T.C.
SAGLIK BAKANLIGI
AGRI VALILIGI iL SAGLIK MUDURLUGU
IKI KISIM PUANA DAYALI SONUG KARSILIGI HiZMET ALIMI GERGEVESINDE
LABORATUVAR CIHAZLARININ KURULMASI IHALESI TEKNIK SARTNAMES]

A. KONU: Agn ili Hastaneleri biyokimya laboratuvarlarinin 2024-2026 yillarini kapsayan 24 (yirmi
dort) aylik ihtiyaci igin temin edilecek kitler ve birlikte kurulacak otomatik sistemlerle puana dayal sonug
kargihdi hizmet alimi gergevesinde testlerin caligilmasina iligkin hususlar kapsamaktadir.

KISIM 1,

(a) Agri Egitim ve Arastirma Hastanesi Merkez Laboratuvari Tibbi Biyokimya biriminde puana da-
yal sonug karsihdi hizmet alimi seklinde kullanilmak lizere Hormon, Klinik kimya ve preanalitik otomasyon
sistemlerinin entegrasyonunu,

(b) Patnos, Dogubayazit Dr. Yasar Eryllmaz ve Diyadin Devlet Hastaneleri tibbi biyokimya labora-
tuvarlarinda puana dayall sonug karsiligi hizmet alimi seklinde kullanilmak lizere Hormon ve Klinik kimya
otoanalizérlerinin kurulmasini ve

(c) Tashcay, Eleskirt, Tutak ve Hamur Devlet Hastaneleri tibbi biyokimya laboratuvarlarinda kulla-
nilmak Uzere Klinik kimya otoanalizorlerinin puana dayall sonug karsihidi kurulmasini kapsamaktadir.

KISIM 2, Agn Egitim ve Aragtirma Hastanesi ve Patnos, Dogubayazit Dr. Yagar Eryllmaz, Diyadin,
Tashcay, Elegkirt, Tutak ve Hamur Devlet Hastaneleri tibbi biyokimya laboratuvarlarina puana dayal so-
nug karsiigr hemogram cihazlarinin kurulmasini kapsamaktadir.

B. GENEL SARTLAR

1. Ihalede istenilen testlerin birimlere gére ayrintili ve toplu listesi sartnamelerin sonundaki test tablola-
rinda gosterilmistir. Kisim 1 test tablosunda en fazla Uig kalemin analizér mendlerinde bunmamasi ha-
linde tedarikgi bu kalemlerle ilgili hizmeti dig laboratuvarla yur(tebilir.

2. Belirtilen malzeme miktarlarinin sézlesme siiresi sonuna kadar tiiketilememesi durumunda, kurumun
bu sayilarin %20'si oraninda daha az test alma hakki saklidir. Ihtiyac¢ halinde ise %20 artinm da yapi-
labilir. Artirnm yapilmasi durumunda firma gerekli olan cihaz ve ekipmanlan laboratuvarda bulundur-
maya devam edecek ve kitlerle ilgili licretsiz verilecek sarflari da ayni oranda artiracaktir.

3. Kurulacak analitik ve non-analitik cihazlar, ihalenin bitig tarihi itibari ile 15 (on beg) yagini gegmemeli-
dir. Bu durum ilgili tedarikgi tarafindan belgelendirilecektir.

4. Gerekli gorilduginde analitik sistemler igin kurumun resmi demo talebi firmaya yazil olarak bildirildik-
ten sonra 20 (yirmi) gun iginde, talep yerine getirilecek ve sistemlerin uygun performansina uzman
Uye(ler) karar verecektir. Uygunluk alamayanlar degerlendirmeye alinmayacaktir.

5. Yiklenici firmaya yapilacak 6demelerde hastane otomasyon sisteminde onaylanmig test sonug sayilari
dikkate alinacak ve hesaplamada glincel SUT puanlari esas alinacaktir. Hesaplamali parametreler igin
Ucret 6denmeyecektir.

6. Tum kisimlarda yer alan kitlerle ilgili teknik dokiiman, CBC, immunokimya ve klinik kimya analizorleri-
nin mendilerinde bulunan analitlerin orijinal listesi ihale dosyasina konulacaktir. Klinik kimya listesin-
deki testleri calisacak ve analizér meniisiinde bulunan kitler analitik sistemlerde kullanilabilecek for-
matta, kurulacak cihazlarla ayni marka ve orijinal olmalidir. Ancak ihale listesinde oldugu halde anali-
zorlerin mentisiinde olmayan testler igin uzman Uyenin uygun gorecegi bagka marka kitler de uygun
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11.

12.

13,

14.

15.

olmalari halinde kabul edilecektir. Kisim 1 igin teklif edilecek kitler ve sarflar il laboratuvar birimleri
arasinda kit ve sarf degisimine ve ihtiyag durumuna gore malzeme kaydirilabilecektir. Kisim 2'nin il-
deki akran cihazlar arasinda malzeme degisimi yapilabilmelidir.

Preanalitik otomasyonu kuran tedarikgi (Kisim 1 tedarikgisi), cihazlara ilk teknik ve aplikasyon miida-
halesi yapacak bir personeli Agri merkezde bulunduracak ve merkezde ve il genelinde ihtiyag halinde
sistemlere 7/24 servis temin edilebilecektir. Bu Kisimin tedarikgisi ayrica, cihazlar il laboratuvarlarinda
galstigi stirece, cihaz kullanan personel (operator) de temin edecektir: Merkezde 6 (alt1), Patnos Dev-
let Hastanesinde 2 (iki) ve Dodubeyazit Devlet Hastanesinde 3 (iic). istihdam edilecek personele giin-
cel briit asgari Ucretin %10 fazlasi 6denecektir. Bu elemanlarin seciminde laboratuvar uzmanlarn yetki-
lidir. Daha 6nce laboratuvarlarimizda bu statiide calismamis personelin laboratuvarimizda bu statlide
operator olarak galistirilabilmesi igin en az Saglik hizmetleri meslek yiiksek okulu tibbi laboratuvar bi-
rimi mezunu olma ve ruhsath bir tibbi laboratuvarda en az 5 yil galismig olma sarti aranacaktir.

Her iki kismin yiklenici firmasi en geg 1 Subat 2024 itibariyle hasta sonucu verecek sekilde analitik
sistemlerini galigir hale getirmelidir. Ayrica kurumun tedarikgilere 6nceden haber vermesi kaydiyla, ih-
tiyacina binaen analitik sistemlerin daha 6nceki bir tarihte de kurulmasini talep edebilir.

Kisimlardaki kurulacak tim sistemler, mevcut HIS (Hospital Information System) ve LIS (Laboratuary
Information System) ile ve barkod sistemi ile uyum saglamaldir. Kurulacak sistemlerin LIS baglanti
Ucretleri tedarikgi tarafindan 6denecektir.

Preanalitik sistemi kuracak firma AEAH merkez laboratuvara 50 kW/h (1x50 veya 2x25) kapasiteli ve
en az 1 saat besleyebilecek merkezi bir UPS kuracaktir. flce laboratuvarlarinda ise kurulan hormon
ve/veya Klinik kimya cihazlari ile hemogram cihazlan gektikleri glice uygun ve en az bir saat besleye-
cek UPS'lerle desteklenecektir.

Cihazlarin yer degistirmesi gerektiginde demontaj, tagima ve montaj yiklenici firma tarafindan tcret-
siz gergeklestirilecektir.

Cihazlarin calistirimasi icin gerekli alt yapilar yapilmalidir (Orn. Merkez lab igin Deionize su sistemi: En
az 500 It ham su tanki ve en az 400 It saf su tanki ve diger gerekli ekipmanlar bulunmali ve CLSI
standartlarina uygun deiyoninize su tretmelidir. Su hattindaki suyu yenileyen geri dénig sistemi ol-
mali. Saf su cihazlari mevcut su tiiketimini karsilayacak sekilde iki adet cihazdan olugmal). Iige labo-
ratuvarlar icin de gerekli saflik ve miktarda deiyonize su Uretecek sistemler kurulmalidir.

Cihazlardan cikan sivi tibbi atiklarin genel kanalizasyona karigmadan énce nétralizasyonu yapiimaldir.
Bunun icin gerekli sistemin kurulmasi ve tim masraflar ilgili yukleniciye aittir. Cihazlardan gikan sivi
tibbi atiklarin kanalizasyona karismasinda herhangi bir risk yok ise bu riskin olmadigina dair uretici
veya distribiitor firmaya ait belge laboratuvara sunulmalidir. Cihazlara ait atik durumunu (saatte litre-
deki sivi atik miktari, atik sekli ve atiktaki kimyasal maddeler) gosterir belge laboratuvara teslim edil-
melidir.

