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TEKNiIK SARTNAMESI
Bu Teknik Sartname ile birlikte asagidaki malzeme(ler) alinacaktir.
ANESTEZI CIHAZI

1.GENEL OZELLIKLER
Detay 6zellikleri bulunan malzemeler asagdida belirtiimistir.
(9254)
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2.DETAY JENERIK OZELLIKLER
Aciklama : ANESTEZI CIHAZI

3.

Anestezi cihazi, ventilator, karbon dioksit absorberi, ventilasyon monitérl, vaporizatér, gaz modulli, hemodinamik monitér
gOrulebilmelidir.

cihaza bagl ventilasyon monitérii ve hemodinamik monitér birimlerinden meydana gelecektir.
5.

Anestezi cihazi; ventilatér, vaporizatdr, gaz moduli/gaz monitori, taze gaz dagitim Unitesi, karbon dioksit absorberi ve
6.

ve anestezi trolleyi (Taslyici aksami) ayni dretici firmanin uridnl olmahdir. Kendi Uretim tesisleri disinda 3. firmalara bu

Uniteleri Urettirip ayni marka adi altinda toplayarak cihaz imal eden vel/veya satan firmalarin teklifleri dikkate
alinmayacaktir. Ayni isim altinda baska firmalarin tretim tesislerinde Uretilmis olan urinler kabul edilmeyecektir.

Anestezi cihazinin birimleri birbirleri (ventilatdr, gaz modili/gaz monitéri, taze gaz dagitim Unitesi ve cihaz bagh

ventilasyon monitérl) ile haberlesebilmelidir, bu sayede anestezi cihazinin Urettigi parametreler ventilasyon monitériinde
7.

Cihaz otomatik olarak veya kullanici istegiyle self-test yapabilmelidir. Bu test sirasinda elektronik sistemler, gaz dagitim
71.

Unitesi, ventilator, solunum devrelerindeki kagak, kompliyans ve basinglari test edebilmelidir. Ekranda test siresini veya
tiplerini ve basamaklarini sonuglari ile birlikte géstermelidir. Acil durumda self-test islemi iptal edilebilmelidir.
kullanim/idame kolayligi sunmalidir.

Anestezi cihazi yetiskin, yenidogan ve ¢ocuk hastalarda kullanima uygun olmalidir. Cihaz ile yenidogan ve pediatrik

Oksijen 6lgimu igin kullanilan oksijen sensori degisim gerektirmemeli (Paramanyetik veya miatsiz olmali) veya miatl ise
arizalanmasi halinde 96 saat iginde yenisi ile degigstirilecektir.
olarak verilmelidir.

hastalara anestezi uygulanmasinda sadece hortumlarin degistiriimesi yeterli olmalidir. Cihaz yenidodan, pediatrik ve
erigkin hasta gruplarinin hepsinde kullanilabilecek, kullanildiginda herhangi bir uyari veya uyumsuzluk sorunu
8.

yaratmayan tek bir tip érnekleme hatti (Sample-line) ve su tutucu (Water-trap) sistemi icermelidir ve bu sayede idareye
9.

yuklenici firma garanti stresince 3 yil oksijen sensor degisimini Ucretsiz yapacaktir. Varsa akis sensorleri 134 cantrigrad

derecede otoklav edilebilmeli ve yiiklenici garanti siresince akis sensori degisimini Ucretsiz yapacaktir. Sensorlerin
10.

Cihaz minimal flow, low-flow ve yuksek flow anestezi verebilmelidir. Hastaya giden oksijen miktarinin seviyesini otomatik
olarak kontrol eden glvenlik sistemi olmalidir ve asagida tanimlanmis yazilim 6zelliklerinden en az bir tanesi standart

Anestezi cihazinda, gerekli taze gaz akisi ve toplam gaz akisini iki ayri bar grafik ile kargilastirmali olarak gésteren ve
1.

kullaniciya yazili geri bildirim sunan, taze gazin verimliligini en az 3 farkli aralikta bir bar grafik Gzerinde indikator ile

gOsterebilen ve bu verimlilik hakkinda gegmise dénik trend bilgisini gésteren yazilimlar bulunmahdir.

7.2. Cihazda oksijen miktarini (L/dk) hesaplayan glvenlik sistemi (bar grafik olarak ve Uzerinde kullanicinin 6énceden

medikal gazlarin kullanim miktari ve ajan maliyeti hakkinda bilgi veren yazilim olmalidir.
kavanozlari set halinde verilecektir.

ayarlayabildigi esik FiO2 ylizdelerinin bar iizerinde bir indikatér (Or; Bayrak indikatérii) ile gdsterilebildigi (Fi25) ile birlikte
Cihaz agma kapama digmesi olan, ayarlanabilir vakum seviyesi ve gOsterge saati bulunan aspirasyon sistemi ve
edilme 6zelligi olmalidir.

