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Üniversitemiz Tıp Fakültesi Hastanemizin DERMAToLoJi AD. Kullanllmak ttzere lhtiyacı olan aşağıda cins ve miktarla belirtilen
ırralzemelere ihıil,aç r,ardır.

Müesseseniz tarafından iIgili malzemelerin temini mümkün ise birim fiyan üzerinden tekIif verilmesini rica ederim.

T.\CiIl Dl.]]liltTAŞ
l)iin.Scr. İşlt. }t ütl.

S.ıııı
]\lALzEi\l EN lN clNsI

I }Il]Z.()'f lılt,\l'I }-\JIKTOlt ['CL] J0(;*6 ll]\l 5 000 adct

2500 ıdet

TEKLi!- zAıtFLAıri KAPALi ol-iltALi vE TEKLiF KoNUSU zARFiN
Lzt:lti\ E YAziLi oLrt-ALiDiR.

l., ,|,tiKLit,t:DiLı|N ÜıtüNLEıriN, Uiıüi;\ı },iYATi RAKAM vE YAZi iLE
ı,Az l ı- ıL\ Liü)ilü.

1 ) l !]7-( ),f l..li.\ I, t]\JEK,I, lt l,CU 30 G* !3 l\l}I

rünlcrin nıırkı r,c nıı.ıdclleri belirtilccektir.
*Tı:lilif vcreıı l'irıııılar aııtotli fornılırında firma bilgileri vergi

ıı u nla rilsı,nrıİl,teleftın r,.s, okunıklı
olnıı lıdır,
* ilrünün [] lll}_sUT kodu-llırkotl nosu formda ılı olmalıdır.
TEKLlFLE ltlRL|KTE NUM UNE
cöN upııi ı-ECEKTiIr. NUM UNESi oLMAyAN
I,El( Ll FLt]lt DEGEllLENDlltllt E Dl I KALACAKTlIt

.\ siLl\ ll \ ı] KAZ-ı\ f ı OLA\ l,t]KLiFLIR REDDEı)iLiR.
,IEKLiı, §tEKI,UPL.{Rı FiRMA uAŞLİKL KA lTLAR NA YAzlLACAK.
z-Aıl.{\l\ı)A VEltlL}lEl,E|i, AÇlK ADRES, KAşE vE ılz.{ oLtlA},A\
TEKı-iFLEl. DEĞEııLENDilriLııEz.
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SiCiı" KAYı,| BELGESiNi sUNMALARI ZoRUNLUDUR

l l is,ü,ü.] ıi ı-i ü ilü \ıA[-Aı,ıı \ T.c. s,\Ğ Ll K lr^KA\ LlĞ l N lN L R[,\ TAK l,
sisl,ü.]ıli\İ: t [ ı,sl Kıı,ı,rıı OLDUĞU\U TEŞviK EDici T.c.
ıtAN.\\Ll(;|.\l\ iLG iLi \\ EB si,rEsi\DEN ALtNAN KAYlT BELGEsiNi
EKL1.]]l lasi C ıi1,1,IK}l EKTEDiıı. t üı,s KAYıT zoRUNLULUĞU
oLıtA\t.\}lsl llALl\DE l]U ltEL(;E Al{ANırAYACAKTlR
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I TEKLi}- EDiLEN Tlı}l}i I\rALzEl\t E LElrıN T.c. iLAÇ vE TıBBi ciHAz
ULUsAL 8iLGi ı]A.\-KAsı,TARAFlNDAN ONAYLANI|rıŞ ÜRÜN (BARKoD)
\Ul\tAltAsl t,ııt ıüı ( zERiNDE. üııüN KODU vE BRANŞ KODU ETiKET
vE i\rAliKA ADı TEKLiF l\t E KTUPLAttlNDA YAzILt oLACAKTtR.
isTEKLi FiRııALAR; srısy.rı cüvın-LiK KURUMUNUN YAYtNLAI!ılŞ
ol»uĞu sAĞLlı( U\ GULAüuA TEDLiĞi (sUT) HüKüMLERiNE GöRE
TEKLiF ETııiŞ oLDUKLAltl l\tALzEl\ıELER iLE iLGiLi, MALZEMENiN
EK-J LisTEsi\DE oLUP oLMADıĞııı, ıınızeı,ıgNiN EK-J LisTEsiNDE
OLtt,\sl DUll,I IrU]\.-ı).\ SUT KODUNU FiRMA oRJiNAL ANTETLi «ıĞınl
'ı AzAıtAt\ uiıuiııtcı:xıe ıruiır.

L isTEKLi ü-iıtııALAltıN TEKLiF EDiLIN ünüxÜxuı iıılıırÇısı vEYA
iTHALATÇısI oıııeuıĞı DUl{Ul\tLAI{DA üRüNüN TEDARiKÇi
FiRütAsıNlN ueYisi t_ıı_uuĞuNU cösTERiR üTs KAYıTL| BELGEsiNi
EKLEü\I Esi cEREK}t EKTEDiR.

