
TEKLİF İSTEME FORMU

Konu KALP DAMAR CERRAHİ AML. DEPOSU İÇİN 6 KALEM MALZEME ALIMI

KALP DAMAR CERRAHİ AML. DEPOSU

İstem No

Talep Eden Birim

T.C.NECMETTİN ERBAKAN ÜNİVERSİTESİ TIP FAKÜLTESİ HASTANESİ

108015

 : 25/1247Alım No

:

:

:

:

14.08.2025

18.08.2025 10:00Son Teslim Tarih & Saat :

İHTİYAÇ LİSTESİ

Açıklama Toplam TutarıBirim FiyatıBirimiMiktarıMalzeme CinsiSıra No Resmi Kodu

AORTİK ROOT KANÜLÜ (İKİ LÜMENLİ VENT LİNE
FLANŞLI) 16G

ADET1 KV1060 -   195.3 50,00

VEN ADAPTÖRÜ (WESSEL KANÜLÜ) ADET2 KV1392 -    26.9 200,00

Y KONNEKTÖR  3/8 3/8 1/2 ADET3 KR1145 -    16.1 20,00

KORONER ARTER PERFÜZYON KANÜLÜ (SİLİKONLU
BALON UÇLU) 5 MM

ADET4 KV1065 -   350.3 10,00

KORONER ARTER PERFÜZYON KANÜLÜ ADET5 KV1064 -   249.2 5,00

DEFİBLATÖR İÇİN R2 PAD ADET6 MİNDRAY MARKA  Vİ
HİHON KOHDEN MARKA
CİHAZLARA UYUMLU
(50+50)

KR1039 -   909. 100,00

  TEKNİK ŞARTNAMELER SATIN ALMADAN TEMİN EDİLEBİLİR

AŞAĞIDA YER ALAN HUSUSLAR İDARİ ŞARTNAME HÜKÜMLERİNİ OLUŞTURMAKTADIR.
DOĞRUDAN TEMİN ALIMLARINDA TEKLİF VEREN FİRMALAR İDARİ ŞARTNAMEDEKİ HUSUSLARI KABUL ETMİŞ
SAYILACAKTIR.