Cihazin anestezik inspirasyon ve ekspirasyon ajan takibi veya tiiketimini gosterme 6zelligi olmalidir. Bu sayede toplam
anestezik ajan sarfiyat degerleri veya inspirasyon ve ekspirasyonda olusan anestezik gaz degerlerinin renk kodlu olarak

ventilasyona devam edilmelidir veya cihazda harici oksijen ¢ikisi olmaldir.

degerleri gosterilebilmelidir. Parametrelerin renk degistirme 6zelligi veya farkli parametrelerin farkli renklerde monitérize
Hem sehir elektrik sisteminde hem de dahili veya harici bataryada es zamanli problem oldugunda taze gaz akisi mekanik

Cihaz 220 V/50 Hz sehir elektrigi ile calismalidir. Sehir elektrigi kesildiginde gerek ventilatér monitéru gerek ise cihazin
kendisini en az 30 dakika ¢alistiracak dahili sarj edilebilir bataryasi olmali veya harici UPS verilmelidir.

flowmetre veya guvenlik mekanizmasi araciligi ile takip edilerek hem oksijen verilebilmelidir hem de gerektiginde
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12,

13.
14.

15.

Cihazda en az bir adet RS232 veya COM portu, en az bir adet USB veya ethernet veya IV Sistem portu bulunacaktir.
Cihaza monte edilecek monitor gibi eklentiler igin cihaz bu montaja uygun sekilde tasarlanmis olmalidir. Monitérler igin
her bir cihazda monitér tagsima kolu bulunmalidir.

nedeniyle 200 ml altina inmemelidir.

tarafindan Ucretsiz temin edilecektir.

16. CIHAZ TASIYICISI

Anestezi cihazinin taze gaz akisi en az 0.2-15 L/dk arasinda ayarlanabilmelidir. Minimum toplam akis hasta guvenligi

Teklif edilen cihazlar miatli sensér igeriyorsa garanti siiresince (3 yil) gerektiginde en ge¢ 24 saat igerisinde yiklenici firma

16.1. Cihaz kilitlenebilir en az bir gekmeceli, en az iki tekerlegi kilitlenebilen merkezi frene sahip olmalidir.

16.2. Cihazin merkezi hava, oksijen ve azotprotoksit (N20) icin en az l¢ adet merkezi gaz girisi olmaldir. Yedek tlp girisi

olmalidir, her cihaz icin oksijen ve azotprotoksit iceren uygun yedek tip cihaz Gzerinde monte edilmis olarak teslim
edilmelidir. Cihaz Uizerinde yazi tablasi veya galisma alani bulunmahdir. On (10) litrelik yedek tlipler veya pin indeks
silindir (E tipi) tupler ve tip destekleri verilmelidir. Cihaz merkezi sistemdeki meydana gelebilecek bir ariza durumunda
ve hasta glvenligi icin asagidaki 6zelliklerden bir tanesi standart olarak bulunmalidir:
16.3. a. Sistem kendiliginden ortam havasi ile ¢aligabilmelidir,
nakil ventilatéra verilmelidir.
17.

veya yedek gaz kaynaginin olmadi§i veya arizalandidi acil durumlarinda, her kosulda hastanin ventile edilebilmesi icin

16.7. Cihaz Uzerinde karbondioksit absorbanini koymak i¢in uygun kanister olmalidir. Hacmi en az 700 ml olmasi gereken bu
kullanilabilen) filtre verilecektir.
TAZE GAZ DAGITIM SISTEMI

16.4. b. Ortam havasi ile galisamayan cihazlar igin; Ventilasyonu her sartta devam ettirebilmek igin ortam havasi ile galisabilen
kanister gerektiginde kolay cikarilabilir, yikanabilir ve otoklavda steril edilebilir yapida olmaldir. Talep edildiginde

16.5. Cihaz hem merkezi sistemden hem de acil durumlarda kendi izerine monte edilmis pin indeks veya cap indeks kodlu

oksijen ve azotprotoksit silindirlerinden gaz alabilmelidir. Her iki gaz kaynagdinin basinglari ayri ayri izlenebilmelidir.

16.6. Cihaz lzerinde ilave kullanilacak her monitor, vaporizatér gibi elektrikli cihaz igin en az 3 adet priz olmalidir.
disposabl kanister kullanilabilmelidir.

