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KAYSERİ ŞEHİR HASTANESİ

 






                      KAYSERİ

Hastanemiz Satın alma Birimince aşağıdaki cins ve miktarı yazılı malzeme satın alınacak. 06.10.2021 günü saat 15:00 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  – 59252 -59253- 6872

e-posta: kdhsatinal@hotmail.com
HASTANEMİZ AMELİYATHANE BİRİMİNDE KULLANILMAK ÜZERE;

	Sıra No
	Malın / İşin Cinsi
	Miktar
	Birimi
	Birim Fiyat
	Toplam Fiyat

	1
	POLİDİOKSANON NO: 3/0 20 (±5) MM 3/8 KESKİN 45 CM
	1.600
	Adet
	
	

	2
	POLİDİOKSANON NO: 4/0 17 (±3) MM 3/8 KESKİN 75 CM
	300
	Adet
	
	

	3
	POLİDİOKSANON NO: 4/0 17 (±3) MM 3/8 KESKİN 45 CM
	600
	Adet
	
	

	4
	POLİDİOKSANON NO: 5/0 13 (±3) MM 1/2 YUVARLAK 75 CM
	360
	Adet
	
	

	5
	POLİPROPİLEN NO: 3/0 25 (±5) MM 3/8 KESKİN 75 CM
	1.200
	Adet
	
	

	Kdv Hariç Genel Toplam
	

	TEKLİFLERDE ; TEKLİF EDİLEN ÜRÜNE AİT BARKOD NUMARALARI MUTLAKA BELİRTİLECEKTİR.

	TEKLİFLERİNİZDE TEKNİK ŞARTNAMEYİDE KAŞELİ VE İMZALI OLARAK GÖNDERİNİZ ..


NOT: ŞARTNAMESİ EKTEDİR (LÜTFEN ŞARTNAMEYİ OKUYARAK FİYAT TEKLİFİNİZİ GÖNDERİNİZ …)

İHALE NUMARASI : ID –  3259  (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 Tıbbi 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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SMT Temel
islevi:

. Uriin polidioksanon ya da poliglikonat seklinde dizayn edilmis ve

monofilament (6rgiisiiz) yapida Sentetik absorbe olan cerrahi siitur olarak imal

edilmis olmalidir.

SMT
Malzeme
Tammlama
Bilgileri:

. Uriiniin kullanim yeri ve amacina gére igneli ve/veya ignesiz (baglama) tiirleri

olmaly, bu tiirlerinde farkh ebat, boy ve capta secenekleri sunulmalidir.

Teknik

% . Sentetik absorbe olan monofilament cerrahi ameliyat ipligi uzun dénem doku
Ozellikleri:

destegi saglamalhdir.

Viicut i¢i kullammlarda enflamasyon, negatif doku reaksiyonu ve siitur

materyaline bagli komplikasyon riski minimum olmalidir.

5. Sentetik monofilament absorbe olabilen cerrahi ipliklerin viicutta tamamen
emilim (absorbsiyon) stireleri 180-240 giin arasinda olmal ve siituriin tensil
kuvveti baslangi¢ olarak %100 olarak alindiginda doku destegi ikinci haftada
yaklasik olarak (% 60-80) 4.haftada yaklasik olarak (%40-70) arasi tensil
kuvveti saglamali, yaklasik doku destegi 60 giin olmali ve Minimum 6 Hafta

doku destegi saglamalidir.

6. Ameliyat esnasinda diiglimiin kaydirilmasinda tiftiklenmeyi ve kilitlenmeyi
onleyecek sekilde imal edilmeli, Iplik dokudan gecerken siyrilmamali,

tiftiklenmemeli, dokuyu yirtmamalidir.

7. Sentetik absorbe olan monofilament cerrahi ameliyat ipligi siitur atildiktan sonra
gerilmeye ve cekilmeye maksimum direng gostermelidir.
8. Sentetik absorbe olan monofilament cerrahi ameliyat ipliginin cap degerleri

(kalinlig1), mukavemeti (tensil kuvveti), igne iplik baglanti degerleri ve diigiim

atma performanst EP (Avrupa Farmakopesi) veya USP'ye (Amerika

Farmakopisi) uygun olmalidir

Td‘“ik : 9. Atravmatik igneliler paslanmaz celik alisimdan olmali, igneler dokudan ¢ok

s rahat gecmeli, egilip biikiilmemesi, kirllmamas: icin giiglii olmali ve Yiiksek
alisim celikten imal edilmis olmalidur.

10. Kirilma ve biikiilmeyi engellemek amaciyla ignedeki nikel orani (alasimindaki)

N %7 den fazla olmalidir veya krom orani %10 dan fazla olmali ve Yiizeyi
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ettirmelidir.

11. Siitur piirtizsiiz olmahdur, tiftiklenmemelidir, kolay diigiim kaydirilmali, Diigiim
giivenligi saglamali, Uzerine bakteri yerlesecek bosluklar olmamalidir.

12. igneler dikis siiresince dokudan rahat gecme Ozelligini yitirmemelidir.

13. Dokulardan kolaylikla ve minimum travmayla deforme olmadan ge¢melidir.

14. Cerrahi siituriin [gnesinin gévdesi dokulardan gecerken portegiide stabil kalacak,

baska dokulara zarar vermeyi onleyecek yapida dizayn edilmis olmalidir.