Merkez ve ilge laboratuvarlarinda giinliik kit ve yardimci materyalleri saklamak igin toplam 30 adet
buzdolabi, 14 adet klima ve 18 adet santrifiij (en az 48 numune kapasiteli, agilir baglkli, en az 3.000
devir/dk'lik dijital gostergeli, sogutmali) Kisim 1 firmasi tarafindan temin edilecektir. Her bir buzdolabi
icin birer adet dijital géstergeli, alarmli buzdolabi sicaklik/nem &lger saglanacaktir. En az 500 Lt ha-
cimli, rafli, dik tipte 1 Ad derin dondurucu (-80°C) AEAH merkez laboratuvarina kurulacaktir. Sogu-
tucu, klima ve santrifiijler kurumun gésterecegi yerlere kurulacaktir.

Merkez ve ilge laboratuvarlarinda kullanilmak Uizere ve laboratuvar sorumlusunun uygun gordigu
marka otomatik pipetler Kisim 1 firmasi tarafindan temin edilecektir. Pipetler:

a- 5 (beg) adet 10-100 pL pipet ve 10.000 ad uygun ug,

b- 16 (on alt1) adet 100-1.000 pL pipet ve 40.000 ad uygun ug

c- 8 (sekiz) ad 1-5 ml pipet ve 1.000 ad yikanabilir uygun ug.
|l
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Merkez ve ilge laboratuvarlarinda kullanilmak (zere Kisim-1 tedarikgisinin temin edecedi numune alma
malzemelerinin dokimi asagida verilmistir (kurumun ihtiyacina gore partiler halinde teslim edilecektir
ve %20 ihale artimi durumunda bu talepler de %20 artirilacaktir):

a- Tup: BD (366566) veya muadili; 2.750.000 (iki milyon yedi yiz elli bin) Ad.
b- Tip: BD (365081); 250.000 (iki yiz elli bin) Ad.

c- Idrar toplama kabi: (BD 364982) veya muadili: 6.000 Ad.

d- Tup (BD 368521): 10.000 Ad.

e- Tip (BD 364958): 200.000 Ad.

f- Ine (Vacutainer): 1.000.000 Ad [BD (368609 veya 368837) veya muadili: 5.000 Adet uygun, gok
kullaniml, sari holder; 300 adet turnike ile. ifne icin numune gériildiikten sonra siparig edilecek-
tir.]

g- Kantitatif idrar analizleri igin numune aliminda kullaniimak lizere vakumlu idrar tipl ve bu tipe
idrar aktarmaya uygun idrar bardadi: 50.000 Ad (her birinden).

h- Pediatrik mikrotainer malzemeler: Lanset (BD 366592, 366593, 366594): 2.000 Ad (her birinden);
hemogram tipt (363706): 1.000 Ad; Biyokimya/Hormon tiipl (365964): 1.000 Ad

Kisim-2 tedarikgisi, 1.500.000 (bir milyon beg yiiz bin) Ad mor kapakl hemogram tiipt (BD 368499
veya muadili) ve cihazda direkt okumaya uygun 200.000 adet pediatrik CBC tupi (BD 365975); 200
Ad mikrotainer tiip uzatici (BD 365975) Ucretsiz vermelidir. Ayrica yayma boyama unitesinde kullanil-
mak Uizere uzmanin uygun goérecedi tipte boya ve diger tim ilgili sarflar en az 10.000 yayma yapmaya
yetecek miktarda temin edilecektir.

Tim kisimlardaki cihazlarda kullanilacak tiim sarf malzemeleri (soltsyonlar, kontroller, kalibratérler,
diluentler, 6rnek kaplar, gode, kuvet, kapakli ependorf tlpler (blyuk ve kiiglik boy, 30,000%er ad),
cam pipet, puar, pastor pipeti, parafilm, cama yazar kalem (100 Ad), printer, printer kagidi, printer
kartusu, vb.) kitlerin kullanildigi siire boyunca yuiklenici tarafindan bedelsiz saglanacaktir ve en az 2
ay yetecek miktarda stok bulundurulacaktir.

Cihazlarin ana bilgisayar diginda, LIS bilgisayari (PC, laboratuvar uzmaninin uygun gérecegi spesifi-
kasyonlarda olmalidir), bilgisayar masasi, barkod okuyucu (okuyucularin iki adedi genig pencere ti-
pinde olacak) ve operator sandalyesi (20 Ad) firma tarafindan Ucretsiz kargilanacak ve laboratuvarlara
kurulumu yapilacaktir.

Tedarikgi firma sozlesme slresi boyunca sistemlerini 7/24 temelinde galigir ve hasta sonucu uretir
halde idame ettirmekle ytukimltddrler.

Tum kisimlardaki cihazlarin teknik bakimi ile ilgili agagidaki sartlar gegerlidir:

a. Firmalar teklifleri ile birlikte; aplikasyon uzmani ve teknik bakim verecek elemanlarin listesi ile bu
elemanlarin adresi, cep ve ig telefonlari, faks ve gagri numaralarini, bu elemanlarin girket binye-
sinde oldugunu gésteren belgeyi (lretici firma veya distribiitor firma veya teklif veren firma), bu
elemanlara ait uretici firmanin verdigi egitim belgesini vermelidirler.

b. Cihazlarin teknik bakim programlari detayl olarak bir belge ile laboratuvar sorumlusuna bildiril-
melidir. Bakimlar kalite standartlari gergevesinde ve 7/24 temelinde yapiimalidir.

c. Ariza bildiriminden sonra 24 saat iginde cihaza miidahale edilecek ve buna ragmen cihaz onarila-
miyorsa 72 saat icinde y(klenici tarafindan benzer 6zellikte yedek bir cihaz saglanacaktir. Bu ga-
ranti hem temsilci firma hem de distribiitér firma tarafindan verilmeli ve taahhiit edilmelidir. Ari-
zall gegen siire garanti siiresinden sayllmayacak ve belirlenen siireyi agan her giin igin arizalar-
dan dolayi olusan hizmet kaybi firmaya cezai miieyyide olarak uygulanacaktir. Arizanin tek ci-
hazda olmasi durumunda da yukardaki sartlar gegerlidir. Yiklenicinin ylkimlGliklerini yerine
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getirmemesi sebebi ile tetkiklerin yapilamamasi ve arizanin giderilememesi durumunda, bu du-
rumun sebep oldug@u her tirli hasta haklari ile ilgili sorusturma sonucu olugacak maddi ve ma-
nevi kayip yuklenici tarafindan kargilanacaktir. Belirtilen siireler iginde ariza giderilemez veya
yeni cihaz kurulamazsa ihale ylkimldlikleri yerine getirilmemis sayilacak ve s6zlesme feshedile-
cektir.

d. Ariza bildirim zamani, yikleniciye telefon, e-mail veya faks ile durumun iletilmesi ile baglar. Tek-
nik servis yetkilisi, yaptigi her ariza miidahalesi igin teknik servis raporu hazirlamali ve bu rapo-
run bir kopyasi laboratuvar sorumlusuna teslim etmelidir.

e. Cihazlar 30 (gun) icerisinde ayni sorun nedeniyle 3 (lig) veya daha fazla ya da 1(bir) yil iginde
ayni ariza nedeniyle 5 (bes) veya daha fazla olacak sekilde ariza verirse, yeni bir ariza beklen-
meksizin, firma tarafindan ayni 6zellikte yeni bir cihazla degistirilecektir.

f. Santriflij, klima, buzdolabi, deiyonize su sistemleri vb. istenen tim yardimci ekipmanlarin ariza
durumlari ve giderilmesi de analizérler kapsaminda miitalaa edilir.

Her kismin yiklenici firmasi kit ve diger sarf malzemesinin stok, siparis ve miad durumlarini takip et-
mek ve yénetmek zorundadir. AEAH merkez laboratuvarinda stok, siparig ve miat yonetimini saglaya-
cak bir program ve gerekli bilgisayar alt yapisi da kurulacaktir. Laboratuvarlara en az 2 ay yetecek
miktarda ve uygun miad'da kit ve diger sarf malzemesi stoku bulundurmak zorundadir. Her tiirlt mal-
zeme girigi laboratuvar tarafindan tutanakla teslim alinacaktir.