16.8. Cihazda kullanilan kanister sisteminde filtre kullaniliyorsa her bir cihaz i¢in garanti stresince yillik 250 adet filtreyi 6 aylik

periyotlarla verecektir veya her cihaz ile birlikte garanti suresince yillik 20 adet reusable (sterilize edilebilen ve tekrar

17.1. 02, N20O, medikal hava iceren flowmetre cihazin taze gaz dagitim sisteminde kontrol edilebilmelidir. Anestezi cihazi

Uzerinde elektronik bilesimli flowmetre Unitesi olmaldir. Ventilatér monitériinde izlenebilen bilgisayar denetimli, renk kodlu

elektronik flowmetreler ve elektronik karistirici bulunmali, belirlenen O2 konsantrasyonu ve toplam akis degeri kullanici

tarafindan ayarlanabilmeli, buna bagl olarak kullanilan azotprotoksit veya hava cihaz tarafindan ayarlanabilmelidir.

17.2. O2 konsantrasyonu ve/veya toplam akis dederi hem sayisal hem de bar grafik olarak ekranda izlenebilmelidir.
oksijen orani kontrol edici devre bulunmalidir.

17.3. Cihaz, oksijen basinci distiginde ve cihaza oksijen gelmedigi durumlarda gorsel ve isitsel alarm vermelidir. Sistemde
17.4. Cihaz, oksijenin kesilmesi durumunda azotprotoksit gazini otomatik olarak kesen giivenlik sistemine sahip olmalidir ve

sesli alarm ile kullanici uyariimahdir. Yanlis gaz baglantilarindan kaynakh hipoksi riskini engellemek ve hasta

glvenligini saglamak igin, sisteme bagl oksijen beslemesini test etmeli, gdnderilen gazin oksijen oldugundan emin
olmalidir. Eger bu mimkiin degilse, cihaz en az 90 saniye boyunca ajanla karisik yiksek O2 akisi sevk ederek kagak
kontrolu yapmali, kacak tespit edilmesi durumunda artan akis uygulamal ve yaklasik 3 dakikada bir taze gaz 6rnegi
portunu kullanilarak anestezi sisteminden taze gaz 6rnegi alarak havayolu moduliniin kalibrasyonunu dogrulamalidir.
17.5. Gaz giriglerinde geri akimi 6nleyecek tek yonlu valfler ve sistemi koruyan filtreler bulunmalidir.
17.6. Cihaz, ayarlanan gazlari merkezi sistemden veya yedek tlplerden kullanabilmelidir. Anestezi cihazinin ana Unitesinde
merkezi sistem gazlari ve yedek tipler icin ayri ayri girigler olmalidir.

17.7. Elektrik kesintilerinde veya elektronik mikser probleminde guvenlik sebebiyle elektrik sisteminden badimsiz calisan
mekanik APL veya SP valfi olan acil ventilasyon sistemi bulunmalidir.

vaporizatorler agik/var ise vaporizatérlerden gecgen bir glivenlik sistemi veya agma-kapama digmesi, O2 flowmetresi ve
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17.8. Merkezi sistem gaz basinglari ve tipteki gazlarin basinglari cihaz Uzerinden dijital olarak okunabilmelidir.
anestezi uygulamasi yapilabilmelidir.

17.9. Cihaz lzerinde solunum sisteminde bulunan inspirasyon ve ekspirasyon ¢ikiglarindan bagimsiz olarak ¢alisan ek bir
taze gaz cikisi AFGO veya ACGO veya harici taze gaz ¢ikisi bulunmalidir. Bu sayede tek hatli sistemler ile manuel
17.10Cihaz lizerinde anestezik atik igin bir ¢ikis (Aktif Atik Gaz sistemi) olmahdir.

17.12Harici taze gaz ¢ikigl bulunmalidir.

18. SOLUNUM SISTEMI

17.1102 by-pass sistemi en az 25 L/dk veya st O2 akisi saglamali ve bu sistem vaporizatérleri by-pass yapmalidir.
18.2. Solunum sistemi su pargalari icermelidir:

18.4. b. inspiratuar ve ekspiratuvar tek yonlii valfleri.

18.1. Solunum sistemi tiim valfleri ve karbon dioksit absorber kanisterini kapsayan kompakt bir Giniteden olusmalidir.
18.3. a. inspiratuar ve ekspiratuvar hasta devresi baglanti girigleri.
18.5. c. Manuel ventilasyon balonu ¢ikisi

unit) cihaz ile birlikte verilmelidir.

18.6. Solunum sisteminde veya cihaz Uzerinde manuel ventilasyon igin basing sinirlamalari glvenlik valfi (APL veya SP)
olmali, valf 5- en fazla 70 mbar (veya cmH20) arasinda ayarlanmali ve anestezik atik igin ¢ikis olmalidir. Glivenlik

valfi cihazin ana govdesi lizerinde gémduli olmalidir. Solunum blogu, glvenlik valfi, sodalime kanisteri bir kol vasitasiyla
19.

