliklere göre numuneler denenerek ürünlerin uygunluğuna

kara r verilecektir.

11- Perforej arahğı 90cm olmalıdır.

12- Rulo sarımı düzgün olmalıdır.

13- Bir rulo en az 100 yaprak olmalıdır.
14- Laminasyon rengi opak beyaz olmalıdır ve anti alerjik özellikte olmalıdır.
15- Perforajlar belirgin düzgün kopabilecek şekilde oİmalıdır.

15- 20 ruloya 1aparat verilmelidir.


