Hastanemizin ihtiyaci olar
uyarinca dogrudan temin usuli il
(Dogrudan Temin Birimi) ulastirma

T.C.
ADANA VALILIGI
il Saghk Miidiirliigii
Yiiregir Devlet Hastanesi

malzeme/yapim isi/hizmet alimi 4734 Sayili Kamu ihale Kanununun 22/d maddesi

> temin edilecektir. Birim fiyat teklif mektubunuzun Hastanemiz Satin alma Birimine
niz hususunda geregini rica ederim.

05/12/2022
Ufuk BUYUKUN
Dogrudan Temin Birimi

TEKLIF MEKTUBU

i SUT ; P BiRIM TOPLAM
S.N. ISIN ADI KODU UBB MIKTARI | BiRimi FIYAT (TL) FIYAT (TL)
POLIVIDON IYOT %10 1000 MI
X ANTISEPTIK SOLUSYON 0 AR
GENEL
TOPLAM: N
NOT | Biitiin alimlarimiz hastane web sitemizde
yaymlanmaktadir,
ADRES: yuregirdh.satinalma@saglik.gov.tr
Dikkat Edilecek Hususlar ve Alim Sartlar
Son Teklif Verme Siiresi: 09/12/ 2022 Saat 10:00

1. Teklif edilen Fiyat KDV harig olacaktir | Teknik sartname hiikiimleri gegerlidir.
2. Mal/Hizmet ve Yapim islerinde gerekl| tiim naklive islemleri yiiklenici firma tarafindan karsilanacaktir.
3. Alma Hile, desise, Vaid, tehdit, niifuz kullanma suretiyle fesat kanistiranlarin tespit edilmesi halinde yine 4734 sayili Kamu ihale Kanununun ilgili hitkiimleri

uygulanacaktir,
4. Malzeme teklifinde teklifte belirtilen kalite ve marka esas alinacak, benzer, muadili vb. malzemeler kabul edilmeyecektir.
5. Teklif edilen fiyatlar birim fiyat {izerinden degerlendirilecektir.
6. Imalat gerektirmeyip piyasadan hazif halde alimip satilan malzemeler icin, siparisin isteklinin eline ulasmasina miteakip en geg 5(bes) is giini icerisinde

malzemeler teslim edilecektir. Imalat gerektiren veya tamirati yapilacak malzemeler igin teslimat siiresi en fazla 7(yedi) is gliniidiir,
7. Verilen siire igerisinde teslim edilmeyen teklifler degerlendirmeye alinmayacaktir. Sartnamede istenen belgeler teklifle beraber sunulmalidir aksi

takdirde teklifler degerlendirmeye aljnmayacaktir.
8. Teklif veren firmalar malzemenin UBB kodu mutlaka yazmali UBB kodu bulunmayan malzemelerde “kapsam disi” diye belirtmelidir.
9. Teklif veren firma yukarida yazili tim gartlari aynen kabul etmis sayilacaktir,
10. Faks yolu ile teklif kabul edilecektir.

irtibat Telefon __:
irtibat Fax :
Email Adresi §

(0322) 32157 ¢
(0322) 322 697

yuregirdh.sa

NOT:1-SARTNAMEDE BELIRTILEN TUM BEL(

2/ 5545

D/ (0322) 322 83 80

tinalma@saglik.gov.tr

Kase imza Tarih

SELER TEKLIFLE BIiRLIK SUNULMALIDIR. AKST HALDE TEKLIF DEGERLENDIRMEYE ALINMAYACAKTIR.




SMT3707 ANTISEPTIK

SOLUSYON, POLIVIDON iyOoT

fl‘;/lT Temel 1. [Her tiirlii cerrahi miidahale 6ncesi ve sonrasi cilt dezenfeksiyonu saglamak
slevi: ) , LT e
amact ile dizayn edilmis bir antiseptik olmalidir. Ayrica hem saglhk
caliganlarinin  ellerini hem de hasta cildini dezenfekte etmek igin
kullanilabilmeli, Kiigiik yaralar i¢in de kullanilabilir olmalidir.
SMT 2. |Uriiniin kullanim yeri amacina yonelik etken maddesi %10 povidone igeren
Malzeme ] o o o
Taumlama ve %7,5 povidone-iodine polyliyot i¢eren gesitleri olmalidir.
Bilgileri:
Teknik Uriin %10 oraninda povidone iodine iceren tipi:
Ozellikleri:
3. |Bakterisit, virtisid, fungusid ve protozoid 6zellige sahip olmalidir.
4. |Cilt ve mukoza dezenfeksiyonunda kullanilmali, alerjik reaksiyon ve cilt
irritasyonuna neden olmamahdir.
5. |Uriin alkol icermemelidir.
6. |Cilde siiriildigtinde su gibi akip gitmemeli, ciltte antiseptik 6zellige sahip bir
film tabaka olusturmalidir.

Uriiniin %7.,5 Povidone-iodine polyl ivot iceren tipi:

1. Uriin bakterisit, fungusid, virusid (HBV, HIV dahil), protozoid 6zelliklere

sahip olmalidir.

2. Cerrahi el antisepsisinde, cilt ve yara dezenfeksiyonunda, antiseptik

yikamalarda seyreltilmeden kullanima uygun olmalidir.

3. Alerjik reaksiyona ve irritasyonuna neden olmamalidir.

4. Uriin alkol igermemelidir.

5. Urlin yogun kivamda olmali, uygulama sirasinda akip gitmemelidir.

Genel 1. %10 tipler 1000 ml’lik plastik ambalajlarda olmal, her kutu igin birebir

Hiikiimler: , .
lizerinde veya yaninda rahat kullanimi saglayan iirlinle esit sayida
damlalikl kapak teslim edilmelidir.

2. %7,5 tip ise 1000cc’lik 151ktan korunmali, kapagi iyi oturan, kilitli kapak
sisteminde, cam veya plastik sgiselerde orijinal ambalajda teslim
edilmelidir

3. Urlin tizerin son kullanma tarihi ve tiriin icerigini belirten etiket olmalidir.

Yiredir Deviet Hastanes!
% ine BAL =

Ameliyatha iy Hemsires!