18.7. Cihazin solunum sisteminde kullanilan hasta nefesinin temas ettigi hareketli pargalarin yirtiimasi ve/veya bozulmasi
durumunda garanti sliresince 24 saat igerisinde garanti kapsaminda Ucretsiz degistirilecektir.

baglanmis sistemler kabul edilmeyecektir. Ayni Uretici firmanin aktif atik gaz sistemine baglanti ara pargasi (scavenging
18.8. Cihazda kapali veya 2-10 L/dk arasinda ayarlanabilen mekanik bir yardimci oksijen flowmetresi bulunmalidir. Bu

18.10Etkili minimal akim, disik akim uygulamalar igin ve akig 6lgimlerinin dogrulugu igin solunum sistemi kompakt ve
VENTILATOR

sayede vaka baslangicinda veya vaka sonunda hastaya zenginlestiriimis oksijen verilebilmelidir.
dokiimanlarla belgelenmeli ve teklif dosyasinda sunulmalidir.
isitmall yapida dizayn edilmis olacak ve hastaya giden havayi klimatize edecektir. Solunum sistemi 1sitmal degilse

18.9. Hasta guvenligi ve enfeksiyon kontrol agisindan solunum sisteminin her bir pargasi (korik veya piston, tim kanister/akis

edilebilmelidir.

sensorleri, valf sistemi ve/veya aktif atik sistemi vb.) ylksek isi buhar otoklavda sterilize edilebilecektir. Bu husus orijinal
(bir) adet yedegiyle birlikte verilmelidir. Solunum sistemi isitma teknigi Ureticiye ait orijinal dokiimanlardan teyit edilecektir.

olusabilecek yogusma problemine karsi her bir cihaz icin 6 adet ¢cok kullanimlik, otoklav edilebilen yedek akis sensérii ve
garanti suresince kullanabilmesi igin yilda 5000 (besbin) adet mekanik filtre ile birlikte su veya algilama hatlarindaki su
birikmesi yanlis alarmlara yol agacagi igin sistemde yogusan suyun toplandigi kondansatér sistem (condenser system) 1

degilse kompanzasyon sistemi kullanan cihazlarda uygulanan taze gaz 200 ml altina dismemelidir.

19.1. Ventilator; yetigkin, yenidogdan ve cocuk hastalarin ventilasyonuna uygun olmalidir. Ventilatériin taze gaz degisiminde,

tidal hacmi garanti edebilmek igin fresh gas decoupling (taze gaz ayristirma) 6zelligi sahip olmali veya bu mimkin
19.3. Ventilatér en az agagidaki modlara sahip olmalidir.

19.4. a. Manuel ventilasyon veya spontan solunum,

19.2. Ventilatdr, elektronik kontrollG olmali ve ventilatdr kontroll cihazin dijital renkli kontrol panelinden elektronik olarak kontrol

19.5. b. Volim kontrollii ventilasyon veya volim modlari (IPPV veya VCV veya IMV veya VC-CMV),
19.6. c. Basing kontrollli ventilasyon veya voliim modlari (PCV veya PC veya PC-CMV),
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19.7. d. Volim kontrollii veya basing kontrolllii senkronize solunum modlari (VC-SIMV ve PC-SIMV)
19.8. e. Basing destekli ventilasyon modlari (PSV veya PS veya CPAP/PS)
ventilasyon modu (Autoflow veya PRVC veya PCV-VG)

19.10Ventilasyona ait parametreler en az asagidaki gibi olmahdir:

19.11a. Basing araligi (Pinsp.); 5-60 cmH20 (1 cmH20 kademe ile) olmalidir.

19.9.f. Pespese gelen soluklarda inspirasyon basincini diizenleyerek hastaya ulasacak tidal hacmi garanti edebilen bir
19.12b. Solunum frekansi 4-100 solunum/dk arasinda ayarlanabilmelidir.

19.13c. I:E orani en az 1:4-2:1 araliinda veya inspirasyon suresi (Tinsp.) 0.2-5 saniye araliginda ayarlanabilmelidir.
19.15e. Tidal hacmi en az 20-1400 ml arasinda ayarlanabilmelidir.

19.14d. Elektronik PEEP degeri en az 4-20 cmH20 araliginda olmali ve 1 cmH20 kademe ile ayarlanabilmelidir.

19.16f. Basing destek en az 5-40 cmH20 araliginda olmalidir.