1.Proforma asılları son teklif teslim saatinden önce Satınalma birimine teslim edilecektir.
2.Numune istenmişse yine son teklif teslim saatinden önce Satınalma birimine
teslim edilecektir.
3.Firma teklif proformaları firma antetli kağıdına  tarih, birim fiyat, toplam fiyat,
markası,imza ve kaşeler açık bir şekilde yazılmış olarak verilecektir.
4.Fiyatlar KDV siz olarak verilecektir.
5.firmaların asıl teklifleri kapalı zarf içinde,dosya numarası ve bölümü yazmış şekilde
vermeleri mecburidir.Faks yolu ile teklif gönderilebilir.
6.Firmaların 15 günden uzun süren malzeme teslimatlarında teslim süresini belirtmeleri gerekmektedir.
7.Firmaların tekliflerinde UBB çıktıları ve bayiilik belgeleri bulundurmaları mecburidir.
8.T.C. Sağlık Bakanlığı İlaç ve Tıbbi Cihaz Ulusal Bilgi Bankası (UBB) Bilgi Kayıt sistemine kayıtlı olmayan veya kodu doğru
verilmeyen barkod numaraları nedeniyle, Ulusal Bilgi Bankası internet sitesi üzerinden yapılacak kontrollerde kullanılan
malzemelere ilişkin alım tarihi/ameliyat tarihi/fatura tarihinde UBB kaydı, Sağlık Bakanlığı onayı, SGK onayı, üretici/ithalatçı ile
bayilik kaydı, EC/CE sertifika geçerliliği olmadığı için SGK tarafından hastanemize kesinti uygulanması halinde, oluşacak kurum
zararkonu malzeme faturasyükleniciye ödenmeyecek olup, faturankesintiden önce ödenmesi halinde ise yüklenicinin dialacaklar
tahsil edilecektir.
9,Malzeme teslim eden firmaların Ürün Takip Sistemi (ÜTS) kapsamında olan, tekil takip süreci başlatılmış veya sözleşme
süresi boyunca tekil takip süreci başlatılan tıbbi malzemeler için ürün hareket bilgisini (verme bildirimini) idareye her
teslimatta yapacaklardır. Muayene ve teslim aşamasında her faturada tıbbi malzemelere ait ürün barkod numarası, lot
numarası, varsa seri numarası yer almalı, verme bildirimi aşamasında fatura numarası ile bildirim yapılmalı, irsaliye no ile
bildirim yapılmamalıdır. Söz konusu işlemler satın alınan ve kullanım bildirimi suretiyle hastanemiz tarafından Sosyal
Güvenlik Kurumu?na fatura edilmesinde zorunlu olduğundan ÜTS bildirimleri ile ilgili ihtiyaç duyulacak bilgi ve
belgelerin idareye sunulması gerekmekte olup, ÜTS bildirimi yapılmayan veya bu nedenlerle yüklenici firma tarafından
yerine getirilmeyen işlemler nedeniyle hastanemizin zararı söz konusu olursa ilgili yükleniciden tahsilâyoluna
gidilecektir.
10,Malzeme tesliminde her malzeme için, miktarı kadar yedek orjinal üretim barkodları(malzeme tanımlayıcı barkod) teslim
edilecektir.yedek olarak verilecek barkodlar, malzeme üzerindeki orjinal barkodun birebir aynısı olmak zorundadır.
11, Doğrudan Temin birimi olarak kargo ile malzeme ve fatura teslimatı kabul edilmemektedir.
12,Sosyal Güvenlik Kurumu tarafından yayınlanan duyurulara istinaden, geri ödeme kapsamında bulunan tıbbi mazlemelerin
TİTUBB sisteminde Sağlık Bakanlığı (SB) durumunun uygun olması, hastaya kullanıldığı tarihde de MEDULA sisteminde tanımlı
olmasi , tanımlı sut koduyla eşleştirilmiş olması gerekmektedir.Bu nedenle MEDULA ve TİTUBB sisteminde uygun olmayan ve
tanımlama işlemi yapılmayan tıbbi malzeme teklifleri kabul edilmeyecektir.Alım/ihale/işlem tarihinde tanımlı olduğu halde sonraki
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dönemlerde tanımlanan liste dışında kalması ve Sosyal Güvenlik Kurumuna fatura edilememesi durumunda ilgili malzemelere ait
fatura bedeli yükleniciye/firmaya ödenmeyecektir.Fatura bedeli ödenmiş olsa bile alacaklarından tahsil edilecektir.

NOT:
1-FİRMALARIN TEKLİFLERİNDE MALZEME UBB KODLARINI VE BAYİLİK BELGELERİNİ VERMELERİ MECBURİDİR.
2-FİRMALARIN TEKLİF ETTİKLERİ ÜRÜNLERİN SGK VE SAĞLIK BAKANLIĞI ONAYI OLMASI ZORUNLUDUR.
3-UBB KODLARI OLMAYAN TEKLİFLER DEĞERLENDİRMEYE ALINMAYACAKTIR.
4-UBB KODLARINDAN DOLAYI KURUMUMUZ ZARARA UĞRAMASI DURUMUNDA İLGİLİ FİRMAYA ÖDEME
YAPILMAYACAKTIR.
5-ÖDEMELER;DÖNER SERMAYE HESAPLARIMIZDAKİ NAKİT DURUMUNA GÖRE,MALİYE BAKANLIĞININ
BELİRLEMİŞ OLDUĞU ÖDEME PLANI ÇERÇEVESİNDE YAPILACAKTIR.

 .

VENTLİ AORT ROOT KANÜL TEKNİK ŞARTNAMESİ (01.08.2025 / 108015)

1- Kanül 16 cm uzunluğunda olmalıdır.
2- Kök kanül 9, 12, 14, 16, 18 Ga ölçülerinde olmalıdır ve needle paslanmaz çelik olmalıdır.
3- Kanülün vent linelı olmalıdır.
4- Kanül flang’lı olmalıdır.
5- Kanülün standart intraducer ve flow - guard intraducer’li olmalıdır.
6- Kanül şeffaf yapıda olmalıdır.
7- Vent line 1\4 "" konneksiyona uygun olmalıdır (vent line olan modelde)
8- Kanül femail konneksiyona uygun olmalıdır.
9- Kanül tekli steril paketlerde olmalıdır.
10- Klinik tarafından numune değerlendirmesi yapılacaktır.
11- Ürünün raf ömrü teslim tarihinden itibaren en az 3 yıl olmalıdır.

