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MALZEME Malzeme Ad1 Miktar /

KODU Adet
1.KISIM

242.0028.000 |1 POMPA ENJEKTORU ICIN SEFFAF UZATMA HATTI(LINE) 195000

242.0029.000 |2 POMPA ENJEKTORU ICIN ISIGA DIRENCLI UZATMA HATTI(LINE) 11000

193.0009.000 |3 POMPA ENJEKTORU ISIGA DIRENCLI 50 CC 10000

193.0010.000 (4 POMPA ENJEKTORU SEFFAF 50 CC 270000
2.KISIM

193.0023.000 |1 INFUZYON SETI (TEKLI) | 82000|
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TEKNIK SARTNAME
11007 PERFUZOR SISTEMI
1. Perfiizor sistemi; seffaf perfUzér enjektorli ve perfliizér line, renklendirilmis perflizér enjektorii ve perfiizér line ile
perfiizér cihazindan olusur
2, Perfuzér cihazlari, sarflarin kullanimi ile sinirlt olmak {izere teslim edilir

3. PERFUZOR ENJEKTORU(Seffaf);
3.1.  Enjektor, polipropilen silindirli olmalidir.

3.2. Enjekttr,Lateks, DEHP ve Toksik icermeyen yapida olmalidir. Ambalajda veya UTS sisteminde driin 6zellikleri
kisminda gorinmelidir.
3.3.  Enjektdr rahat okunabilir ve silinmeye dayanikii igaretli olmalidir.

3.4.  Enjektoriin line baglaminda, enfeksiyon riskini 6nleyecek luer-lock dizayni olmalidir.
3.5.  Enjektor 50/60 ml olmalidir.
3.6.  Enjekior, seffaf olmalidir.

3.7.  Enjektér ile birlikte kullanilacak paket igerisinde bulunan igneler ilag flakonundan veya serum sisesiden sivi gekmek
icin 14 G veya 15 G dlglilerinde aspirasyon kaniiline sahip olmalidir.

3.8.  Enjektor, steril, orijinal ambalajinda aspirasyon kantli ile birlikte tek parga seklinde bulunmall ve ambalaj (izerinde
steril edilme ydntemi yer almalidir.

3.9.  Enjektor uluslar arasi kalite belgeleri ISO ve CE sertifikasina sahip olmall ve CE ambalajin tzerinde belirtilmelidir.

3.10. Enjektoriin, Uretim tarihi ile son kullanim tarihi arasinda en az 2 yil olmalidir

3.11. Enjektor kullanim sirasinda sizdirmaya yol agmayacak ve en givenli uygulamaya uygun sekilde imal edilmis
olmaldir.
3.12. Enjektérde kalan voltim minimal olmakhidir.

3.13. Enjektorer, teklif edilen cihazlara uyumlu, akisi bozmayacak yapida ve ¢ift emniyet halkali pistona sahip olmalidir

3.14. Firma Urin ile ilgili olarak ISO ve CE sertifikasina sahip olmali, belgeleri ihale evraklari ile birlikte ihale komisyonuna
ibraz edilmelidir. CE belgesi ambalaj (zerinde belirtimelidir.
PERFUZOR LINE (seffaf);

41. Line 50/60 mi'lik enjektdrler ile sivi, ilag vb. verilmesine uygun yapida inflizyon uygulamalari igin (retilmis olmali,
firmanin teklif etmis oldugu perfizér enjektéri ile uyumlu caligabilmelidir.
4.2, Lateks ve DEHP igermemelidir. Ambalaj iizerinde semboller veya yazi ile gérinmelidir ve UTS kaydinda olmalidir.

4.3. Line, 150 cm uzunlukta male-famale (erkek-disi) yapida olmal ve ihtiyaca binaen istenilen ¢aplarda veriimelidir.
4.4. Line, seffaf yapida olmall, line kirlmayacak ve katlanmayacak sertlikte olmalidir.

