T.C
MERSIN UNIVERSITESI HASTANESI

TEKLIF ISTEME FORMU 2aRauss
?lan No :2025-06-2410 \( D
Istem No :81312
Alim No .
Talep Eden Birim : Kardiyoloji / Kardiyoloji Koroner Anjiografi
Konu : SARF MALZEME ALIMI

Talep Edilen Hasta
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S.No Malzeme Ag¢iklamasi Miktar Biriml F};:ﬂ' "f'r’ft':;" Marka UBB kodu

1 GUIDE WIRE, PTCA, PILOT 50, DUZ UCLU. |40 Adet
HIDROFILIK. 0.014", 190CM
PERIKARDIO SENTEZ KiTi, 8.-8.3FR Adet
3 KATETER, TROMBUS, INTRAKORONER, 5 Adet
ASPIRASYON. 6F

Tesl. Siiresi
(Giin)

[39]
wn

Mersin Universitesi Hastanesince asagida cins, miktar ve 6zellikleri belirtilen malzemelerin satin alinmasina ihtiva¢ duyulmustur. Proforma
faturanin asagidaki sartlara gore diizenlenerek Satin Alma Birimine génderilmesini rica ederim.
1-Tekliflerin yazili olmasi,
2-Thale dokiimanimin tamamen okunup kabul edildiginin belirtilmesi,
3-Teklif verilen malzemelerin KDV hari¢ birim fiyatlari, KDV haric toplam tutarlari, marka ve teslim siireleri, T.C. ilag: ve Tibbi Cihaz Kurumu
Uriin Takip Sistemine (UTS) kayith iiriinler i¢cin barkod numarasi, kapsam disi iiriinler i¢in kapsam disi olduunun belirtilmesi/ yazilmasi,
4-TL (Tirk Liras1) olarak fiyat verilip, birim fiyatlarinin rakamla ve/veya yaziyla yazilmast,
5-Uzerinde kazinty, silinti, diizeltme bulunmamast.
6-Ad, Soyadi veya ticaret unvani yazilmak suretiyle yetkili kisilerce imzalanmis olmasi,
7-Teklif verilmeyecekse faks veya mail yvoluyla cevap verilmesi,
8- Malzemeler ilgili firma yetkilisince depoya teslim edilecektir, Kurum bilgisi ve izni disinda kargo ile yapilan malzeme, fatura, irsaliye teslimatlari
kesinlikle kabul edilmeyecektir,
9- Teklif verilen malzemelerin, idarenin kesin siparigine miiteakip teslim siirelerinin teklif mektubunda bildirilmesi zorunludur, Teslim siiresi ve opsivon
stiresi bildirilmeyen teklifler kesinlikle kabul edilmeyecektir.
10-Teklif edilen kalemlerden tibbi cihaz kapsaminda olan triinler i¢in T.C. Ilag ve Tibbi Cihaz Kurumu Uriin Takip Sistemi 'ne (UTS) kayith olmali ve
bu kayit bildirim iglemlerini eksiksiz olarak tamamlamis olmalidir.
11-Geri 6deme kapsaminda olan triinlerin T.C. Ilag ve Tibbi Cihaz Kurumu Uriin Takip Sistemi'ne ve T.C Sosyal Giivenlik Kurumu Medula sistemine
kayitlarini yapmis ve tamamlamig olmahdirlar
12-T.C. Ilag ve Tibbi Cihaz Kurumu Uriin Takip Sistemi 'me (UTS) kayitsiz, Saglik Bakanlig: tarafindan onayli olmayan, T.C Sosyal Giivenlik Kurumu
Medula, sistemine kayitlarini tam olarak yapmamis olan kalem/kalemlere ait teklifler degerlendirmeye alinmayacaktir
ONEMLI:
1) Yukarida savilan maddeler de belirtilen sartlara uygun olarak verilmeyen teklifler degerlendirmeye alinmayacaktir.
2) SIPARIS TUTARI 100.000.00 TL ALTINDAKI MALZEMELER HASTANEMIZ DEPOSUNA KARGO YOLU iLE TESLIiM

EDILEBILECEKTIR.

irtibat Telefon: 0324 241 00 00 - 22570-22593-22598

Mail adresi: hastanesatinalma@mersin.edu.tr

Fiyat opsiyonu en az 45 giin olacaktir.

NOT: ilanlarimiz” https:/hastane.mersin.edu.tr/tr/kurumsal-satin-alma-ilanlari/” adresinde yvaymlanmaktadir.

Biinyamin GULTEKIN
HASTANE MUDUR YRD.