19.17g. Cihazlarda en az 0-(-20) cm H20 araliginda ayarlanabilen basin¢ veya en az 0,3-10 L/dk araliginda ayarlanabilen
akis tetikleme sistemi bulunmalidir.

degisikliklerini kompanze etmelidir.

yapilmalidir. Elektronik karistirici testi, hasta devresi testi yapmali ve devre kompliyans kompanzasyon yapma
19.19inspirasyon plato siiresi I:E orani degistirimeden ayarlanabilmelidir.

solunum sistemi bulunmalidir.
20.

19.18Solunum sistemi de dahil olmak Uzere ventilatoriin agilisinda otomatik olarak veya kullanici onayiyla elektronik self test
19.20Uygulanan tidal hacim taze gaz akimindan bagimsiz olmali ve tidal hacim her durumda sabit kalmalidir. Ventilatériin

6zelligine sahip olmalidir veya cihazda dinamik komplians diizeltme 6zelligi olmaldir. Bunun sonucunda komplians
dismemelidir.

taze gaz degisiminde, tidal hacmi garanti edebilmek icin "Fresh Gas Decoupling" (taze gaz ayristirma) 6zelligi sahip
olmali veya bu mumkin degilse kompanzasyon sistemi kullanan cihazlarda uygulanan taze gaz 200 ml altina
VENTILASYON MONITORU

20.1. Ventilatériun agilmasi ile otomatik olarak aktif olmali, manuel ve spontan solunum monitérizasyonu mimkin olmalidir.
20.3. a. Hastanin tidal volim ve dakika volimu
20.4. b. Solunum frekansi

19.21Ventilatérde elektronik bir ariza olmasi durumunda vakanin givenli bir sekilde sonlandiriimasini saglayan alternatif
20.5. c. MAC (yasa gore)

19.22Elektrik kesilmesi durumunda cihazin bataryasi (dahili veya harici veya harici gli¢ Unitesi) otomatik olarak devreye girmeli
ve tiim sistemi (ventilator ve ventilasyon+gaz monitérii dahil) en az 30 dakika besleyebilmelidir.
ekrani bulunmalidir.

20.8. f. Flowmetre gostergeleri

20.6. d. Hava yolu basinglari (Ppeak, Pmean ve PEEP) izlenebilmelidir.
20.7. e. Ventilasyon modlari ve ayarlari igin gerekli parametreler
20.9. g. Trendler

20.2. Cihazlar lizerinde asagida belirtilen hastaya ait parametrelerinin izlenebildigi renkli ve en az 15 (Onbes) in¢ ventilator
20.10h. Alarm limitleri
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20.11i. Tup basin¢ degerleri

20.12j. Merkezi sistem baglanmis ise 02, NO2, medikal hava basinci deg@erleri
ayarlanabilmelidir.

20.13Monitérden hastanin havayolu basing, akis, CO2 grafigi izlenebilmelidir.

akiglari renk kodlu olarak bargraf seklinde takip edilebilmelidir.

20.16Ekranda elektronik bargraf-flowmetre ile 02, N20 veya hava izlenebilmelidir.

20.14Havayolu basing grafigi, anestezik ajan konsantrasyonlari ve spirometrik dongiler ayni anda izlenebilmeli, flowmetre
20.15Dakika volim veya tidal volum, inspiratuar O2 parametreleri igin dusik veya yuksek alarmlari bulunmah ve limitleri
gOsterilebilmelidir.

20.17Pmaks./Plimit araligi olmali, MV, FiO2 élgtimleri igin alt ve st alarm limitleri ayarlanabilmelidir.
20.19Monitéruin élgllen parametreler icin trend 6zelligi olmalidir.

20.20Geriye donuk dlgllen verilerin kayit edildigi bir kayit menutsu olmalidir.
21.

20.18Cihaz ekraninda ayni anda en az 3 dalga formu takip edilebilmelidir, hastanin spirometrik degerleri loop'lar halinde

20.22Tetik hassasiyeti basing veya akis ayarl olmaldir.

bu sayede idareye kullanim/idame kolayligi sunmalidir.
ANESTEZiI GAZ MODULU

gOstermelidir.

20.21Ventilasyon monitdri anestezi tagiyicisindan bagimsiz olarak ayri bir tagiyici kol Gzerinde veya entegre olmaldir.
20.23Ventilator akis sensori ve hasta devresi hari¢ diger aparatlar (kortk vs.) degistiriimeden her tip hastada kullanabilmelidir.

21.2. Olgiimler nefesten nefese olmalidir.

Yenidodan, pediatrik ve erigkin hasta gruplarinin hepsinde kullanilabilecek, kullanildiginda herhangi bir uyari veya
uyumsuzluk sorunu yaratmayan tek bir tip drnekleme hatti (Sample-line) ve su tutucu (Water-trap) sistemi igermelidir ve

side-stream olmalidir.
22.