4.5. Line, iginden sivi akig izlenebilmelidir.

4.6. Line, Gamma Ray ydntemi veya Etilen Oksit ile steril edilmig olmalidir.

4.7.  Line, uygulanabilecek tlim akig hizlarinda glivenli kullanilabilmelidir.

4.8. Linenin, sivi tagima kapasitesi (ic hacmi) 3 ml'den fazla olmamalidir.

4.9. Line, iv kanl, Gl musluk vb. baglantilarla uyumlu, basinca dayanikli sekilde olmahdir.

4.10. Line, steril, orijinal ambalajda bulunmal, steril yéntemi, lot numarasi, UBB kodu son kullanma tarihi ambalaj tizerinde
yazmalidir.
4.11.  Linenin uluslar arasi kalite belgeleri ISO ve CE sertifikasina sahip olmalidir ve CE ambalaj (izerinde belirtiimelidir.

4.12.  Linelerin Gretim tarihi ile son kullanim tarihi arasinda en az 2 yil olmalidir.

5. PERFUZOR ENJEKTORU (re&
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Enjektér, polipropilen silindirli olmali, isida hassas ilaglarin uygulanmasi igin imal edilmis olmalidir.

Enjektor, Lateks, DEHP ve Toksik igermeyen yapida olmalidir. Ambalajda veya UTS sisteminde irlin ézellikleri
kisminda goériinmelidir.
Enjektor, rahat okunabilir ve silinmeye dayanikli olmalidir.

Enjektoriin line baglaminda enfeksiyon riskini énleyecek luer-lock dizayni olmaldir.
Enjektdr, 50/60 m! olmalidir.

Enjektor ile birlikte kullanilacak paket igcerisinde bulunan igneler ilag flakonundan veya serum sigesiden sivi gekmek
icin 14 G veya 15 G él¢lilerinde aspirasyon kaniiliine sahip olmalidir.

Enjektor, steril, orijinal ambalajinda aspirasyon kanUli ile birlikte tek parga seklinde bulunmall ve ambalaj lizerinde
steril edilme ydntemi yer almalidir.

Enjektdr uluslararasi kalite belgeleri ISO ve CE sertifikasina sahip olmali ve CE ambalajin {izerinde belirtiimelidir.

Enjektdrin, tretim tarihi ile son kullanim tarihi arasinda en az 2 yil olmalidir.

Enjektor kullanim sirasinda sizdirmaya yol agmayacak ve en giivenli uygulamaya uygun sekilde imal edilmis
olmaldir.
Enjektdrde kalan voliim minimal olmahdir.

Enjektodrler, teklif edilen cihazlara uyumlu, akigi bozmayacak yapida olmali, ¢ift emniyet halkah pistona sahip
olmalidir.
Enjektor icinde pistonun ilerledigi izlenebilmelidir.

Firma Urin fle ilgili olarak gerekli dokiiman ve belgeleri ihale evraklari ile birlikte ihale komisyonuna ibraz etmelidir.
PERFUZOR LINE (renkli);

Line 50/60 ml'lik enjektorler ile sivi, ilag vb. verilmesine uygun yapida inflizyon uygulamalan igin Gretilmis renkli
yapida olmalt, firmanin teklif etmis oldugu perfiizor enjektorii ile uyumlu galisabilmelidir.
Line, 150 cm uzunlukta male-famale (erkek-disi) yapida olmali ve ihtiyaca binaen istenilen ¢aplarda verilmelidir.

DEHP ve Lateks igermemeli, ambalaj (izerinde semboller veya yazi ile gériilmelidir.

Line, 1s1ga hassas mayilerin verilmesine uygun yapida olmalidir.

Line, icinden sivi akis! izienebilmelidir. Line kirlmayacak ve katlanmayacak sertlikte olmahdir.
Line, Gamma Ray yontemi veya Etilen Oksit ile steril edilmis olmalidir.

Linenin, sivi tagima kapasitesi (i¢ hacmi) 3 mi?den fazla olmamalidir.

Line, iv kaniil, G¢ld musluk vb. baglantilarla uyumlu olmalidir.

