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S.No Malzeme Agiklamas Miktar| Birim B};:‘T T—F'Et'g,?' Marka UBB kodu ]L;L::)rm
1 SONDA, ASPIRASYON, KAPALI SISTEM, 20 Adet

NO:06FR
2 SONDA, ASPIRASYON, KAPALI SISTEM, 20 Adet

NO:08FR

Mersin Universitesi Hastanesince asagida cins,miktar ve 6zellikleri belirtilen malzemelerin satin alinmasina ihtiyag duyulmustur.
Proforma faturanin asagidaki sartlara gére diizenlenerek Satinalma Birosuna gonderilmesini rica ederim.

1-Tekliflerin yazili olmasi,

2-ihale dékiimaninin tamamen okunup kabul edildiginin belirtiimesi,

3-Teklif verilen malzemelerin teslim siireleri, barkod numarasi, markalari ve ambalaj sekillerinin yazilmas,

4-TL (Tirk Lirasi) olarak fiyat verilip,birim fiyatlarinin rakamla ve yaziyla yazilmasi,

5-Uzerinde kazinti,silinti,dizeltme bulunmamasi,

6-Ad,Soyad veya ticaret unvani yazilmak suretiyle yetkili kigilerce imzalanmig olmasi,

7-Teklif verilmeyecekse FAKS mesajinin bir agiklama ile gdnderilmesi,
8- Malzemeler ilgili firma yetkilisince depoya teslim edilecektir. Kurum bilgisi ve izni disinda kargo ile yapilan malzeme, fatura,irsaliye teslimatlan

kesinlikle kabul edilmeyecektir.
9- Teklif verilen malzemelerin, idarenin kesin siparigine miteakip teslim sirelerinin teklif mektubunda bildirilmesi zorunludur_ Teslim slresi ve opsiyon siresi

bildiriimeyen teklifler kesinlikle kabul ediimeyecektir.
Onemli 10-Teklif edilen kalem T.C. llac ve Tibbi Cihaz Ulusal Bilgi Bankasina (TITUBB) kayith ve bu kayit teklif tarihi itibariyle gecerli olmalidir. Alima

cikilan her kalem/kalemler igin ayri ayn TITUBB da Saglik Bakanhg: tarafindan onayl oldugunu gésterir, Ulusal Bilgi Bankas! internet sitesinden alinmig, ilag
ve Tibbi Cihaz Tanimlama Formunu teklif zarfi icinde sunacaklardir. TITUBB na kayith ve Saglik Bakanhgi tarafindan onayl olmayan kalem/kalemlere ait
teklifler degerlendirmeye alinmayacaktir.

Onemli 11-Teklif edilen her kalem igin, ayn ayn teklif tarihi itibariyle teklif vermeye yetkili ithalatgi, tedariki veya bayi olduklarini gésterir, Ulusal Bilgi
Bankasi intemet sitesinden alinmis, Ana Bayii Bilgi Formunu teklif zarfi iginde sunacaklardir.

Onemli 12- Fiyat teklif cetveline teslimat sireleri mutlaka yazilmalidir.

TESLIMAT SURESI,UBB KODU,MARKA BELIRTILMEYEN TEKLIFLER DEGERLENDIRME DIS!
OLACAKTIR, TEKLIFLER SIRA NUMARASINA GORE VERILMELIDIR.

irtibat Fax: 0324 241 00 90 TLF: 0324 241 00 00 - 2570-2571
Fiyat opsiyonu en az 45 giin olacaktir.

Serdar CUKUR
Hastane Miidiir Yrd.

NOT : ilanlarimiz www.mersin.edu.tr adresinde yayimlanmaktadir.
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1. SONDA, ASPIRASYON, KAPALI SISTEM, NO:06 FR TEKNIK SARTNAMESI

Kapal aspirasyon sistemi, ventilatore bagli hastanin ventilasyonunu kesmeden aspirasyon yapabilmeyi
saglamalidir.

Neonatal hastalarda kullamlmak igin 6 Fr olmalidir.

Kapali aspirasyon sistemi hasta devresinde en az 48 (kirksekiz) saat kalabilmelidir.

Aspirasyon kateterin ucu dokulara zarar vermeyecek sekilde atravmatik ve kendinden yumusak olarak dizayn
edilmis olmahdir.

Aspirasyon kateterinin kendisi ise trakeaya kolay girig i¢in sert plastikten tiretilmis olmalidir.