Tedarikgi, 22. Maddede belirtilen miktarda stokun bulundugunu her ayin sonunda sorumlu uzmanla
tutanak haline getirmelidir. Tedarikginin beyan edecegi siparis takvimi dikkate alinarak aylik siparigler
verilecek, accil durumlar diginda en geg Ug hafta sonra teslimat tapilacaktir. Kit veya sarf malzeme
teslimatinin eksik yapiimasi veya en fazla 10 glin gecikmesi durumunda idari sartnamede belirtilen
cezai mueyyide hikimleri uygulanacaktir.

Tedarikgi tiim kitlerin analitik protokollerini (Ingilizce orijinali ve Tiirkce terciimesi ile birlikte veya
elektronik ortamda) ihale dosyasina eklemelidir. Yiklenici s6zlesme asamasinda, Urtinlerine ait mal-
zeme gulvenlik bilgi formunu (msds) laboratuvar idaresine teslim edecektir.

Tedarikgiler, ihalesi kendilerine kalan butln testler igin laboratuvar uzmaninin uygun gordiigi en az
iki seviyeli i kalite kontrol materyallerini {icretsiz olarak karsilayacaklardir. Laboratuvar sorumlusu ge-
rekli gérdiigu durumlarda kalite kontrol islemleri tekrarlatabilecektir. Her test parametresi igin gerekli
olan ve yeterli miktarda kalibrator ve kontroller eksiksiz olarak teslim edilecektir.

Tedarikgiler, cihazlar laboratuvarda calismaya bagladiktan sonra en geg 30 (otuz) giin iginde laboratu-
var sorumlusunun uygun buldudu bir dis kalite degerlendirme programina laboratuvari tye yapacak-
lardir ve kontrol materyallerini temin edeceklerdir. Materyaller, matrix uyumlu ve Proficiency Testing
ve laboratuvar akreditasyonu standartlarina uygun olmalidir. Dig kalite kontrol sonuglarinda artarda 2
(iki) kez kabul edilemez sinirlarda (3 standart sapma indeksi(sdi) veya z skor degeri diginda sonug ali-
nirsa), tedarikgi ilgili test / cihaz icin dizeltici islem yapmak ve yapilan islemi belgelemek zorundadir.
Artarda 3 (Uic) kez kabul edilemez sinirda sonug alinmasi s6z konusu oldugunda durum, kontrol ko-
misyonundaki uzmanlar tarafindan dederlendirilir ve gerek goriliirse kitler ve cihazlar sézlesmeye
esas teknik sartnameye uygun olarak degistiriimelidir I kalite kontrolii ve/veya dig kalite degerlen-
dirme sonuglarinin dizeltilemeyen, israrli uyumsuzluklar, sonug karsihdi taahhide aykirilik olarak ka-
bul edilerek idari sartnamenin ilgili maddeleri uygulanacaktir.

Cihazlarda kullanilan her bir test igin kalibrasyon sorunlari, internal ve eksternal kalite kontrol sonugla-
rindaki problemler ve kesinlik (precision) ve dogruluk (accuracy) sorunlari igin diizeltici galigmalar fir-
manin aplikasyon personelleri tarafindan kalite standartlari gergevesinde ydiritllecektir ve laboratuvar
sorumlusu konu ile ilgili bilgilendirilecektir. Laboratuvar uzmaninin gerekli gérdugu testlerin; dogruluk,
tekrarlanabilirlik, vb. gibi analitik performans degerlendirme galigmalari (verifikasyon/validasyon)
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ve/veya yine laboratuvar uzmaninin uygun gérdiigu saglik bakanhginca ruhsatlandiriimig laboratuvar-
larla kargilastirma calismalari isteyebilir. Bu galigmalarda kullanilan kit ve sarf malzemeleri tedarikgi
tarafindan kargilanmalidir. Laboratuvar sorumlulari tarafindan herhangi bir parametrede guvenilir so-
nug alinamadidina karar verilirse (dogru ve tutarl olmayan sonuglar, yiksek %CV vb.) séz konusu pa-
rametrenin devamlilig igin laboratuvarin uygunluk verecedi bir bagka cihaz ve/veya kit ve her tirli
sarf malzeme ile yedek parga tedarikgi tarafindan temin edilmelidir.

28. Sel baskini, deprem, yangin, terér, elektrik/su tesisati ve benzeri sebepler ile cihaz ve kitlerde olugabi-
lecek hasarlar yuklenici firma tarafindan kargilanacaktir.

29. Kisim-1 kapsamindaki analitik cihazlar en geg ise baglama tarihi (Madde 8'de detay var) itibariyle tim
laboratuvarlarda stand-alone seklinde galismaya ve raporlanabilir hasta sonuglar vermeye baglaya-
caktir. Merkez laboratuvardaki analizorlerin preanalitik sistemle entegrasyonu ise, laboratuvarin alt
yapisinin uygun hale getiriimesini miiteakip ve tedarikginin teklif mektubunda beyan ettigi opsiyon su-
resi de dikkate alinarak dikkate alinarak daha sonra ikinci bir agama seklinde gergeklestirilebilecektir.
Ancak analitik-nonanalitik sistem konsolidasyonu igin stire 120 glinii gegmeyecektir.

30. Tum cihazlarin saglikh galisabilmesi igin gerekli topraklama 6lglimleri cihaz kurulumlari éncesinde ya-
piimali, topraklama hatlarinin uygun olmamasi durumunda topraklama hastane idarelerinin koordinas-
yonu ile tedarikgi tarafindan Ucretsiz olarak yapilmalidir.

31. Tedarikci AEAH, Patnos ve Dogubeyazit hastanelerinde birer adet olmak lizere hizmet alimi kapsa-
minda yazici/fotokopi/tarayic dzellikli cihaz kurmalidir ve bu cihazin her tirli sarf ihtiyacini ve baki-
mini saglamaldir.

32. Ihalede yer alan tiim kisimlara teklif verme zorunlulugu yoktur. Ancak higbir kisim kendi iginde kismi
teklife agik degildir.

33. Klinik kimya ve hormon cihazlar arasinda, tedarikginin analit menlstine bagh olarak, bazi analitleri
platformlar arasinda degistirilebilir. Kisim 1'deki listede belirtilen en fazla (i¢ kalem igin, menisiinde
bulunmamasi nedeniyle, dig laboratuvar yolu ile hizmet verebilir.

C. KURULACAK CIiHAZLARIN TEKNiK OZELLIKLERI

C.1. HORMON ve KLINiK KIMYA CIHAZLARI iLE PREANALITIK SISTEMIN TEKNIK OZEL-
LIKLERI (KISIM 1).

Kurulacak k/inik kimya ve hormon otoanalizérlerinin hizlan, cihaz sayilari ve kurulacaklari labora-
tuvar isimleri agagida verilmigtir.

Laboratuvar Hormon (toplam hiz) K. Kimya (ISE’li toplam hiz) *

Agn Egitim ve Aragtirma Hastanesi | En az 1.000 test/saat (En gok g cihaz,
Merkez Laboratuvar (Preanalitik cihazlarinin biri stand-alone, acil back-
sisteme bagl) up)

Patnos Devlet Hastanesi En az 600 test/saat (En cok iki cihaz, ci- | En az 4.000 test/saat (En gok dort
Merkez Laboratuvari (stand-alone) | hazlarin biri stand-alone, acil back-up) | cihaz, cihazlardan biri, acil back-up)

Dogubayazit Devlet Hastanesi Mer- | En az 600 test/saat (En gok iki cihaz, ci- | En az 2.400 test/saat (En gok iki ci-
kez Laboratuvar (stand-alone) hazlarin biri stand-alone, acil back-up) | haz, cihazlardan biri, acil back-up)

Diyadin Devlet Hastanesi
Merkez Laboratuvari (stand-alone)

Elegkirt Devlet Hastanesi
Merkez Laboratuvari (stand-alone)

Tutak Devlet Hastanesi
Merkez Laboratuvari (stand-alone)

En az 6.100 test/saat (En gok g ci-
haz, cihazlarin biri acil back-up)

En az 200 test/saat (bir cihaz) En az 1.200 test/saat (Bir cihaz)

En az 1.200 test/saat (Bir cihaz)

En az 750 test/saat (Bir cihaz)
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Tagligay Devlet Hastanesi
Merkez Laboratuvari (stand-alone)

Hamur Devlet Hastanesi
Merkez Laboratuvari (stand-alone)

[*] Modiiler konsolide sistemler, tek bilgisayarla galisrma ve tek numune yiikleme ile tiim modiillerde galisabilme sar-
tiyla, tek cihaz olarak kabul edilecektir.