Line, uygulanabilecek tiim akig hizlarinda giivenli kullanilabilmelidir.

Line, steril, orijinal ambalajda bulunmali, ambalaj lizerinde steril yontemi, lot numarast, UBB kodu, son kullanma tarihi
goriinmelidir.

Firma trin ile ilgili olarak ISO ve CE sertifikasina sahip olmali, belgeleri ihale evraklar ile birlikte ihale komisyonuna
ibraz etmelidir.

Line Uretim tarihi ile son kullanim tarihi arasinda en az 2 yii olmalidir.

PERFUZOR CIHAZLARI;

Cihaz hastalara gesitli sivi ve ilaglarin uzun siireli verilmesinde kullanilacak gekilde intra-vendz ilag uygulamalarina
uygun olmalidir.
Cihazin menus, uyari alarmiari kullanim kolaylidi acisindan Tirkge pratik ve kolay olmalidir.

Cihaz, sarj edilebilen bataryaya sahip olmalidir. Cihazda elektrik kesildiginde batarya otomatik olarak devreye girmeli,
batarya kullanimdayken garj slresini gésteren grafik bar, ylizde vb. semboller ekranda gériilmeli sarj azaldiginda
cihaz kapanmadan kullaniciyi alarm vererek uyarmalidir.

CZLEW/SELTAN DERRL
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Cihazda, kalan voliim, kalan zaman, toplam verilen volim sirekli olarak gdnderim esnasinda cihaz ekranindan takip
edilebilmelidir.
Cihazin ekraninda yer alan ibareler semboller ve yazilar okunabilir biiylikliikte ve netlikte olmalidir.

Cihazda inflizyona ara verilmeden hiz degisikligi yapilabilmelidir.

Cihazda kontroisliz (serbest akig) koruma sistemi olmalidir. Piston frenli enjektdr tutucu, enjektérd iyi kavramahdir.
Cihaz icerisinde takih olan enjektdr carpma disme gibi nedenlerle siirlicii kolundaki kiskacgl piston kafasindan
ayrilmamall ve hareket etmemelidir. Enjekidr tutucu ve piston kiskacinda degisim oldugunda cihaz inflizyonu
durdurmali, hatanin nereden kaynaklandigint gésteren gérsel ile birlikte sesli alarm vererek bildirmelidir.

Cihazda okluzyon sonrasi bolusu, kontrolsiiz akis! énleyen anti-bolus sistemi olmalidir.

Cihazda, doz hesaplama modu, hiz modu, hacim-zaman, hiz-zaman aralik modu olmahdir. Kullanici istegine gore
cihaz meniisiinden pratik olarak segcilebilmelidir.
Cihaz, hatta veya damar yolunda meydana gelebilecek olan tikanikligi hissederek alarm vermelidir.

Cihazda tikanikltk basing parametreleri inflizyona ara vermeden génderim esnasinda ekranda anhk
gbzlemlenebilmeli ve ayarlanabilmelidir. Bu ayar, pediatrik ve erigkin béliimleri icin hassas olarak en az 10 farkli
parametrede ayarlanabilir olmalidir.

Cihaz igslem tamamlanmasina yakin ve bittiginde alarm vererek kullaniclyl uyarmalidir.

Cihazda bolus 8zelligi bulunmalidir. 0.01-1000 ml/saat araliginda hizi tek tugla pratik olarak hastaya gidecek olan
volim ve hizi ayarlanabilmeli, ayarlanan 6lgiide islemin ne kadar sirecegdi ekranda gérilecedi gibi bolus tuguna
basili tutuldugunda kullanici kontrollii génderimde yapilabilmelidir.

Cihazda bolus dozu uygulanirken hastaya giden voliim ve benzeri bilgiler dedismemeli, bolus génderimi bittikten sonra
cihaz otomatik olarak kaldigi yerden devam etmelidir.

Cihazda yiiksek basing, teknik hata vb. alarmlar yer almalidir.