O SiPAıriŞLEıt 1,t:K PAl{,l,i HALiNDE TESLiM EDiLMELiDiR.

K

P

}| öoeıır sıırısıııı vı c üNüxü N l]ELl RLENi|l ESlNDE; DONER
sEııj\ı.üYELi iŞLE,ı,i\lELER BÜTÇE Vt MUHASABE YÖNETMELiĞiNiN 22.
}tADDıasi HüKÜüıLElıi UYGULANAcAKTIR.

\ IEKL iı. EDiLuN üırüıı-Enı AiT KALiTE BELcELERiNDE BiRiSi vE cE
l]ELc Esl VEl1,1L}I ELl Dlll

o N Ui\r UNESi oL]!r A YAn- Fi ırMALAR ı N TEKLİFLERİ
DEc E li,LEND iıi,i Li\t E},Ec EKTi R.

P TEKLiF EıJiLEN üıtüN FiYATLAıılNıN DEĞERLENDiRiLMEsiNDE sUT
FiYAl,LAıtl uixxııııı ALıcAKTlIa..

TEKLiF EDiLEN ÜııÜN FiYATLARtNlN DEĞERLENniniırrrEsiıoe sur
FiYAl,LAIrı DiKKATTE ALlcAKTıR.

NOT; SOSYAL GÜVENL lK KUltUMU BAŞKANLI |,NlN 26.ı ı.20t5 TARiHL l DUYURUsUNDA,
'Yatıruk tedar ide kulluııılaı ıncak MEDULA sisteminde SUT kodlarına tanımlı olmayan hiçbir tıbbi malzemenin

0l/12/2015 tırihiıdcn ililıaren sığlık hiznıeti sunucuları tarafından MEDULA sisteınine hizmet kaydının yapılamadığı, ilgili
fiı'nıılarcı cşlcştil,|ııc !apllllıı),ılı \,ela ı,eni imal-ithal edilen ürünlerin, MEDULA sistemine tanımlanabilmesi için, ilgili
firıııılırcı ıdıııı l(urırıırııı hızırlınllş ı.ı|ıluğu Tıbbi Malzeme Başvuru Kılavuzundı belirtilen esaslara göre ürün eşıeştirııe
işleııılcriııi gtrçckl(ştifıııcleIi zoruııluülur. İıluremizce; Eşleştirilen ürünlerin tanranren firmaların beyanı esas alınarak
}lcdulı sistcnıinc kı)dcJilnıiş t lıııasü §ebcbi il€ yanlış eşleştirm€ olduğunun herhangi bir t€spit €dilme§i halinde oluşan
z rırlır l'irıııalırdııı tızıniD edileceklir. İdurcmizce; bir tıbbi malz€menin hizmet kaytlının yapılabilme§i için ürünün, satın
ılıııdığı tırih iaibari) le TİTUBB sisteuıinde 'Sığlık Bakanhğı (S.B. Durum)' durumunun uygun olması, hastaya kullanıldığı
l rilıte dc llcdulı sisacıııiııde tırıııııılı tılıırası gcr€kmektedir.'Hususları belirtilmiştir.

İdırcıııizce istckli firıııalırcı suııulın lekliilerin değerlendirilmesi içi, So§yal Cüvenlik Kurumu Başkanlığı'nın
26.1 1.20l5 tiı rilıli d u] uİusuıda bclirlilen esaslır dikkate alünarak teıilift€rin sunınala rı,
Tek lif ıııekıuolırının eıt pı,c (l2l l0/202{ ,]ünii ııesai bitimine kadar E .U.Döner serlnave is let esi'ne bırakılmasını rica ederiz

}lAl L:crudsiııı@trcil,cs.cı.lu.tr
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MEZOTERAPi iGN Esİ ŞARTNAMEsi

1. Mezoterapi iğnesi ]. kutu içerisinde 100 adet
o|malıdır.

2. İğne formu 3OG /6 mm şeklinde olma|ıdır.
3. Mezoterapi iğnesi non-pyrogenic ve non-toxic

olmalıdır.
4. Mezoterapi iğnesi disposable olmalıdır.
5. Steril paket içerisinde olmalıdır.
6. İntradermal uygulamalarda kullanılma özelliğine

sahip olmalıdır.
7. CE sertifikasına sahip olmalıdır.
8. kutu üzerinde imalat ve son kullanma tarihleri

belirtilme|idir.
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MEzoTERApl iĞNEsi şnnrıınvısi
1. Mezoterapi iğnesi ]. kutu içerisinde 1OO adet

olmalıdır.
2. İğne formu 3OG /13 mm şeklinde olmalıdır.
3. Mezoterapi iğnesi non-pyrogenic ve non-toxic

olmalıdır.
4. Mezoterapi iğnesi disposable o|malıdır.
5. Steril paket içerisinde olmalıdır.
6. İntradermal uygulamalarda kullanılma özelliğine

sahip olmalıdır.
7. CE sertifikasına sahip olmalıdır.
8. kutu üzerinde imalat ve son kullanma tarihleri

belirtilmelidir.
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