21.3. Sistemde iki ajan bulunuyorsa iki anestezik ajan ayni anda ekranda gosterilebilmelidir.
VAPORIZATOR

21.1. Modil, N20O, CO2, EtCO2, O2 ve en az Ug¢ volatil anestezik gazi otomatik olarak taniyip, konsantrasyonunu 0lglip
21.4. 02, N20, CO2 ve anestezik gazlar tek bir 6lcim hatti araciligi ile dlgtimelidir.

21.5. 02, CO2 ve anestezik gazlarin alt ve ust alarm limitleri ayarlanip izlenebilmelidir.

21.7. Ornekleme igin sistemden alinan gaz, sisteme geri déndurilmelidir.

21.6. CO2, N20 ve anestezik gazlar igin inspirasyon ve ekspirasyon konsantrasyonlari ayri ayri élgilebilmelidir. Olgiim yontemi
olmalidir.

anestezi cihazi ile ayni Ureticiye ait oldugu UBB/UTS kayitlari ihale dosyasinda yer almalidir.
olarak verilmelidir.

22.1. Cihazlarla ayni Ureticiye ait isofluran, sevofluran ve desfluran vaporizatérleri pazarda var olmahdir ve bu vaporizatérler
22.3. Anestezi cihazi ile ayni Ureticiye ait vaporizatorler pazarda bulunmalidir.

cihazlar ile kullanilabilir 6zellikte olmaldir. Cihaz izerinde en az bir vaporizator yeri olmali. Vaporizatorlerin teklif edilen

22.2. ki vaporizatériin ayni zamanda agilmasini énleyen giivenlik sistemi olmalidir veya aktif olarak bir vaporizatér galisiyor

22.4. Cihaz minimal-flow, low-flow ve yiksek-flow anestezi verebilmelidir. Hastaya giden oksijen miktarinin seviyesini otomatik
olarak kontrol eden givenlik sistemi olmalidir ve agadida tanimlanmis yazilim ézelliklerinden en az bir tanesi standart
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22.5. a. Anestezi cihazinda, gerekli taze gaz akisi ve toplam gaz akigini iki ayri bar grafik ile karsilastirmali olarak gosteren
23.

ve kullaniciya yazih geri bildirim sunan, taze gazin verimliligini en az 3 farkli aralikta bir bar grafik Gzerinde indikator ile
gOsterebilen ve bu verimlilik hakkinda gegmise dénik trend bilgisini gésteren yazilimlar bulunmahdir.

medikal gazlarin kullanim miktari ve ajan maliyeti hakkinda bilgi veren yazilim olmalidir.
22.7. Cihaza aktif olarak bir veya birden fazla vaporizatér takilabilecek 6zellikte olmalidir.

ekranina sahip olmalidir.

22.6.b. Cihazda oksijen miktarini (L/dk) hesaplayan giivenlik sistemi (bar grafik olarak ve lizerinde kullanicinin dnceden
22.9. Cihazla birlikte vaporizatér verilmek zorunda degildir. isteniimesi durumunda belirtilen 6zelliklere sahip anestezi cihazi ile

ayarlayabildigi esik FiO2 yiizdelerinin bar {izerinde bir indikatér (Or; bayrak indikatori) ile gésterilebildigi (Fi25) ile birlikte
22.8. Anestezi cihazina takilan vaporizator icindeki ajan gaz modull tarafindan otomatik olarak taninmalidir.
ayni Ureticinin vaporizatdrleri ayrica satin alinacaktir.
HEMODINAMIK MONITOR

23.1. Monitér, en az 17" (in¢) blyukliginde, ekran dahil, dahili veya harici bataryadan beslenebilen medikal-grade kontrol
23.2. Monitérde (Ek-Pro Aritmi ve Dinamap Superstat NIBP 6lgiim teknolojisi) veya (ST/AR Aritmi ve EASI Teknolojisi) veya
(TruST Aritmi veya CNAP Smart Pod teknolojisi) 6zelliklerinden en az birisi standart olarak bulunmalidir.
bataryall, en az 6" (alti in¢) ekranli yapiya sahip transport modul/monitér verilmelidir.
23.4. NIBP 6l¢gimuni en az 30 - 240 mmHg araliklarinda yapmalidir.
Olgllerek gorintilenmelidir.

23.3. Olgiilen parametreleri izlemek, gerektiginde nakil sirasinda kullanabilmek igin bir ekran ile birlikte tasinabilir, dahili
23.6. Masimo SpO2 4lgim moduli/teknolojisine sahip olmalidir.

23.5. IBP 6lgimi en az -40 ile + 300 mmHg arasinda yapmalidir. Sistolik, diyastolik, ortalama basinglar en az 2 kanaldan
limitleri ayarlanabilmek, gerektiginde iki sicaklik ayni anda dlgulebilmelidir.