Pompa akis hizi pediatrik hassas birimler igin 0.01 ml/saat hiz ile baglayip 0.01-1000 ml/saat arasinda 0.01 ml/saat
artis veya azaltim yapilabilmelidir.
Cihazin Icd ekranda galismasi ve akig hizi sirekli takip edilebilmelidir.

Cihazda stand by(bekleme) modu 1 dk ile 24 saat arasinda ayarlanabilmelidir. Bu sayede cihazi kapatmaya gerek
kalmadan kullanicinin ayarladigi sekilde beklemeye alinabilmelidir.
Cihaz agildiginda takilan enjektdriin boyutunu (5-10-20-50/60 ml ) otomatik olarak algilamahdir.

Cihaz kapatilip agildidinda bir énceki tedavi silinmemeli ekranda goriliip istenildidinde kaldi§! yerden devam
edebilmelidir.

Cihaz ekraninda izlenilebilen toplam giden volim cihazi kapatmaya veya durdurmaya gerek kalmadan gonderim
esnasinda sifirlanabilir olmalidir.

Cihazin tim ekran parlakiigi ve ses ayarlan yetkili personel tarafindan kullanici sgifreleri ile kademeli olarak
meniisiinden kullanici ihtiyacina gére ayarlanabilir oimalidir.

Cihazda hastaya verilecek toplam sivi hacmi 5-10-20-50/60ml enjekiorler ile 0,01 ml lik hacim artis veya azaltimi
yapilarak hassas ilaglarin génderimi saglanabitmelidir.

Cihazda tus kilidi bulunmalidir.

Cihaz yapllan tedaviyi, alarm kayitlarini ve infiizyon kayitlarini hafizasinda saklayabilmeli istenildiginde bu
kayitlari PC ye veri olarak aktarabilmelidir.

Cihaz ayarlanabilir ilag kiitliphanesine sahip olmalidir. Yapilacak olan ilag tedavisi mentiden rahatlikla secilebilmeli
ve cihaz tedaviye bagladiginda ekranda ilag ismi yazmali ve ekranda gorinr olmalidtir.

Kullanim siresince cihazlarin bakim, onarim, periyodik kalibrasyonundan teklif veren firma sorumlu olmaldir.
Onarimi yapllmayan cihazlarin yerine yeni cihazlar verilmelidir.

Arizalanan cihaza firmanin yetkili personeli tarafindan 24 saat igerisinde midahale edilmelidir. Cihazin tamir
edilemedigi durumlarda cihaz en fazla 5 glin icerisinde yenisi ile degistirilmelidir.

Firmaca teklif edilen cihazin halen tretimde olan, istenilen 6zelliklere sahip son model oldugu dretici firmaca
belgelenmelidir. Cihazlar ISO,TSE, TSEK, TUC,CE,FDA kalite standardi belgelerinden en az birine sahip olmali ve
belgelendiritmelidir.
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7.30. Tedarikgi firma malzemelerin kullanimi siiresince hastanemiz igin gerekli 550 adet perfiizor cihazi vermelidir.
7.31.  Firma, alinan setler bitinceye kadar cihazlarin kalmasini saglamalidir.

7.32. Teslim edilecek cihazlar yeni olmalidir. Firma cihazlarin yazilim ve donaniminin yeni Gretim oldugunu, Gretici firma
tarafindan onaylanmig belgelerle vermek durumundadir.
7.33. Firma,fabrikada yapilan en son testlere ait raporlari(Kalite kontrol belgesi)ihale komisyonuna teslim etmelidir.

7.34. Cihazlarin kullanimi ile ilgili egitimler firmanin yetkili personeli tarafindan verilmelidir.

7.35. Yiklenici veya yiiklenicinin belirledigi ilgili yetkili firma teknik servis imkanlarini ve alt yapisini belgelemelidir. Servis
yeterlilik belgesini teklif ile birlikte sunmalidir.