VEN ADAPTÖRÜ (WESSEL KANÜLÜ) TEKNİK ŞARTNAMESİ
(01.08.2025 / 108015)

1-    Kanül Non-Toxic şeffaf malzemeden imal edilmiş olmalıdır.
2-    Çeşitli kalınlıktaki damarlara kolayca girebilecek şekilde tasarlanmış elastik, konik bir ucu olmalıdır.
3-    Arka girişi femala luer- lock olmalıdır.
4-    Steril tekli ambalajlarda olmalıdır.
5-    Üretim ve son kullanım tarihi üzerinde olmalıdır.

Y KONNEKTÖR (01.08.2025 / 108015)
1-    Konnektör, kardiovascular cerrahide kullanılan hatların bağlantısını yapmaya uygun olmalıdır.
2-    Konnektör polycarbonattan yapılmış olmalıdır.
3-    Konnektör uçları muhtelif ebatlarında olmalıdır.
4-    Konnektör şeffaf içi görünebilir yapıda olmalıdır.
5-    Konnektör tekli steril ambalajında olmalıdır.
6-     3/8, 3/8, ½ ölçülerinde olmalıdır.

KORONER ARTER PERFÜZYON KANÜLÜ (SİLİKONLU BALUN UÇLU)
TEKNİK ŞARTNAMESİ (01.08.2025 / 108015)

1-    Selektif olarak, ameliyat esnasında koroner arter ostiumlarına kardiopleji vermeye uygun yapıda olmalıdır.
2-    Koroner artere yaslanan kısmı, koroner artere zarara vermeyecek şekilde balonlu olmalıdır.
3-    Kanülün boyun kısmı eğri uç kısmı düz şekilde olmalıdır.
4-    Kanülün medikal PVC, kanül ucundaki balon self - inflating silikon balon olmalıdır.
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5-    Kanül balon çapları 5, 6 ve 7 mm olmalıdır ve kliniğin istediği çap’larda teslim edilmelidir.
6-    Kanül steril poşet içinde olmalıdır.
7-    Numunesi görülecektir.
8-    Ürünün raf ömrü teslim tarihinden itibaren en az 3 yıl olmalıdır.

DEFİBLATÖR İÇİN R2 PAD TEKNİK ŞARTNAMESİ (01.08.2025 / 108015)

1-    Nihon Kohden ve Mindray Marka Defibrilatör cihazlarında kullanılacaktır ve Pace Adaptör Kablosu ile uyumlu olacaktır.
2-    Teklif edilecek Elektrodlar yetişkin hastalarda kullanılacaktır.
3-    Pace Elektrodu hasta vücuduna yapıştıktan sonra en az 24 saat kalabilmelidir.
4-    Elektrodlar Pace Maker, Defibrilasyon, AED Defibrilasyon, EKG Monitorizasyonu ve senkronize kardiyoversiyon amaçlı olarak
çok yönlü kullanılabilmelidir.
5-    Elektrodlar bozulmasını önleyecek ve jelin kurumamasını sağlayacak özel streril korucu kapalı ambalaj içinde olacaktır.
6-    Elektrodlar doğal kauçuk lateks madde içermeyecektir.
7-    Ulusal Bilgi Ulusal Bankası (UBB)’na kayıtlı ürünlerin üzerine birebir teklif mektubunda verilen UBB numaraları barkot şeklinde
yapışmış olarak teslim edilecektir.
8-    UBB’na kayıtlı olmayan malzemeler için ürün üzerinde ürün tanımlayıcı barkotu olacaktır.

*** İstekler veya istekli olabilcekler mail adreslerini idaremize bildirmeleri durumunda tüm doğrudan temin satın alma
ilanları mail adereslerine gönderilecektir.

N.E.Ü TIP FAK. HASTANESİ AKYOKUŞ 42080 - SELÇUKLU / KONYA
FAKS :0(332) 223 77 86 TEL :0(332) 223 60 00 https://hastane.erbakan.edu.tr
e-mail: meramtipsatinalma@erbakan.edu.tr
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