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                  KAYSERİ

Hastanemiz Satın alma Birimince aşağıdaki cins ve miktarı yazılı malzeme satın alınacak. 12/11/2018 günü saat 11:00 kadar tekliflerinizin verilmesini rica ederim.

                           Prof. Dr. İlhami ÇELİK



    Başhekim
                    

1- Hastane malı alıp almamakta serbesttir.

2- Beğenilmeyen mallar değiştirilir veya iade edilir.

3- Alınacak malzeme kalem kalem değerlendirilecektir.

4- Zamanında verilmeyen teklifler geçersiz sayılacaktır.

5- Tekliflerde marka belirtilecektir.

TEL  : 0 352 315 77 00  – 59279  

FAX:
e-posta: kdhsatinal@hotmail.com
HASTANEMİZ KVC AMELİYATHANESİNDE   KULLANILMAK  ÜZERE ;
	Sıra No
	Malın / İşin Cinsi
	Miktar
	Birimi
	Birim Fiyat
	Toplam Fiyat

	1
	OKSİJENATÖR 
	50 
	ADET
	
	

	Toplam
	


NOT: ŞARTNAMESİ EKTEDİR ( LÜTFEN ŞARTNAMEYİ OKUYARAK FİYAT TEKLİFİNİZİ GÖNDERİNİZ … )
İHALE NUMARASI : ID – 361  (Teklifinizde ihale numarasını belirtiniz lütfen)
VERİLEN TEKLİFLERDE İHALE NUMARASININ BELİRTİLMESİ ZORUNLUDUR.
NOT : ULUSAL BİLGİ BANKASI SİSTEMİNDE ÜRÜNLERE AİT SGK ONAYI VE ONAY TARİHİ BULUNMALIDIR. 
NOT: TEKLİFLERDE SUT NO’LARI BELİRTİLECEKTİR.

1.Teklif edilen ürünlerin Sağlık Bakanlığı ve Sosyal Güvenlik Kurumu bilgi bankasınca onaylanmış ürün numarası(Barkod) teklif mektuplarında belirtilecektir.

2.T.C.İlaç ve Tıbbı Cihaz Ulusal Bilgi Bankasına ve SGK ödeme listesine  kayıt bildirim işlemi yapılmalı,ürünler için yapılan kayıtlarda “SAĞLIK BAKANLIĞI TARAFINDAN ONAYLIDIR.” İbaresi bulunacaktır. 

3. Teklif mektuplarında mutlak suretle teklif edilen ürünlerin markaları ve bayilik UBB no’ları teklif mektuplarında belirtilecektir.      

4. Teklif veren firmanın Distribütör ve/veya ana bayice UBB de tanımlanmış olması gerekir.

5. İhaleyi alan firma teklif ettiği malzeme ve setini siparişi aldığı günün mesai bitimine kadar isteği yapan Doktora muayene için seti göstermek zorundadır.
6. Tekliflere ilişkin şartnamelere http://kayserisehir.saglik.gov.tr/ihale ilanları sayfasından ulaşabilirsiz.(Şartnameli alımlar için)
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1. Oksijenatdr de kanin oksijenasyonu hollow fiber membran yapi ile olmalidir.
Membran, phosphorylcholine (PC), heparin, bioylizey vb. bir materyal ile kapli
olmalidir.

2. Oksijenator Rezervuarin alt kisminda silindirik yapida veya quadrox yapida olmali
ve dik veya yatay pozisyonda konumlanmis olmalidir.

3. Oksijenetorin kan girisi Gsten ve kan cikisi ise mikro partikiil ve hava embolisinin
gecisini engellemek icin mutlaka alttan olmahdir.

4. Oksinenatoriin membran ylzey alani en az 1.7 metrekare olmalidir.

5. Oksijenatorde, venéz rezervuar ve kardiyotomi rezervuari birbirinden ayri fakat
ayni compact yapi iginde olup toplam rezervuar kapasitesi en az 4000 ml olmalidir.

6. Oksijenator ve rezervuar kompakt yapida olmalidir, gerektiginde tek hareketle
donebilmeli ve ayrilabilmelidir.

7. Oksijenatorde, entegre heatexchanger olmalidir, ayrica bir heatexchanger
kullanimina gerek olmamalidir.

8. Heatexchanger paslanmaz celikten veya Politiretan'dan imal edilmis olmali ve
minimal basing dislslerinde de ylUksek performans saglamalidir.

9. Oksijenatérde 1/2" capinda ki venéz kan girisi rezervuarin Ustiinde ve arka
kisminda olmali ve en az 260 derece ddnebilmelidir.

10. Oksijenatérde kardiyotomi rezervuari tGzerinde 3/8" ve 'A" capinda girisler
bulunmali ve sag-sol kullanima uygun olarak en az 180 derece dénebilmelidir.

11 Oksijenatorde, vendz drenaj spontan ve serbest gravitasyonla olmalidir.

12. Oksijenatorde, dolasimdaki kan atmosferik basinca dayanikli olmalidir.

13. Oksijenatérde, prime hacim heatexchanger ve hollow fiore membran dahil
en fazla 270 mi. olmalidir.

14. Oksijenatorin maksimum kan akis hizi (flow rate) 7 L./dak.'dan az

olmamalidir.Minumum en fazla 1L/dak olmali ve akim bu aralikdaki her degerde
saglanmalidir.

15. Oksijenatérde, arteriyel ve vendz kan numunesi alinabilecek, ilac enjekte
edebilecek birlicli manifoldu olmaldir.

16. Oksijenatdrde entegre arteriel ve vendz kan i1si almak icin 1s1 problarinin
takilacagi bolimler olmalidir.

17. Oksijenatorde, vendz doniisi ayarlamak (izere oksijenatdriin seviyesini
istenilen sekilde ayarlayacak hareketli diizenek (holder) her oda icin 1 adet
verilmelidir.

18. Oksijenatére entegre, hastaya baglanmadan 6nce perflzyoniste hava
¢ikarma olanagi saglayan "RESIRKOLASYON DEVRESI "olmalidir

19. Oksijenatorde arterial gikista gerektiginde kullaniimak Gzere (koroner
perflzyon, kan kardioplejisi, vb.) ek bir kardiopleji qutlet port cikisi olmalidir.

20. Oksijenatér sag taraftan gcalismaya uygun olmalidir.

21, Venoz rezervuarinda bulunan filtrenin poresize’i 40Um’den fazlakardiotomi
rezervuar filtresi 68 Um’den fazla olmamalidir.

22 Oksjenatérin membran gecirgenligindeki gaz degisim performansi
H.albimum kullanilmasi gereken durumlardan etkilenmemelidir.

23. Oksijenator tekli steril paketlerde bulunmalidir.
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