23.9.a) EKG
23.10b) ST Analizi

olarak izlenebilmeli ve monitdr bunun icin gerekli yazilim ve donanimlara sahip olmalidir.
23.12d) 2 (iki) kanal invaziv kan basinci

23.7. Cihaz sicaklik parametresini en az 10°C ile 45°C arasinda en fazla +/- 0.2°C hata payi ile 6lgebilmelidir. T1 ve T2 alarm
23.11c) Standart aritmi
23.13e) Non-invaziv kan basinci élgimu

23.8. Hasta basi monitdrinde veya bagka bir harici monitérde en az asagidaki maddelerde belirtilen parametreler standart
23.14f) En az 2 (iki) kanal sicaklik élgumi

23.15g) Oksijen saturasyonu

23.16h) Solunum sayisi

23.17i) Nabiz

23.18)) Trendler

23.19k) Alarm limitleri

PiCCO parametreleri izlenebilmelidir.

ekranindan izlenmelidir.

23.20Hasta bagi monitdri veya harici monitdr tzerinden ileride istenildiginde Ucreti karsihginda eklenerek CO veya CCO veya

23.21Standart olarak istenen parametreler ayni anda numerik ve en az 8 (sekiz) dalga formu olarak hemodinami monitori
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24.2. Sample-line: 20 adet

24.1. Her Cihaz ile Birlikte Verilecek Malzemenin Adedi (Bir adet cihaz igin):

24.3. Su tutucu (en az 1 ay kullanilabilecek 6zellikte) 12 adet

24.5. NIBP ara kablosu 2 adet

24.8. Cok kullanimlik soda-lime kanisteri 2 adet

adet ,Yetiskin normal boy (M, L) Her boydan 3'er adet,Obez hastalar igin (gok kullanimlik) 1 adet
24.7. Merkezi sistem O2, N20 ve hava gaz baglanti hortumlari (set olarak) 1'er adet

24.4. Non-invaziv kan basing hortum ve manson seti: infant boy (¢ok kullanimlik) 1 adet, Pediatrik boy (gok kullanimlik) 2

24.6. Yetiskin ve pediatrik: Rektal veya 6zefagial 1si problari (gok kullanimlik) 1'er adet
24.10Sp0O2 ara kablosu 2 adet

24.9. 3 lead EKG kablosu ve baglanti kablosu (Ara kablo) 2'ser adet

24.11Sp02 yetiskin parmak probu (¢ok kullanimlik) 2 adet
24.12Sp02 pediatrik probu (¢ok kullanimlik) 1 adet

24.13Sp02 Yeni Dogan/infant probu (gok kullanimlik) 1 adet

24.14Merkezi gaz tahliyesi (eksalasyon) hortumu 2 adet

24.16Cihazin kullanimi, bakimi, teknik dokimanlari

firma ihale disi kalacaktir.

gerekiyorsa, yUklenici firma belirtilen sayinin iki kati kadar flow sensorl verecektir.) 5 adet
cevaplariyla birlikte teslim edecektir. Satici firmanin teklif dosyasinda; bu sartnamenin maddelerinde belirtilen ve tibbi

24.15Flow sensori (reusable) (Yedek) (Eger flow sensdrlerinin bir tanesi arizalandiginda her iki flow sensértiniin de degismesi

ile ilgili dokimanlarin tirkge bir nishasini teknik sartnameye
cihaz, sistem, unite ile ilgili olarak istenilen sartlara uydugu, madde sirasina gére ayri ayri Turkce yazili olarak

diizenlenmis "SARTNAMEYE UYGUNLUK BELGESI" adi altinda bir belge mutlaka bulunacaktir. Cihazla ilgili teknik

24.17Cihazla ilgili varsa tiim servis sifreleri verilecektir. ihaleyi alan firma, cihazin tiirkge ve/veya Ingilizce kullanim ve bakim
Teknik Hizmetler Madurliga Klinik Mihendislik Birimine teslim edecektir

Ozellikler ve teknik sartnamede istenilen belgeler madde numaralarina gore orijinal dokiimanlar tzerinden isaretlenerek
ayrica varsa teknik servis kitaplarini ( devre semalari, vs) egitim ve servis ve kurulum CD'lerini 2 (iki) nisha olarak

ekte eksiksiz olarak verilecektir. Bu cevaplar orijinal dokimanlari ile karsilastiriidiginda herhangi bir farkhlk bulunursa