7.36. Her cihaz,serum askiligina sabitlenebilir olup, Cihazlar en az 3 adet (st lste monte edilerek tek gl kablosu ile
kullanilabilmeli veya Ust liste gegmeyen cihazlarda ise yer kaplamamasi ve tagima kolaylii amaci ile toplam
istenilen her 5 adet cihaza 1 adet olmak {izere dock istasyonu verilmelidir.

7.37. Cihaz kolay dezenfekte edilebilen bir ylizeye sahip olmall kolay sivi gegirmemelidir.

8. GENEL OZELLIKLER
8.1.  Teklif edilen Griiniin ambalajinda UBB kodu, son kullanma tarihi ve lot numarasi bulunmalidir.
8.2.  Teklif edilen Uriinin son kullanma tarihi, teslim tarihinden baglamak lizere en az 2 yil olmalidir.

8.3.  Yiiklenici firma, idarenin firmaya lg¢ ay 6ncesinde bildirmesi durumunda son kullanim tarihi yaklagan malzemeleri ayni
ozellikteki yeni miatli olan uriinler ile degistirmelidir.

8.4.  Teklif edilen trlin; Sosyal Glivenlik Kurumu (SGK) tarafindan bedeli kargilanacak Tibbi Malzeme listelerindeki SUT
kodlari ile eslenmis olmall, SGK' nun ilgili web sayfasindan alinan cikti ile belgelenmeli ve {iriiniin tliketilmesine
kadar eslenmis kalacagi taahhiidiinii yazili beyan etmelidir.

8.5.  Teklif edilen Grlin, Uriin Takip Sistemi ( UTS ) * ne kayith olmahdir.  Ayrica; Yiklenici firma driinlerin teslimi
sirasinda Urlin Takip Sistemi (UTS ) “nde satin alinan Griiniin kurumumuza satildigini bildirmelidir.

8.6. Malzemeyi teklif eden firma; Gretici, ithalatg! veya bayi olarak Uriin Takip Sistemine { UTS ), kayitli olmali ve kayitl
olduguna dair belgeyi ibraz etmelidir.
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TEKNIK SARTNAME

TEKLI INFOZYON SETI

Setin seruma giren kismi keskin ve girerken kirtlmayacak kadar dayanikli olmaldir.
Setin damlatma haznesinde 15 mikronluk filtre bulunmalidir.

Set, latex ve Dehp icermemelidir ve bu 6zellik setin ambalaji (izerinde belirtiimeli, Uts Griin 6zellikleri kisminda yer
almaiidir.

Cihazin kapag: agildiinda set otomatik olarak kilitlenmeli ve serbest akisa gegmemelidir. Setin cihazin igine gegen
kismi silikon veya cihazda setin yerlesecedi kisim silikon malzemeden olmalidir.

Set kullanicinin ihtiyaci dogrultusunda lizerinde bulunan makarali klemp sayesinde serbest akisa izin verebilmelidir.
Setin cihaza yerlestirilecedi kisim cihaz {izerinde belirtiimelidir.

Setin damlama haznesi iizerinde kapakli bakteri girisini 6nleyen hava girisi olmalidir.

Setin ucu luer lock baglantili olmalidir.

Ug kisim katater agizlarina IV igne girigine uygun olmahdir.

Setin boyu 255 cm(+/-)20 cm olmalidir.

Set biikildiiginde kink olmamali tekrar eski halini almaldir.

Set Y enjeksiyon port girisli olmahdir.

Setin raf dmri en az 2 yil olmalidir.

Setler Etilen oksit sterilizasyon metodu ile steril edilmis olmali ve Uriin ambalaji {izerinde belirtilmis olmalidir.
Uriin CE belgesine ve ISO ya da TSE belgelerinden birine sahip olmalidir.

Set ve asagida ozellikleri belirtilen infiizyon cihazi ayni marka olmali veya tekli inflizyon cihazina uyumlu
olmali,uyumsuziuk dolayisiyla problem yaratmamalidir.
infiizyon setleri ile birlikte agadida belirtilen 600 adet voliimetrik infiizyon cihazi verilmelidir.