Aspirasyon kateterinin ucunda bir genis delik ve yan tarafinda da kiguk delikler bulunmalidir. Boylece dengeli
bir akis saglanarak direng azaltilmahdir. Yanal delikler ayni zamanda trakeal mukozanin zarar gormesini
engellemehdir.

Aspirasyon kateterinin, standart entiibasyon tiiplerine takilmaya uygun Y-pargasi bulunmalidir.

Aspirasyon kateterinin tizerinde derinlik seviyesini belirleyen renkli derecelendirme ¢izgileri bulunmali ve
kateter boyu yazil olmalidir.

Aspirasyonun kontrol edilebilmesi igin aspirasyon kontrol diigmesi bulunmalidir.

Aspirasyon kontrol diigmesi kateterin boyunu belirtecek sekilde ISO normlarinda renklendirilmis olmalidur.
Aspirasyonun istem digi yapilmasim: énlemek igin aspirasyon portu kilit mekanizmasma sahip olmalidir.
Kateterin yikanabilmesi i¢in ayn portu bulunmalidir.

Kateterin yikanmas1 sirasinda aspirasyon hatti kapatilmali ve hastadan izole edilmig olmalidir.

Kateterin endotrakeal tiiple baglantisimi saglamak igin kilit mekanizmast olmali saga-sola gevrilip agik veya
kapah duruma getirilebilmelidir.

Hasta giivenliginin saglanabilmesi kateterin hasta baglanti ucunda dénen giivenlik valfi bulunmalidir. Guvenlik
valfi kapali pozisyona getirildiinde kateterin yikama islemi yapilabilmeli ve kateter havayolundan izole
edilmis olmalhdir.

Kapal1 aspirasyon sisteminin tiim pargalar: tek pakette kapali steril ambalajinda olmalidir.

Kapal1 aspirasyon sisteminin higbir pargas latex igermemelidir.

2. SONDA, ASPIRASYON, KAPALI SISTEM, NO:08FR TEKNIiK SARTNAMESI

Kapali aspirasyon sistemi, ventilatore bagli hastanin ventilasyonunu kesmeden aspirasyon yapabilmeyi
saglamalidir.

Neonatal hastalarda kullamlmak i¢in 8Fr olmalidir.

Kapal aspirasyon sistemi hasta devresinde en az 48 (kirksekiz) saat kalabilmelidir.

Aspirasyon kateterin ucu dokulara zarar vermeyecek sekilde atravmatik ve kendinden yumugak olarak dizayn
edilmis olmalidir.

Aspirasyon kateterinin kendisi ise trakeaya kolay giris 1¢in sert plastikten uretilms olmalidir.

Aspirasyon kateterinin ucunda bir genis delik ve yan tarafinda da kiigiik delikler bulunmalidir. Boylece dengeli
bir akis saglanarak direng azaltilmahdir. Yanal delikler aym1 zamanda trakeal mukozamn zarar gérmesini
engellemelidir.

Aspirasyon kateterinin, standart entitbasyon tiiplerine takiimaya uygun Y -pargast bulunmalidir.

Aspirasyon kateterinin iizerinde derinlik seviyesini belirleyen renkli derecelendirme g¢izgileri bulunmal1 ve
kateter boyu yazil olmalidir.

Aspirasyonun kontrol edilebilmesi igin aspirasyon kontrol diigmesi bulunmalidir.

Aspirasyon kontrol diigmesi kateterin boyunu belirtecek sekilde ISO normlarinda renklendirilmis olmalidir.
(8fr: Koyu mavi)

Aspirasyonun istem dis1 yapilmasini onlemek igin aspirasyon portu kilit mekanizmasina sahip olmalidir.
Kateterin yikanabilmesi igin ayr1 portu bulunmalidir.

Kateterin yikanmasi sirasinda aspirasyon hatt1 kapatilmali ve hastadan izole edilmis olmalidir.

Kateterin endotrakeal tiple baglantisin saglamak igin kilit mekanizmasi olmal saga-sola gevrilip agik veya
kapali duruma getirilebilmelidir.

Hasta giivenliginin saglanabilmesi kateterin hasta baglanti ucunda donen giivenlik valfi bulunmahidir. Guvenlik
valfi kapali pozisyona getirildiginde kateterin yikama islemi yapilabilmeli ve kateter havayolundan izole
edilmis olmalidir.

Kapal1 aspirasyon sisteminin tim pargalari tek pakette kapali steril ambalajinda olmalidir.

Kapal1 aspirasyon sisteminin higbir pargasi latex igermemelidir.