Genel 15. Kutularda en az 12 paket ile ambalajlanmis olmali, igerisinde birim ambalajdan

Hiikiimler:
kac adet oldugu belirtilmelidir.

16. Birim ambalaji veya kutu iizerinde imalat¢1 firmanin ticari adi veya kisa adi,
tiretim yeri, filament cinsi, son kullanma tarihi, sterilizasyon sekli, lot numarasi,
stitur kalinhgi, stiturun uzunlugu ve diger ozellikleri goriilebilir, okunakli ve
bozulmayacak tarzda belirtilmelidir. Her poset iizerinde metrik sisteme gére 6l¢ii
ve USP Kkargihgl, {iiriin katalog numarasi, iriin tamitimi, rengi, yapisi ve
sterilizasyon sekli baskili olmalidir. Bu bilgiler yapistirma etiket olmamalidir,
baskili olmahdir.

17. Iplik ambalajinin kullanim esnasina kadar sterilizasyonu bozulmayacak sekilde
su, nemden, 1sidan, 1siktan korunmasi I¢in Dis ambalaji; soyulabilir nitelikte
aliiminyum folyo veya bir yiizii seffaf diger yiizii su ve nem gecirmeyen kagit, ic

ambalaji; soyulabilir aliiminyum folyo veya blister/plastik/karton olmalidir.

18. Sterilizasyonu Etilen oksit veya Gama ile yapilmis olmalidir.

SUT KODU: YOK

' ' MONOFLAMENT, NO: 5/0, 10(+2)MM, 3/8
 YUVARLAK, 75CM

' CERRAHI SUTUR, POLIDIOKSANON, SENTETIK,
- MONOFLAMENT, NO: 4/0, 20(+2)MM, 1/2

' YUVARLAK, 75CM

| CERRAHI SUTUR, POLIDIOKSANON, SENTETIK,
' MONOFLAMENT, NO: 4/0, 15(+2)MM, 3/8 KESKIN,

' 75CM
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EMILEMEYEN

1. Malzeme polipropilen'den imal edilmis olmalidir. Emilemeyen siitur olmalidur.
2. Monoflament olmalidir.

3. Kalinhiklari, mukavemetleri, diigiim atma kabiliyetleri ve igne iplik kombinasyonlar1 USP ve

Avrupa Farmakopisi standartlarina uygun olmalidir.

4. Atravmatik igneliler paslanmaz celik olacaktir, igneler dokudan ¢ok rahat ge¢meli, egilip
biikiilmemesi, kinllmamast icin giiglii olmali. Yiiksek alisim celikten imal edilmis olmahdir.
Kirilma ve biikiilmeyi engellemek amaciyla ignedeki nikel oram (alasimindaki) %7 den fazla
olmahdir veya krom orami %10 dan fazla olmahdir. Yiizeyi piiriizsiiz olmali ve igne
keskinligini/sivriligini operasyon boyunca devam ettirmelidir. Kirilmaya karsi direncini

kaybetmemelidir.

5. Igneler dikis siiresince dokudan rahat gecme 6zelligini yitirmemelidir. Dokulardan kolaylikla
ve minimum travmayla deforme olmadan ge¢melidir. Cerrahi siituriin ignesinin gévdesi
dokulardan gecerken portegiide stabil kalacak, baska dokulara zarar vermeyi 6nleyecek
yapida dizayn edilmis olmalidir. igne ve siitur ¢ap1 birbirine uyumlu olmali, boylece igne
siitur birlesme noktas1 dokulardan gecerken travma yaratmamalidir. Igne ile siitur birlesim
noktasinin baglantis1 saglam yapilmali, birlesme noktasindan ayrilma yasanmamalidir, igne

iplik birlesim yerindeki iplik yapisi, doku gecisindeki performansini olumsuz etkilememelidir.
6. Siitur piiriizsiiz olmalidur, tiftiklenmemelidir, kolay diigtim kaydirilmalidir.
7. Diigiim giivenligi saglamali. Uzerine bakteri yerlesecek bosluklar olmamalidir.

8. Uriin Ambalaji nemden ve sudan etkilenmeyecek bicimde, bir yiizii seffaf poset diger yiizii

ise yirn(lmayan kagittan ya da aliiminyum folyo ambalajdan imal edilmis olmalidir.

9. Cift igneli siiturlerde paket icerisindeki igneler ulasmay1 kolaylastiracak sekilde ayri ayri

sabitlenmis olmalidir.

10. Igneler dikis siiresince dokudan rahat gecme 6zelligini yitirmemeli, dokulardan kolaylikla ve

minimun travmayla deforme olmadan ge¢melidir.
gy
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11. Siitur ile igne birlesme noktas1 dokulardan gecerken dokular1 travma etmemeli, bu nedenle

igne ile siitur birlesme noktasi ¢ap1 uyumlu olmalidir.
12. Tek tek steril paketlerde, etilen oksit ile steril edilmis olmalidir.

13. Uriin istenilen ebatlarda olmaldur.

SUT Kodu: YOK

ip.Tes.No: 93352 .
). Kayseri Sehir Hastanas!
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