Pompalarin milkiyeti yiiklenici veya lretici firmaya ait olacaktir ve setler tilkenene kadar hastanede kullaniimak lizere
birakilacaktir.
ISIKTAN KORUMALI TEKLI INFUZYON SETI

Pompa seti; 1stktan etkilenen, duyarli ilaglan korumak icin renkli opak malzemeden Uretilmis olmahdir.
Setin seruma giren kism! keskin ve girerken kirtimayacak kadar dayanikli olmalidir.
Setin damlatma haznesinde 15 mikronluk filtre bulunmalidir.

Set, latex ve Dehp igermemelidir ve bu 6ézellik setin ambalaji izerinde belirtilmeli, {its driin 6zellikleri kisminda yer
almalidir.

Cihazin kapadi agildiginda set otomatik olarak kilitlenmeli ve serbest akisa gecmemelidir. Setin cihazin igine gegen
kismi silikon veya cihazda setin yerlesecegi kisim silikon malzemeden olmalidir.

Set kullanicinin ihtiyaci dogdrultusunda Uzerinde butunan makarall klemp sayesinde serbest akisa izin verebilmelidir.
Setin cihaza yerlestirilecedi kisim cihaz lizerinde belirtiimelidir.

Setin damlama haznesi lizerinde kapakli bakteri girigini 6nleyen hava girisi olmalidir.

Setin ucu luer lock baglantili olmahdir.

Ug kisim katater agizlarina IV igne girisine uygun olmalidir.
Setin boyu 255 cm(+/-)20 cm olmalidir.

Set bukdldiginde kink olmamalt tekrar eski halini almahdir.

Set Y enjeksiyon port girisli olmalidir.
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Setler Etilen oksit sterilizasyon metodu’iljtiriledilmis olmali ve Oriin ambalaj izerinde belirtilmis olmahdr,
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Urtin CE belgesine ve ISO ya da TSE belgelerinden birine sahip olmahdir.

Set ve agadida ozellikleri belirtilen inflizyon cihazi ayni marka olmall veya tekli inflizyon cihazina uyumlu olmall,
uyumsuzluk dolayisiyla problem yaratmamalidir.
Inflizyon setleri ile birlikte agagida belirtilen 600 adet volimetrik inflizyon cihazi verilmelidir.

Pompalarin miilkiyeti yiiklenici veya Uretici firmaya ait olacaktir ve setler tiikenene kadar hastanede kullaniimak tizere
birakilacaktir.
SETLERLE BIRLIKTE VERILECEK INFUZYON POMPASININ TEKNIK OZELLIKLERI

Inflizyon pompasi cihazi, yenidogdan, gocuk ve yetigkin kullanimina uygun olmali hacim dogrulugu % 5 olmalidir.
Cihazin meniisd, uyari alarmlari kullanim kolaylidi agisindan Tiirkge pratik ve kolay clmalidir.

Cihaz, Li-on tekrar sarj edilebilen bataryaya sahip olmalidir. Cihazda elektrik kesildiginde batarya otomatik olarak
devreye girmeli, batarya kullanimdayken sarj siresini gésteren grafik bar, yiizde vb. semboller ile ekranda gériilmeli
sarj azaldiginda cihaz kapanmadan kullaniciya alarm vererek uyarmalidir. Cihazin elektrik baglantis| kesildiginde
sarjl en az 4 saat dayanabilmelidir.

Cihazda, kalan voliim, kalan zaman, toplam verilen voliim ve giden hiz sirekli olarak génderim esnasinda cihaz
ekraninda takip edilebilmelidir.

Cihazin ekraninda yer alan ibareler semboller ve yazilar okunabilir bilyiikliikte ve netlikte olmalidir.

Cihazda, doz hesaplama modu, hiz modu, hacim-zaman, hiz-zaman aralik modu ve sira modu olmalidir. Kullanict
istegine gore cihaz menisinden pratik olarak secilebilmelidir. Kullanim digi de@erler girildiginde kullaniciyi uyararak
alarm verip, isleme baglatmamalidir.