24.18Firma cihazin periyodik bakim ve/veya kalibrasyon prosediirlerini vermelidir. Cihaz periyodik bakim ve/veya kalibrasyon
gerektirmiyorsa bunu yazil olarak sunmalidir. Cihazin periyodik koruyucu bakimlarin yapiima sikligi ve bu periyodik
bakimda yapilacak kalibrasyon ve kontroller form halinde yazih olarak bildirilerek garanti siiresi boyunca Ucretsiz olarak
yapilacaktir.Ayrica sistemin ve/veya cihazin tim kalibrasyonlari ve bakimlari garanti suresi boyunca firma tarafindan

tamamlanincaya kadar gegici olarak birakmayi kabul edecektir.

yilda en az bir defa bu konuda TURKAK'tan akredite firma mevcutsa TURKAK onayl olarak, mevcut degilse izlenebilirligi
24.19Ariza bildiriminden sonra en ge¢ 24 saat igerisinde cihaza midahale edilecek ve onarim igin yedek parga gerekmiyorsa en

belgelendirilmis kalibratorlerle servis manuelinde belirtilen araliklarda veya ihtiya¢ duyuldugunda bakim ve kalibrasyon igin
gereken tim yazihm upgrade/update'i ve donanimda dahil olmak Uzere Ucretsiz olarak yapilacaktir. Yapilacak olan
kalibrasyonlarla ilgili kalibrasyon sertifikasi/belgesi diizenlenecek ve teknik hizmetler midirligiine teslim edilecektir.
gec 3 glin yedek parga gerekiyorsa en ge¢ 10 gun iginde cihaz faal hale getirilecektir. Garanti siresi igerisinde toplamda
cihazin 10 glnden fazla arizali kalmasi halinde firma ayni 6zellikleri tasiyan bir baska cihazi cihazin onarimi
24.20Cihaz en az 3 yil garantili olacak ve bu garanti satici ve/veya temsilci firma tarafindan verilecektir.
TiTUBB'da Saglik Bakanligi tarafindan onayl olmasi sarti aranacaktir.

24.21isteklilerin TC. ilag ve Tibbi Cihaz Ulusal Bilgi Bankasi'na (TITUBB) kayitl olmasi ve alimi yapilacak tibbi cihazlarin
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saglayacaktir.

24.22Firmalardan bir takim testlerin yapilmasi istenebilir. Bu testlerin yapilabilmesi icin gerekli personel ve diizenegi firmalar
24.23Kabul ve muayenede olugabilecek kaza ve hasardan satici firma sorumludur.

24.24Satici firma garanti sonu 7 yil gegerli yillik bakim Ucretini: yedek parga hari¢ ve dahil olmak Uzere TL cinsinden teklifle

belirteceklerdir. Bu teklif cihazin toplam bedelinin yedek parga dahil % 4'Uni,yedek parga hari¢ % 2'sini gegemez. Cihazin

toplam bedeli, alim fiyati izerinden (Yi-UFE) Yurtici Uretici Fiyat Endeksine gore hesaplanacaktir.

24.25Uretici yetkili dagitici ve varsa yetkili satici firma 3 yillik lcretsiz garanti bitiminden sonra en az 7 yil siireyle Ucreti
karsihinda yedek parca ve teknik servis saglamayi kabul edecektir. Kurum bu hizmeti almak igin bakim-onarim

sozlesmesi yapmak zorunda degildir. Firma bu sézlesme yapilmasa da: Ucreti mukabili kurumun onarim-bakim-
kalibrasyon ve yedek parga talebini karsilamak zorundadir.

24.26Egitim: ihaleyi alan firma, cihazin kullanimi, bakimi ve olasi arizalarin giderilmesi ile kalibrasyonuna iligkin konularda
kendi egitilmis personeli tarafindan cihazin kullanimi arizaya midahaleyi ve cihazin teknik servis egitimini Teknik
Hizmetler Miidiirliigii birimine ve Hastane idaresinin belirleyecedi kullanici elemanlara en az 1 giin siire ile (icretsiz
verecektir. Bu kosul teklif dosyasinda firmaca taahhit edilecektir. Verilen egitim ile ilgili sertifika verilmelidir. Ayrica
cihazlarin montajlarinin yapilacadi yerlerdeki kullanici personele cihazin kullanimi ve bakimi (zerine egitim

verecektir. Bu egitimde sertifikalandirilacaktir. istendiginde egitim sayi sinirlamasi olmaksizin tekrarlanacaktir.

24.27Montaj: Cihazlarin montaji firma tarafindan hastanece tahsis edilen mahallerde firma teknik elemanlarinca tiim malzeme
ve aksesuarlari ile ¢alisir durumda teslim edilecektir.

M.D

Cihazin montaji, teslim tarihinden itibaren idarece belirtilecek
surede tamamlanacaktir. Montaj igin gerekli tim malzeme ve masraflar firma tarafindan karsilanacaktir.