En az 750 test/saat (Bir cihaz)

En az 750 test/saat (Bir cihaz)

KISIM 1: Bu gruptaki testler icin analitik ve non-analitik sistemler kurulacaktir.
1- ANALITIK SISTEMLER:

(a) Immiinometrik testler icin kemiliiminometrik/elektrokemiliiminémetrik ayni marka immuno-
assay analizorler kurulacaktir. Bu analizorlerden Agn Egitim ve Aragtirma Hastanesi Merkez Laboratuva-
rina kurulacak olanlar preanalitik sisteme baglanacaktir. Diger (g ilge hastanesinde ise stand-alone olarak
kurulacaktir. Kurulacak immunoassay analizérleri tam otomatik olarak galisan, random access, hasta ba-
zinda sonug verebilen ve acil test istemi yapilabilen sistemler olmalidir. TUm testler serum veya plazma
ayrilmasi disinda hicbir numune 6n islemi gerektirmemelidir. Gerektiginde otomatik dillisyon yapabilmeli-
dir.

(b) Klinik kimya testlerini galismak tzere ayni marka klinik kimya analizorleri kurulacaktir. Bu
analizorlerden AEAH Merkez Laboratuvarina kurulacak olanlar preanalitik sisteme baglanacaktir. Yedi ilge
laboratuvarinda kullanilacak klinik kimya analizérleri stand-alone olacaktir. Kurulacak klinik kimya analizér-
lerinin 6zellikleri: Genel klinik kimya analizlerini fotometrik, ISE, turbidimetrik, immuinoturbidimetrik, ho-
mojen imminoassay gibi ¢esitli yontemler kullanarak galigabilir olmalidir. Random access, hasta bazinda
sonug veren, reaktif bélmeleri sogutmali, acil galigabilir, kullandidi reaktif ve serum hacmi dustk, dalga
boyu aralidi en az 340-700 nm arasi, LIS’e uyumlu, internal QC degerlendirmesi yapabilen, ISE ile elekt-
rolit galigabilir ve serum indekslerini (HIL) lgebilir olmalidir. Sistemlere rakla numune ylklenmelidir. Ki-
sim-1deki liste kismi teklife agik degildir. Burada belirtiimeyen bazi hususlar genel sartlar baghgi altinda
belirtilmigtir.

2- NON-ANALITIK SISTEM:

Preanalitik numune kalitesini artirmak, islemleri hizlandirmak ve preanalitik hatalar en aza indir-
mek igin, Kisim-1'de belirtilen testlerin galgildig klinik kimya ve immunokimya otoanalizorleri bir preanali-
tik sisteme entegre edilecektir. Preanalitik sistemin 6zellikleri: Sistem, 6zel bir yazilimla LIS/HIS ortaminda
galismaldir ve numune ylikleme, santrifiijleme (En az 400 tiip/saat hizi saglanmali; tek veya gift santri-
fujle), kapak agma, off-line analizorler igin sekonder tiiplere alikotlama ve alikotlari barkodlama, on-line
bagli analizérlere numuneleri génderme, primer ve sekonder tiplere kapak kapatma, primer tiipleri buz-
dolabi sartlarinda stoklama, alikotlari tanimlanabilen bélmelerde biriktirme, tekrar galisma igin stoktan nu-
mune ¢adirma gibi 6zellikleri tagimalidir. Stoklama Unitesi (on-line postanalitik) en az 10.000 tiip kapasiteli
(bu kapasiteye iki modidille de ulagilabilir) ve ana kumanda bilgisayarindan elektronik olarak kontrol edile-
bilmelidir. Preanalitik sistemde ariza olmasi halinde on-line bagh analizérlere raklarla acil ve rutin manuel
numune yiklenebilmelidir. Preanalitik, analitik ve postanalitik sistemlerin galismasi igin gerekli laboratuvar
altyapi sartlari ilgili firma tarafindan uygun hale getirilecektir. Yukardaki tabloda gdsterilen tiim laboratu-
varlara kurulacak analitik sistemler ayni marka olacaktir. On-line ve off-line kullanilacak otoanalizérler mo-
duler olarak da teklif edilebilir. Moddller homojen veya heterojen (hibrit) dizayn edilebilir. Modullerden
olusan kombinasyonlar tek analizér olarak kabul edilecektir. Preanalitik sistemi kuran tedarikgi, asagidaki
sistemleri de belirtilen birimlere kuracaktir:

1) Otomatik tiip hazirlama ve barkodlama cihazi: AEAH'deki iki kan alma merkezine (erigkin ve gocuk) toplam
en az 2 ve en fazla 3 adet, Patnos ve D. Bayazit hastaneleri merkezi kan alma birimlerine de birer adet
olmak iizere toplam 4 (veya 5) Ad. OZELLIKLERI: Sistemler tam otomatik olmali ve HIS/LIS baglantisi
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2)

3)

temelinde galismalidir. Hastalardan istenen testler icin numune tiplerini otomatik olarak segmeli ve
HBYS'de kaydedilmig hasta kimlik bilgilerini igeren barkod etiketlerini hazirlayarak tiplere yapistirmalidir.
Cihazlarda tipler igin etiket Ureten en az 1 (bir) adet barkod yazici, diger numune tirleri igin barkot eti-
keti Uretebilen 1 (bir) adet mantel yazici yer almalidir. Cihazi durdurmadan tip yiklemesi yapilabilmeli
ve ayni anda degisik tipteki tplerin sisteme yiiklemesi yapilabilmelidir. Cihaza bir seferde toplam en az
600 tip yuklenebilmelidir. En az 6 degisik tipte tlp ylklenebilmelidir ve otomatik tepsi besleme Unitesine
sahip olmalidir. AEAH igin cihazlarin toplam hizi en az 2.600 tlip/saat olmalidir. Bu hizlarin iki merkezi kan
alma Unitesine dagiimi su sekilde olacaktir: Erigkin en az 1.600 tlip/saat ve gocuk en az 1.000 tiip/saat.
Erigkin kan almada 1.600 tiip/saat kapasitesi iki cihazla da saglanabilir. Patnos ve D. Beyazit hastaneleri
merkez kan alma birimlerinin her biri igin ise hiz en az 1.000 tip/saat olmalidir. Numune tlpu hazirlama
sistemleri rutinde kullanilan her boyut ve gesitteki tiipt islemeye uygun olmali ve tip tipinde olmayan
numune kaplar igin de barkod Uretebilmelidir. Farkl tipler farkli bolmelere konulabilmelidir. Gerektiginde
barkod Uzerine demografik bazi bilgiler yazilabilmelidir. Teklifte bitlin 6zellikler katalogdan gdsterilmeli-
dir. Barkodlama ve tiip hazirlama sistemlerinin barkodlari kendiliinden kolay ve kuvvetli yapisan kagittan
yapiimig, ylzeye yapisik kalma sicakh araligi genis (-40 ile +70C), ortalama 3x5cm boyutlarinda, su ve
her tirld kimyasal maddeye dayanikli, preanalitik ve analitik sistemlerde tliplerin serbest dolagimina ve
islenmesine engel olmayacak sekilde olmalidir. Dért kan alma merkezinde gosterilen mekana uygun ca-
lisma dizayni saglanacak ve sisteme entegre bir siramatik sistemi ile birlikte kurulacaktir. Bu sistemlerin
tip digindaki gerekli sarf malzemeleri Gcretsiz karsilayacaktir.