Cihazda inflizyona ara verilmeden hiz degisikligi yapilabilmelidir.

Cihaz infiizyon hattinda meydana gelebilecek hava kabarcik veya hava olmasi halinde ilgili tug veya tuglara basarak
hizla mayi ile doldurabilmeli bu durumu ekranda gdsterebilmelidir.

Cihazda alarmlar igin renkli isiklar (LED)ve sesli uyaritar bulunmalidir. Sefte hava var, kapak ac¢ik, okliizyon
(tikaniklik)alarm hat {ist/alt yol, cihaz arizalari, program bitti, limit uyarilar gibi durumlar igin sesli ve gorsel alarm
sistemi bulunmalidir.

Set cihaza baglandidinda cihaz sivi kabinin yerden ve hastadan yiiksekligine bagimii olmadan her tirli konumda
ve yikseklikte sivi génderebilmelidir. :

Pompa akig hizi pediyatrik hassas birimler igin 0.01 ml/saat hiz ile baglayip 0.01-1500 ml/saat arasinda 0.01 ml/saat
artis veya azaltim yapilabilmelidir.

Cihazda bolus ézelligi bulunmalidir.0.01-1500 mi/saat aralifinda hizi tek tusla ve pratik olarak hastaya gidecek olan
volim ve hizi ayarlanabilmeli, ayarlanan élgiide islemin ne kadar sirecedi ekranda gérillecedi gibi bolus tusuna
basili tutuldugunda da kullanici kontrollli génderimde yapilabilmelidir.

Cihazda bolus dozu uygulanirken hastaya giden volim ve benzeri bilgiler degismemeli bolus génderimi bittikten sonra
cihaz otomatik olarak kaldidi yerden devam etmelidir.

Cihazda istendiginde KVO modu aktif edilebilmelidir.0.01-5ml/h hiz ayarlamaya olanak saglamaldtr.

Cihaz hatta veya damar yolunda meydana gelebilecek olan tikanikhgi hissederek alarm vermelidir.

Cihazda tikaniklik basing parametreleri inflizyona ara vermeden gdénderim esnasinda ekranda anlik
gozlemlenebilmeli ve ayarlanabilmelidir. Bu ayar, pediyatrik ve erigkin b&limleri igin hassas olmak lzere en az 10
farkli parametrede bar, kpa veya mmhg cinsinden ayartanabilir olmalidir.

Cihazda stand by (bekleme) modu 1 dk ile 24 saat arasinda ayarlanabilmelidir. Bu sayede cihazi kapatmaya gerek
kalmadan kullanicinin ayarladidt sekilde beklemeye alinabilmelidir.

Cihaz IEC/EN 60601-1 ve IEC/EN 60601-2-24 standartlarina uygun olmahdir. Cihaz/set uluslararasi kalite belgeleri
ISO ve CE sertifikalarina sahip olmalidir ve ihale komisyonuna sunulmalidir.

Cihaz kapatiip agildidinda bir onceki tedavi silinmemeli ekranda gorilip istenildiginde kaldigi yerden devam
edebilmelidir.

Cihazin tim ekran parlakligi ve ses ayarlan yetkili personel tarafindan kullanici sifreleri ile kademeli olarak
menisinden kullanici ihtiyacina gére ayarlanabilir olmalidir.
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Cihaz ayarlanabilir ilag kiitliphanesine sahip olmalidir. Yapilacak olan ilag tedavisi meniiden rahatlikla segilebilmeli
ve cihaz tedaviye basladidinda ekranda ilag ismi yazmali ve ekranda gériiniir olmalidir.

Cihazda 2.kigilerin miidahalesini énlemek amagch tus kilidi bulunmaldir. Bu kilit gdnderim yapilirken kilitlenebildigi
gibi cihaz menisiinden de kilittenme zamani otomatik olarak belirlenebilmelidir.

Cihaz kendisi ile ayni marka olan veya cihazla uyumlu setleri standart, 1s1§a direngli, disik emilimli ve onkoloji
setleriyle kullanirken kalibrasyon gerektirmemeli tek bir cihaz ile yiiklenici firmanin onay verip uygun gérdiigi setleri ile
dogrudan galisabilir olmalidir.

