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                      KAYSERİ

Hastanemiz Satın alma Birimince aşağıdaki cins ve miktarı yazılı malzeme satın alınacak. 11/11/2019 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  

e-posta: kdhsatinal@hotmail.com
HASTANEMİZ  GÖĞÜS YOĞUN BAKIM VE DAHİLİYE YOĞUN BAKIM SERVİSLERİNDE KULLANILMAK ÜZERE;
	Sıra No
	Malın / İşin Cinsi
	Miktar
	Birimi
	Birim Fiyat
	Toplam Fiyat

	1
	SİMİT KAFA PEDİ YETİŞKİN
(PRONE POZİSYONU İÇİN JEL ERİŞKİN TİP KAFA PEDİ)
	4
	Adet
	
	

	2
	GÖĞÜS POZİSYON DESTEK PEDİ
(PRONE POZİSYONU İÇİN JEL ERİŞKİN TİP GÖĞÜS PEDİ)
	8
	Adet
	
	

	TEKLİFLERDE ; TEKLİF EDİLEN ÜRÜNE AİT BARKOD NUMARALARI MUTLAKA BELİRTİLECEKTİR.

	Kdv Hariç Genel Toplam
	


NOT: ŞARTNAMESİ EKTEDİR (LÜTFEN ŞARTNAMEYİ OKUYARAK FİYAT TEKLİFİNİZİ GÖNDERİNİZ …)
İHALE NUMARASI : ID –  1619   (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) ve markası teklif mektuplarında belirtilecektir. UBB Kapsam dışı olan ürünler için kapsam dışı olduğuna dair beyan teklifle birlikte sunulacaktır.

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. Tekliflere ilişkin şartnamelere http://kayserisehir.saglik.gov.tr/ihale ilanları sayfasından ulaşabilirsiz.(Şartnameli alımlar için)
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TEKNIK SARTNAMESi

1.Pozisyon pedleri uzun sureli ameliyatlarda, ARDS nedeniyle yiiziistl pozisyon verilen
hastalarda basingtan dolayi olusan sinir zedelenmeleri ve viicutta olusabilecek dekubit

yara olusum riskini dnlemelidir.

2.Pozisyon pedleri hastaya verilen pozisyon esnasinda sabit bir sekilde durabilmeli

dagilma ve kayma yapmamalidir.insan dokusuyla uyumlu olmalidir.

3. Pozisyon pedleri cilde temas ettiginde cilt ile birlikte hareket ederek sirtinmeden dolay:

olusabilecek doku tahrisini engellemelidir.

4.Pozisyon pedlerinin kesilmesi, delinmesi,yada yirtiimasi gibi durumlarda dis ortama sivi

akisi olmamalhdir.

5. Pozisyon pedleri aleve maruz kalsa bile tutusma,yanma ve alev yuriimesi olmamalidir.

Bu durum yapilan testler ile belgelenmelidir.

6.Pozisyon pedlerine ait ftir testi ve lutaratlr taramasi yerli kurumlarca belgelendirilmis

olmalidir.

8.Pozisyon pedleri x-1sini gegirgen ve mri uyumlu olmalidir
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11.Pozisyon pedleri silikon,vinil,hava,kdpuk,stnger,likit esasli vb.akma ve dagiima
yapabilen maddelerden yapiimis olmamalidir.Viskoelastik polimer jelden imal edilmis

olmalidir.

12.0Grun Ce belgesine sahip olmalidir.

13.istemi yapilan kalemler icin numune degerlendirme yapiimali ve béliim uygunluk onayi

alinmalidir. |

14. Pozisyonlandirma jel ped cesitleri asagidakilerden olusmalidir: Eriskin tip prone

pozisyonu jel kafa pedi ve eriskin tip prone icin jel gogus pedi olmalidir.
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