Numune tasnif cihazi: AEAH merkez laboratuvara bir ve Patson ve D. Beyazit hastaneleri laboratuvarlarina
birer adet olmak iizere toplam 3 adet kurulacaktir. OZELLIKLER]: Merkez laboratuvarda otomatik nu-
mune kabull ve numunelerin preanalitik evrede tasniflenmesi amaciyla kullanilacak cihaz, primer nu-
mune tlplerinin Gzerindeki barkod etiketlerini okuyarak kullanicinin belirledigi test gruplar temelinde nu-
muneleri yine belirlenen 6zel bélmelere tasnifleyebilmelidir. Bu bdlmeler en az 12+1 adet olmali ve ihti-
yaca gore sayisi artirilabilmelidir. Cihazin her bir tasnif bélmesi en az 200 tlip kapasiteli olmalidir. Cihazin
saatteki hizi en az 2.000 (iki bin) tlip olmalidir. Cihazin ylikleme haznesine bir defada en az 400 tup ko-
nulabilmelidir. Cihaz biinyesinde bir adet dokunmatik LCD ekranli kontrol bilgisayari oimaldir. Cihaz gali-
sirken, tlp ilavesi yapilabilmelidir. Patnos ve D.Beyazit laboratuvarlarina preanalitik evrede numune tas-
niflenmesi amaciyla kullanilacak cihazlar, primer numune tiplerinin lizerindeki barkod etiketlerini okuya-
rak kullanicinin belirledigi test gruplari temelinde numuneleri yine belirlenen 6zel béimelere tasnifleyebil-
melidir. Bu bélmeler en az 6+1 adet olmali ve ihtiyaca gére sayisi artirilabilmelidir. Cihazin her bir tasnif
bélmesi en az 100 tip kapasiteli olmalidir. Cihazin saatteki hizi en az 2.000 (iki bin) tip olmalidir. Cihazin
ylkleme haznesine bir defada en az 400 ttip konulabilmelidir. Cihaz blinyesinde bir adet dokunmatik LCD
ekranli kontrol bilgisayari olmalidir. Cihaz galigirken, tiip ilavesi yapilabilmelidir.

Postanalitik numune stoklama sistemi: Patson ve D. Beyazit hastaneleri laboratuvarlarina birer adet olmak
lizere toplam 2 adet kurulacaktir. OZELLIKLER]: Tek seferde en az 3.000 tiip yénetme kapasitesi olan,
islemi tamamlanmis numunelerin kapaklar kapali olarak saklanmasi ve istenildiginde kolaylikla bulunmasi
icin off line olarak calisan, LIS ile badlantil, tiiplerin barkodunu okuyarak sisteme uygun RFID raklarda
tiip konumunun tanimlanmasinin yapilabildigi ve istenilen tiip barkod numarasinin sisteme girildiginde
bulunmasini saglayan bir numune yénetim sistemi kurulmalidir. Sistem LCD ekran, sistemi galigtiran soft
ware sistemi, sistemle entegre calisabilen barkod okuyucu ve sistemle baglantili RFID raklardan olugmali-
dir, sadece yazilim geklinde bir sistem kabul ediimeyecektir.

Kisim-1 malzeme listesi agagida verilmistir.

"PUAN | TOPLAMTEST | TOPLAM PUAN
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. L100300 1. Alanin aminotransferaz (ALT) 6,91 1.052.742 7.274.447,22
1100320 2. ALBUMIN 6,30 552.990 3.483.837,00
1100710 3. Alkalen fosfataz 6,91 595.380 4.114.075,80
L100800 4. Amilaz 8,80 448.452 ~3.946.377,60
- 1100860 @ 5. Amonyak 32,17 235 7.559,95
| L114010 6. Asetaminofen 63,07 100 . 6307,00
L100980 7. ASO (Tirbidimetrik) 15,78 34.150 538.887,00
L101280 8. Aspartat transaminaz (AST) 6,30 1.044.290 6.579.027,00
L101620 9. Beta-2 mikroglobulin 59,28 48.609,60
1101710  10. BILIRUBIN DIREKT 6,30 4.472.174,70
. 1101730 . BILIRUBIN TOTAL 6,30 4.462.290,00
L101850  12. CRP, tiirbidimetrik 15,78 113.269.607,14
| 1102120 | 13. 6,91 _2.419.004,43
1102160 = 14. DEMIR BAGLAMA KAPASITEST 6,91 2.254.145,65
1102350  15. Etanol 63,07 93.343,60
 L114160  16. FENITOIN 63,07 6.307,00
L114170  17. FENOBARBITAL 63,07 10.028,13
1102510 . 18. Fosfor (P) 6,30 2.993.734,80
L102780  19. Gamma glutamil transferaz (GGT) 6,91 4.220.621,09
1102890 = 20. GLUKOZ 6,30 6.098.639,40
L103050  21. HDL kolesterol 10,08 3.175.391,52
907621  22.1gA 15,78 65.960,40 |
1103540 = 23.1gE 56,79 109.718,28 |
907631 . 24.1gG 15,78 40.759,74
907641 | 25.IgM 15,78 36.862,08
L103860  26. Kalsiyum (Ca) 6,91 5.471.517,66
L114260 = 27. KARBAMAZEPIN 63,07 ~36.454,46
1104180 . Kloriir (Cl) 6,30 3.915.550,80
L104520 . Kolesterol 6,91 12.181.701,21
L104560 . Kompleman C3 32,17 27.666,20
L104570 . Kompleman C4 32,17 27.666,20
L104730 . Kreatin kinaz (CK) 8,80 3.180.540,00
L104780  33.Kreatinin 6,91 7.113.741,35
1104920 . Laktik Dehidrogenaz (LDH) 6,30 3.226.368,60 |
L105000 . LDL kolesterol 15,78 1.702.062i36
______ L105100 . Lipaz 13,21 4.681.095,60
1114390 . Lityum 63,07 46.987,15
1105230 . Magnezyum 16,38 9.929.719,80
L100340 39. Mikroalbumin (Albumin, 24 saatlik idrar) 37,84 414.348,00
1106320 . Mikroprotein (protein, 24 saatlik idrar) 10,74 _146.772,84
L106150 . Potasyum 6,91 6.276.919,62
L106300 . Protein N 6,91 2.301.479,15
L106570 . Romatoid faktér (RF)(TURBIDIMETRIK) 15,78 1.289.746,74
L114590 . Salisilat 63,07 6.307,00
L106790  45. Seruloplazmin 12,61 3.001,18
L106910  46. Sodyum (Na) (Serum ve viicut sivilaninda) . 6,91 | . 6.310.177,45
L114700  47.Teofilin 6307 __6.307,00
L107170 = 48. Transferrin 53,62 363.543,60
L107250 = 49. Trigliserid 7,57 2.349.311,65
L107420 = 50. Ure 6,91 6.965.742,97 |
1107460 @ 51. Urik asit 6,91 3.570.991,26
L114730  52. VALPROIK ASIT 63,07 97.253,94
L100220  53.25-Hidroksi VitaminD 126,99 25.371.332,10
L100680  54. ALFA- FETO PROTEIN (AFP) 41,01 374.421,30
L100960 = 55.AMH 64,32 12.220,80
L101550  56. BETA-HCG (TOTAL HCG) 41,01 6.169.708,44
L101900 = 57.CA-125 50,47 401.236,50
1101920  58.CA-15-3 50,47 357.075,25
L101940 @ 59.CA-19-9 50,47 360.456,74
L101830 60.CPEPTIT 523 _20.940,00
L102110 _ 61. Dehidroepiandrosteron sulfat (DHEA-SO4) = 5235  6.510 _340.798,50
1102290 = 62. DORTLU TEST (E3-HCG-AFP-Inhibin A) 347,65 367.118,40
1102320 = 63. ESTRADIOL 37,84 765.314,00
L102410 = 64. FERRITIN 31,51 10.823.874,06
L102480  65. Folat 41,01 10.427.202,60
1102500 = 66. FSH 37,84 874.482,40
L101820 67.GROWTHHORMON = 53,62 163.004,80
1103620  68. IKILI TEST (PAPP-A+Serbest/total beta HCG) | 133,77 129.756,90
L103780  69. Insiilin o 3217 1 12.740 409.845,80
1104030 = 70. KARSINOEMBRIYONIK ANTIJEN (CEA) 44,14 ~ 6.102 269.342,28
L104670  71. Kortizol , 41,01 9.757 400.134,57
L104770  72. Kiitle CK-MB 64,32 121.160 7.793.011,20

iyoki

Uzman

“No:“193778

Deviet Hastanesi

Agr Egitim v X
Merkez La
Uzm. Tes. No: 20113

oratugar Sorumlusu




1105220  73. Liteinlegtiren hormon (LH) ..37,84 22.000 832.480,00
1105330  74. MIYOGLOBIN 64,32 100 6.432,00
L105960  75. PARATHORMON (PTH) 4414 22750 1.004.185,00
L106220  76. Pro-BNP/BNP 189,27 3.520 . 666.230,40
L106230 = 77. PROGESTERON | 4414 | 10.984 ) 484.833,76
L106240 = 78. PROKALSiTONi’N - . 160,89 6.320 1.016.824,80
L106260  79. PROLAKTIN 44,14 21.078 930.382,92
L106280  80. Prostat spesifik antijen (PSA) (Total) ] 41,01 19.120 784.111,20
L106270 = 81. PSA (SERBEST) 64,32 6.470 416.150,40
L106760 = 82.SERBESTT3... 28,36 193.510 5.487.943,60
L106770  83. SERBEST T4 . 128,36 434.960 12.335.465,60
L106660 : 84. SHBG ) 80,74 | 995 80.336,30
L107050  85. TIROGLOBULIN . 5362 880 47.185,60
L107160 = 86. TOTAL TESTESTERON . i 31,51 ; 13.325 .419.870,75
L107360  87. Troponin I | 56,79 180.058 10.225.493,82
L107380  88.TSH ) ...28,36 490.442 .13.908.935,12
L107520 = 89. Vitamin B12 31,51 322.215 10.152.994,65
1103930  90. Kappa hqﬁ_f__;mcir, serbest (Serum) 80,74 ) 1.000 ....80.740,00
L104970  91. Lambda hafif zincir, serbest (Serum/Plazma) = 80,74 1.000 80.740,00
L102820  92. Glike hemoglobin (Hb Alc) 25,24 186.100 4.697.164,00
L104760 = 93.CK-MB 31,50 31.880 1.004.538,80
KISIM 1 TOPLAM ... 21008144 27186500528