Cihaz TPN solisyonlarnnin infiizyonu igin kullanima uygun olmaldir.

Cihaz kan ve kan urlinleri génderimine uygun olmalidir.

Cihaz yaptlan tedaviyi, vaka kaydi, gegmis bilgileri ve alarm bilgileri hafizasinda gériilebilmelidir. istenildiginde Pc ye
aktarilip veri olusturulabilir olmalidir.

Firma, sistemin kendine ait ve birlikte verilecek her tiirl{i aksesuarin teknik 6zellikleri, marka ve modelleri belirterek
cihazlarin tibbi ve teknik 6zelliklerinin gériilebilecedi orijinal teknik dékimanlarini ihale dosyasinda vermelidir.

Teklif veren istekliler séz konusu cihaz igin teknik servis imkanlarini ve teknik alt yapi durumunu belgelemelidir.

Cihazda ayarlar kismina yetkisiz kisilerin midahalesini engellemek amaciyla yalnizca firma teknik personelinin
erisimine izin veren sifreler mevcut olmalidir.

Her cihaz, serum askilijina sabitlenebilir olup, hasta basinda yer tasarrufu saglamak igin Cihazlar en az 3 adet ist
liste monte edilerek tek gli¢ kablosu ile kullanilabilmeli bu iglem icin ek bir aparata ihtiyag olmamalidir.

Firma, setler tilkeninceye kadar cihazlarin bakim ve bakim ve onarimini isin uzmanit olan ve bu kategorideki
cihazin bakim onarnimi ile ilgili egitim almig kigilere yaptiracaktir. Bakim -Onarim yapacak kigilerin bu konu ile ilgili
yetkin olduklarini gésteren egitim belgesini vermelidir.

Setler tiikeninceye kadar bakim-onarim kalibrasyon ve yedek parcalardan hicbir iicret talep edilmeyecektir. ligili tim
cihazlarin kalibrasyonu yetkili kigiler tarafindan yilda bir kez tekrarlanmall sertifikaya ait olan belgeleri etiketieri ve
pdf icerigi teslim etmelidir.

Ihaleyi kazanan firma olasi cihaz anzalarinda igleyisi etkilemeyecek sekilde mobil destek saglamali, sistemi 24
saatlik stirede galisir hale getirmelidir. Aksi takdirde firma cihazi yenisi ile degistiriimelidir.

GENEL OZELLIKLER

Teklif edilen Griinlin ambalajinda UBB kodu, son kullanma tarihi ve lot numarasi bulunmalidir.
Teklif edilen Griinln son kullanma tarihi, teslim tarihinden baglamak Gzere en az 2 yil oimahdir.

Yiiklenici firma, idarenin firmaya (i¢ ay 6ncesinde bildirmesi durumunda son kullanim tarihi yaklagan malzemeleri ayni
ézellikteki yeni miatli olan iirtnler ile degistirmelidir.

Teklif edilen Uriin; Sosyal Glvenlik Kurumu (SGK) tarafindan bedeli karsilanacak Tibbi Malzeme listelerindeki SUT
kodlar! ile eslenmis olmali, SGK' nun ilgili web sayfasindan alinan ¢ikti ile belgelenmeli ve iirlinin tilketilmesine
kadar eglenmis kalacagi taahhidiind yazilt beyan etmelidir,

Teklif edilen diriin, Uriin Takip Sistemi ( UTS ) ° ne kayith olmalidir.  Ayrica; Yiklenici firma Grlinlerin teslimi
strasinda Uriin Takip Sistemi ( UTS ) nde satin alinan {rlinlin kurumumuza satildigini bildirmelidir.

Malzemeyi teklif eden firma; retici, ithalatgl veya bayi olarak Uriin Takip Sistemine ( UTS ), kayitli olmali ve kayitl
olduguna dair belgeyi ibraz etmelidir.
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