TEKNIK

SARTNAME MERSIN UNIVERSITESI
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1. GUIDE WIRE, PTCA, PILOT 50, DUZ UCLU, HIDROFILIK, 0.014", 190CM TEKNIiK
SARTNAMESI
L Guide wire, kronik total lezyonlarda (chronic total occlusion; CTO) kullanima uygun olmali ve bu
amag i¢in Ozel iiretilmis olmalidir.
2. Guide wire, kronik total lezyonlarinda uygulanan tiim yaklasimlar (anterograd, retrograd) ve
tekniklerde (drilling, penetrating, paralel wire, STAR, mikrokanal, CART teknik gibi) kullanilabilmeli,
koroner revaskiilarizasyon destek kateterleri (mikrokateter) ile uyumlu olmalidir.
3. Govde yekpare olmali, ekleme olmamalidir.
4. Guide wire distal segmenti (yumugak kisim) siirtiinmeyi engelleyici kaplamaya (hidrofilik) sahip
olmali, kaplama biyolojik uyumlu olmalidir.
5. Guide wire, miikemmel “torque” 6zellifine haiz olmali, yumusak kisim kaplamasi “torque”
6zelligini engellemeyecek yapida baglantisiz olmalidur.
6. Guide wire yiiksek diizeyde kontrol edilebilir ve giivenli penetrasyon i¢in 6zel olarak dizayn

edilmis olmalidir.

% Guide wire u¢ direnci 1.5 gr olmali, mikkemmel esnekligin yam sira destek verici &zellikte
olmaldir.
8. Guide wire’in X-Ray altinda goriinebilen uzunlugu, lezyon goriintiisiinii kapatmayacak sekilde, en

fazla 3 cm olmalidar.
9. Guide wire’1n ug kismu, sekil verilebilmeye miisait olmalidir.

10.  Guide wire’in u¢ kismu iglem esnasinda kolayca deforme olmamali ve striiktiiriinii muhafaza

etmelidir.
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TEKNIK

SARTNAME MERSIN UNIVERSITESI

HASTANESI

. PERIKARDIO SENTEZ KiTi, 8-8.3FR TEKNIK SARTNAMESI

Set pericardiosentez islemi i¢in dizayn edilmis olmalidir.

I adet 8- 8.3F 40cm.olgiide ve 6 adet sideport'u bulunan pigtail uglu pericardiosentez kateteri
Imahdir.

1 adet 0.038" 70cm.ve 3mm. J uglu stiff Gw olmalidir.

1 adet 18G/15¢m. Igne ve bu igne ile uyumlu kilif olmalidir.

Uygun dl¢iilerde dilatér olmalidar.

Baglant1 aparatlari, i¢ yollu musluk ve alligator clip olmalidar.

Drenaj torbasi olmahdir.

Kateter kolay giris saglamasi i¢in tapered ug konfigiirasyonuna sahip olmalidur.

. KATETER, TROMBUS, INTRAKORONER, ASPIRASYON 6F TEKNiK SARTNAMESI

Aspirasyon kateteri koroner veya periferik arterlerde bulunan taze, yumusak emboli veya trombus

aspirasyonu i¢in 6zel olarak tasarlanmis olmalidir.

2

3.
4.

Sistemin 6F veya 7F guiding kataterler ile kullanima uygun segenekleri bulunmalidir.
Aspirasyon liimeni ise 6F kateter i¢in 0.014in¢ altinda olmamalidir.

Sistem rapid Exchange (monorail) olmali, kateter uzunlugu 140 cm’den az olmamali, 0.014 ing

guidewire ile sorunsuz kullamilmalidir.
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6.

Ug yapisi tapered yapida olmalidir.

Proksimal dig 6lgiisii en fazla 0,066inc olmalidir, set icerisinde 2 adet en az 30 ml’lik kilitli

siringa, filtrasyon kabi, 3’1ii musluk ve kateter baglantis1 saglayacak uzatma hatti olmalidir.
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Teklif edilen kateterlerde aspirasyon oram 6F kateter igin 30cc den diigiik olmamahdir.

Kateter yiiksek hassasiyetli hidrofilik kaph olmalidir.

Sistem koroner i¢i trombiis aspirasyonuna uygun, torkabilitesi ve iletilebilme ozelligi yiiksek
Imalidir.

0.
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Kateterin kuvvetli hafizasi olmali, guidewire ile diizeltildikten sonra bile eski haline gelmelidir.

Kateter maniplasyonu ile kirilmaya dayanikli olmalidir.
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