C.2. KAN SAYIM (HEMOGRAM) CIHAZLARININ TEKNiK OZELLIKLERI (KISIM 2)

C.2 Kurulacak Cihazlarin laboratuvarlara gére dagilimlari

Laboratuvar Aciklama

- " Toplam hiz: En az 300 numune/saat;
Agn Egitim ve Aragtirma Hastanesi Merkez Laboratuvari Adet: 3; Parametre sayisi: en az 22
Toplam hiz: En az 200 numune/saat;
Adet: 2; Parametre sayisi: en az22
Toplam hiz: En az 200 numune/saat;
Adet: 2; Parametre sayisi: en az 22

Toplam hiz: En az 100 humune/saat;
Adet: 1; Parametre sayisi: en az 22

Toplam hiz: En az 20 numune/saat;
Adet: 1; Parametre sayisi: en az 18

: Toplam hiz: En az 20 numune/saat;
RIS ERSVIES Hpctinest Adet: 1; Parametre sayisi: en az 18

Toplam hiz: En az 20 numune/saat;
Adet: 1; Parametre sayisi: en az 18

Toplam hiz: En az 20 numune/saat;
Adet: 1; Parametre sayisi: en az 18

Patnos Devlet Hastanesi Merkez Laboratuvari

Dogubayazit Devlet Hastanesi Merkez Laboratuvari

Diyadin Devlet Hastanesi

Taglcay Devlet Hastanesi

Tutak Devlet Hastanesi

Elegkirt Devlet Hastanesi

KISIM 2'ye teklif veren firma asadida 6zellikleri belirtilen toplam 8 adet biiyiik kan sayim cihazini
tabloda belirtilen 4 laboratuvara kuracaktir. Diger kigtik ilge hastanelerine ise kargilarinda yazili ézelliklere
sahip kuguk kan sayim cihazlari kurulacaktir. Lokosit fraksiyonlarini galisacak Hemogram cihazlarinin 6zellik-
leri: En az 22 parametre; ytkleyicili, barkod okuyuculu, lazerli (I6kosit alt gruplar lazer yontemi ile 6lgtimeli-
dir); digik trombosit sayim alt siniri en az 3.000 PLT/mm3 olmaldir. Cekirdekli RBC'leri sayabilmelidir. Her
bir minferit cihazin ylikleme kapasitesi en az 50 numunelik olmalidir. Sekiz bliyik cihazdan en az gl vicut
sivisinda total ve formil Iokosit alisabilmelidir. Her tiirli kalibrator ve ig ve dig kalite kontrol materyalleri te-
min edilmeli ve dig kalite degerlendirme programina Uyelik Ucretsiz saglanmalidir. Faturalandinlacak kan sa-
yim (hemogram) numune sayilari onaylanan sayilar tizerinden hesaplanacaktir. Hesaplama parametrelerine
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Gcret 6denmeyecektir. Tim cihazlarin her tirlu sarflar firma tarafindan temin edilmelidir. Bu kisimdaki cihaz-
larin hepsi ayni marka olmalidir. Ug bilyiik hastaneye kurulacak hemogram cihazlarindan her hastaneye en az
biri ihtiyac halinde 6n hazirliksiz retikilosit galisabilmelidir. Cihazlar numuneden numuneye gegiste otomatik
yikama yapmalidir. Blyik analizérlerin kuruldugu laboratuvarlara toplam 4 Ad numune mikseri verilecektir.
Kurumun ihtiyag duyacad laboratuvarlara kurmak (zere, cihazlarla birlikte toplam 5 adet buzdolabi ve 4 adet
klima verilecektir. Her bir buzdolabi igin birer adet dijital gostergeli, alarmli buzdolabi sicaklik / nem o&lger
saglanacaktir.

Merkez rutin laboratuvardaki iki cihaz, tek bilgisayar ve operator kontroliinde galigtirilabilecek gekilde
birbirine baglanacak ve bu konsolide sisteme CBC tliplinden numuneleme yapabilen bir yayma/boyama Uni-
tesi entegre edilecektir.

Kisim-2 malzeme listesi agadida ve il laboratuvarlari bazinda birimlere ait ayrintili sayilar da icmal lis-
tesinde verilmistir.

1107020 1. Tam Kan Sayimi (Hemogram) = 18,91  1.269.750 24.010.972,50
- L106530 2. RETIKULOSIT o 5362 600  32.172,00
. KISIM 2 TOPLAM 1.270.350 24.043.144,50

AGRI ILI HASTANELERI BIYOKIMYA LABORATUVARLARININ 24 AYLIK TOPLU IHTIYAC LISTESI (IiCMAL)

KOD TEST PUAN AEAH ELES::IRT TASLICAY | HAMUR DH | D.BEYAZIT DH | DIYADIN DH  PATNOS DH  TUTAK DH | TOPLAM TEST . TOPLAM PUAN
1100300 E‘Aﬂ;‘ aminetronsteraz 410572 37.000 33.000  18.670 240.000 76000 210000  27.500  1.052.742 7.274.447,22
1100320 2. ALBUMIN 144910 33,000 37,0000 18,580 160,000 460000 100,000 23,500 ¢ 553990 3,483:837,00
(100710 3. Alkalen fosfataz 174610 33.000 21,0000 15,7700 140,000 44,0001 145.0000 22.000 " 595.380 411407580
1100800 4. Amilaz 107.742 30.000 22000 11710 110000 40.000 115000  12.000 448.452 3.946.377,60
1100860 'S. Amonyak s i — 235 7.559,95
L114010 6. Asetaminofen 100 - 100 6.307,00
1100980 7. ASO (Turbidimetrik) 10,120 1,500 3,00 30 5000 4,000 9,500 1,800 34150 538.887,00
1101280 8. Aspartat transaminaz (AST) 0 210,630 37.000 33.00018.660 240000 "76.000 " 202.000° " 27.000 1.044.290 6.579.027,00
1101620 9. Beta-2 mikroglobuiin 820 . 8207 460960
1101710 10, BILIRUBIN DIREKT 283.369 34.000 26.000 18.500 140.000 44,000 143.000 21.000 709.869 4.472.174,70
1101730 11, BiURUBIN TOTAL " 281,790 34,000 26000, 18.510 140.000 42,000 143,000 21,000 708300 4,462.290,00
1101850 12. CRP, tirbidimetri 323.303 36,000 31000 18,610 180.000 60,0000 174.000. " 18.000 840913 13.260.607,14
1102120 13, Demir (Serum) ) 118963 4.000 16.000 9.110 70.000 40,000 82000 10.000 350.073 2.419.004.43
L2160 % ?é;’}m BAGLAMA KAPASI- 113.955 4.000 16.000 8.560 60.000 400000 82000 1700 326.215 2.254.145,65
1102350 15. Etanol 880 ) o 600 : 1.480 93.343,60
L114160 16, FENITOIN 100 ) 100 6.307,00
1114170 17. FENOBARBITAL 159 i 159 10.028,13
110251018, Fosfor (P) 11959 34000 39,000 17,600 100,000 53,0001 100.000 " 23.000 475196 2.993.734,80
L102780 19 fé‘gr")‘a plutami bensterez) | 180.439 30.000 26000 17.360 160.000 440000  135.000  18.000 610.799 4.220621,09
1102890 20, GLUKOZ ) 7394358 36,000 33,000, 18,680 200,000 70,000 190.000  26.000 968.038 6.098.639,40
1103050 21, HDL kolesterol 113.819 15.000 16.0001 13,200 50,000 3400056000 17.000 315019 3.175.391,52
907621 22. IgA aa80, T ! i a0, 65.960,40
1103540 23, IgE 1932 ! ) S ) ! " 1932 109.718,28
907631 24, 1gG 2583 ¥ 2583 40.759,74

907641 25. IgM 2.336 2.336 ..36.862,08
(103860 26, Kaisiyum (Ca) 300.726 36,000 33.00018.600 160.000 50,000 167.000 26.500 791,826 5471.517,66
1114260  27. KARBAMAZEPIN 313 200 65 578 36.454,46 |
(104180 " 28. Korir (1) 315.956 30,000 33,0000 11,560 116,000 40,000 160,000 21,000 631516 ©'3.915.550,80
1104520 29. Kolesterol 114.611 17.000 16000 6,620 " 50.000 34.000] " 60.000 17.500 315731 2.181.701,21
1104560 30, Kompleman C3 860 ! ) ! ) 860 27.666,20
L104570 31, KomplemanC4 860 } 860 27.666,20
1104730 32, Kreatin kinaz (CK) 85065 15000 16,000 320007 80,000 12,000 361425 3.180.540,00
1104780 33. Kreatinin ) a1as8s| 37000 31500 70000 215.000  27.500 1.029.485 7.113.741,35
1104920 34, Laktik Dehidrogenaz (LDH) 145772 31.000 23500 50,000, 115.000  11.000 512.122 3.226.368,60
1105000 35. LDL kolesterol 107.162 | 300 107862 1 50360
1105100 36, Lipaz B80T 3800 191500 30,000 103.000°10.0007 " 354.360 4.681.095,60

", Dr
N e Prof, Dr, £}
: eﬁ@r’ UHAN Agn Egitim v
Biyokimya Uzmam

yurma Hastanesi
auvar Sorumlusu
~No: 20113

Nogubayazit Dr, Yasar Eryilmaz
Deviet Hastanesi



1114390 37. Lityum 63,07 270 ) 400 75 745 46.987,15
1105230 38, Magnezyum 1638 202.410 10,000 31,000 17.800 160.000 50000  120.000  15.0001  '606.210 9.929.719,80
1100340 % g"la‘::'r';‘"“'“ (Ribumin, 24" 37 g4 2.200 4.000 4.750 10.950 414.348,00
40. Mikroprotein (protein, 24 sa ) ) R
1106320 idran) 10,74 3916 i 5.000 4.750 13.666 146.772,84.
1106150 41. Potasyum 691 358182 37.000. 33.0007 18.700 1900007 64.000:  180.000  27.5001 908.382 6.276.919,62
1106300 42. Protein 6,91 98.915 5.000 6000 18.650 60.000 _ 44.000 80.000  20.500 333.065 2.301.479,15
L106570 + gm“g.‘g)fakm""xmk' 1578 19.003 4.000 5.000 30 20.000 16.000 16.000 1.700 81.733 1.289.746,74
L114590 44. Salisilat 63,07 00 ) B P oo 100 6.307,00
1106790 45. Seruloplazmin 12,61 238 : : 238 3.001,18
L106910 ﬁ;:’:d(a’)‘a) (Serumyviicut 6911 356475 37.000 33.000  18.720 190000 64000  187.000  27.000 913.195 6.310.177,45
L114700  47. Teofilin _ 100 6.307,00
1107170 48. Transferrin i 6.780 363.543,60
1107250~ 49. Trigliserid T 15,000 16.000 6.620 50.000 57,000 17.500 310.345 2.349.311,65
1107420 50, Ure 691 393.967 37.000 31,500 18.100 220,000 . 214,000 27.500 1.008.067  '6.965.742,97
1107460 51, Urik asit 91 128.286 30.000 310000 18500 130.000 100,000 23.000 516.786 3.570.991,26
1114730 52. VALPROIK ASIT 63,07 982 300 260 1542 97.25394
1100220 53. 25-Hidroksi Vitamin D 95.790 / 40.000 X 50.000 199.790 25.371.332,10
1100680 54 5.480 : 2,000 1.650 9.130 374.421,30
L100960 5. , 6432 190 o e ] O AN U (N N ] 12.220,80
1101550 56, BETA-HCG (TOTAL HCG) 41,01 48444 CTs00000 0. 38.000 150444 6.169.708,44
1101900 57. CA-125 50,47 4800 2,400 750 7.950 401.236,50
1101920 58. CA-15-3 50,47 4375 . 2.000 700 o 1075 357.075,25
1101940 59. CA-19-9 ) 50,47 4.422 0000 0 T 7042 360.456,74
1101830  60. C-PEPTIT ) 52,35 400 o i | I B o 400 20.940,00
61. Dehidroepiandrosteron sul- i
LI02110 " fat (DHEAS) 233 A o I . 4079850,
62. DORTLU TEST (E3-HCG- !
| 1102290 7 agp-tahibing) B k] ] N 9 1056 o
1102320 63. ESTRADIOL 37,84 3.000 2.000 4,300 20.225 765.314,00
1102410 64. FERRITIN | 31,517 178,006 70.000 28.000 67.500 343.506 10.823.874,06
1102480 65. Folat 41,01 143,260 o ) 40.000 8.000 63.000 ) 254.260 10.427.202,60
1102500 66. FSH 37,84 12310 4.000 2.000 480 23110 874.482,40
1101820 67. GROWTH| 53,62 3.040 i ) 3.040 163.004,80
L103620 ™ pest/t beta HCG) il . | I T N N - I .. 12375630
1103780 69. Insilin ) 317 7690 ) | 4.400 U0 12.740 409.845,80
70. KARSINOEMBRIYONIK AN- i 1 i
L4030 " Thed ceay e 4.202 1.400 _ 500 e 269.342,28
1104670 71. Kortizol CTanon T 7s37 1.000 1.000 220 9.757 400.134,57
1104770 72, Kiitle CK-MB 6432 68.560 G 2.600 14.000 36.000 121.160 - 7.793.011,20
1105220 73. Liiteinlestiren hormon (LH) 37,841 12.200 4.000 1.200 4.600 22.000 832.480,00°
1105330 74. MIYOGLOBIN 6432 100 : 100 6.432,00
1105960 75. PARATHORMON (PTH) 44,14 14,550 ! 3.000 1.200 4,000 22.750 1.004.185,00
1106220 76. Pro-BNP/BNP 189,27 3.520 - ! 3520 666.230,40
1106230 77. PROGESTERON 44,14 5.984 1.500 600 2900 10.984 484.833,76
1106240 78. PROKALSITONIN 160,89 6.320 6320 1.016.824,80
1106260 79. PROLAKTIN 44,14 10.978 4.400 21.078 930.382,92
80. Prostat spesifik antijen
L106280 (PoA) (Total) 41,01 9.020 4.000 19.120 784.111,20
1106270 81. PSA (SERBEST) 64,32 1,220 I 3.000 6.470 416.150,40
1106760 82. SERBEST T3 28,360 103,510 e 40,000 '193.510 5.487.943,60
L106770 83. SERBEST T4 28,36 204.960 i e 100.000 ~30.000 00.000 ) 434.960 12.335.465,60
1106660 84. SHBG o 80,74 995 995 80.336,30
1107050, 85, TIROGLOBULIN 53,62 880 880 47.185,60
1107160 86. TOTAL TESTESTERON 1 "'31,51 7551 000 T 300 13350 T a19.870,75
1107360 87. Troponin I 56,79 76.058 : ~50.000° 16.000 38.000 180.058 10.225.493,82
1107380 88. TSH 28,36 240.442 ! 100000 40.000  110.000 490.442 13.908.935,12
1107520 89. Vitamin B12 351 77218 ! 60.000 20.000 65.000 322215 710.152.994,65
90. Kappa hafif zincir, serbest | { {
HEN0 - (serum) B Wit et NS SRS SRS R - — s e
Lio4970 Ot tgg:sg‘a)"af" zincir, serbest g, 74 1.000 { 1.000 80.740,00
1102820 92. Glike hemoglobin (Hb Alc) | 25241 15.000 11.0000 3.700 . 70.000  22.000  55.000 _ 9.400 186.100 | 4.697.164,00
1104760 93. CK-MB 31,51 ) ! 11.000 80 R 11,000 31.880 1.004.538,80
KISIM 1 7.846.514 500  738.200 444.740  4.557.600 1.645.200 4.450.290 575.100  21.008.144  271,865,005.28
1107020 18,917 500.000 40.000 ! 38,500 20,250 300.000 80000 260.0001 31,000 1,269.750 | 24.010.972,50
1106530 5362300 . N 000 000 o 600 32.172,00
KISIM 2 1.270.350  24.043.144,50

D- FIYAT DISI UNSURLAR

1- Agn ili tiim laboratuvarlara kurulacak Kisim 1 cihazlan igin

Kurumumuz fiyat, kalite ve teknoloji dengelerini korumak maksadiyla agagidaki “Ustin teknik 6zellik-
leri” degerlendirmeye alacaktir. Teklif ettidi cihazlardan bu 6zelliklerden birini/birkagini veya timina taglyan
firmalar bu 6zelliklerini hem teknik sartnameye cevaplarinda ayri ayr ve agikga belirtecek hem de cihazlarin
teknik 6zelliklerini iceren evraklarinda bu ézelliklerini isaretleyerek belgelendirecektir. Asagida belirtilen teknik
tsttinlikler puanlama sistemi ile fiyata direkt olarak yansitilacak ve satin alma komisyonu, dizeltilmig fiyatlar
hesaplayarak kararini verecektir. Bu hesaplama édemede esas degildir, sadece ekonomik agidan uygun teklifi
bulmada kullanilacaktir.

Fiyat dizeltmede uygulanacak formil su gekildedir:
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Diizeltilmis fiyat= Teklif edilen toplam fiyat x (%100-Toplam Nispi Agirhgi)

Ornek uygulama: A firmasi toplam teklif fiyat 100.000 TL, B firmasi toplam teklif fiyati 104.000
TL olsun. A firmasinin fiyat disi unsurlar toplam nispi adirhdi %3, B firmasinin fiyat digi unsurlar toplam
nispi agirhdi %8 olsun.

A firmasi: 100.000 x (%100- % 3) = 97.000 TL
B firmasi: 104.000 x (%100- % 8) = 95.680 TL

Duzeltilmig fiyatlar dikkate alinarak sonucta B firmasinin toplam teklif fiyatinin, fiyat disi unsurlar
degerlendirildiginde ekonomik agidan en avantaijli teklif oldugu saptanmistir.

Tablo 1: Kisim 1 igin Fiyat Digsi Unsurlar, Nispi Agirliklari ve gerekgeleri

R _ . NisPi
USTUN TEKNIK OZELLIKLER AGIRLIK GEREKCE
1. Kardiyak belirteg testi Troponin I veya % 1 [1. Acil servisten gelen drneklerde hizl
T'nin inklibasyon stresinin 10 dakika sonug verilmesinin saglanmasi
veya altinda olmasi
2. Teklif edilen biyokimya ve hormon reak- % 1 . Sonug verme sirelerinin kisaltima-
tiflerinin timundn inklbasyon stiresinin sinin saglanmasi
30 dakikanin altinda olmasi
3. Teklif edilen biyokimya ve hormon reak- % 1 (3. Bu 0zellik sayesinde manuel isleme
tiflerinin timundn herhangi bir 6n iglem dayal hatalarin azaltiimasi
veya kullanici midahalesine gerek kal-
madan calisabilmesi yani tim reaktifle-
rin kullanima hazir olmasi.
4. Uluslararasi yonergelere uyumlu Tropo- % 1 W|. Test sonucunun glvenilirliginin art-
nin T veya I testinin, normal popllasyo- tinimast)
nun 99. persentilinde %10 ya da altinda
CV degerine sahip olmasi
5. Agn Egitim ve Aragtirma Hastanesine % 1 5. Bu sistem sayesinde hasta sonug-
kurulacak Biyokimya ve Hormon cihaz- larinin ylksek kalite glivencesi ile
larinda Onay Destek Sisteminin (ODS) daha hizh rapor edilmesinin mim-
kurulmasi: (ODS s6zlesme baglangicin- kiin hale gelmesi s6z konusudur.
dan itibaren en geg 3 ay igerisinde faali-
yete gegirilmelidir. Biyokimya ve Hor-
mon cihazindaki tiim parametrelerini
(Hesaplanan parametreler de dahil)
kapsamalidir. ODS igin gerekli gift tarafli
HBYS ve LBYS baglantilarini saglamak
amaciyla gerekli tim kogullar yiklenici
firma tarafindan saglanacaktir).
.. - ’ s % 1 6. Cihazlarda kullanilacak malzemele-
6. Yiklenicl ﬁrmgnm cuhaz.kl.,lrulan 2 rin miktarlarinin gtincel takibinin
hastanelere C|'hazlarla birlikte web ta-' vapilabilmesi, stoklarin etkin kont-
ban.l' §tok/tak|p programi kurmasi ve il- roll ile hizmetin kesintiye ugrama-
g:_lek{ tim laboratuvarlarin bu program sinin éniine gecilmesinin saglan-
Ozelinde entegrasyonunun saglanmasi. sl
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7. Biyokimya ve Hormon cihazi talep edi-
len saglik kuruluglarina (Agn Egitim ve
Arastirma Hastanesi, Patnos Devlet
Hastanesi, Dog. Dr. Yasar Eryilmaz Do-
dubayazit Devlet Hastanesi ve Diyadin
Devlet Hastanesi) kurulacak tim sis-
temlerin, en az bir biyokimya ve en az
bir hormon cihazi olacak sekilde entegre
edilebilir sekilde teklif edilmesi. (Tim
ilde en yliksek sayida hibrit (entegras-
yon) yapabilen tedarikci bu puanlama-
dan yararlanabilir.)

%4 .

Basta tiip olmak Uizere testleri so-
nuglandirmada kullanilacak diger
sarf malzemelerinde azaltilarak
maliyet etkin caligiimasi saglanir.
Tek numuneden maksimum sayida
analit calisiimasi boylece gercgekle-
sir. Iki ayn grup testin tek operator
tarafindan galigilmasi ve personel
tasarrufu saglanir.

. Hormon analizorlerine sistem durdurul-
madan reaktif yliklenebilmesi

%1 8.

Hormon analizorlerine sistem dur-
durulmadan reaktif yiklenebilmesi
atil durma suresini kisaltacak ve
gergek test/saat veya numune/saat
degerlerinde iyilesme saglayacak-
tir.

. Immiinoassay sistemlerinde kalibrasyon
araliginin lot-spesifik olmasi (Lot degisti-
ginde yeni kalibrasyona ihtiyag duy-
masi); ayni lotlu kit kullanildig: siirece
yeni bir kalibrasyona ihtiyag duyma-
masi.

%3 P.

Kalibrasyon sikliginin az olmasi sis-
temlerin birim slire bagina daha
cok sayida test sonucu Uretmesini
saglayacaktir.

larinin toplami cihazlarin sayisina béli-
nerek ortalama yas bulunacak ve cihaz

%2  [10. Hasta sonuglarinin daha kisa su-
10.Merkez laboratuvara kurulacak labora- L SR
tuvar otomasyonunu igin stireg danig- rede Klinisyenlerin 90 .'“?'e””e el
manlid veriimesi gergevesinde kisim 1 Eilljéizr?jﬁzh::lt:nﬁggivr::ng]rgulﬂlcnsg—
yUkleniciler, pre-analitik otomasyon sis- it O, ielarn; st kay raldan
temine bagli biyokimya-hormon testleri- B rt:;raf ezilecek e tes{in —_—
nin %95'inin pre-analitik kabul ile teknik resi (TAT) uzamayacaktir ﬁ nsca
onay arasindaki sonuglanma stiresinin A numun:; Uven'liézlin de
180 dakikanin altinda oldugunu, sertifi- e aImcﬁ@mm kant
kal danismanlar tarafindan, similasyon cg)lacaktlr Ciinkii bu bir laboratuvar
rogrami aracilidi ile belgelemeli ve ra- e e : By
gorlgamahdw. Bugrapor vg tasarim ¢o- igi sureleri teknik anahz_l_dlr. L_apo—
ziimii, teknik sartnamede paylasilan ratuvar agisinda hasta gu&/enl@
X 4 . S i numunesinin laboratuvarda is-
idarece belirlenen 1 glnlik érnek LIS s )
verisi ve taslak laboratuvar gizimi Gze- Izear;lTeed?l‘:r::%r;g? ﬁ?;%e;taitﬂ:z?l’
;l:r?e:;‘ grscl)Jelendmlerek ihale dosyasinda ve siirede saklanmasi ile es deger-
Y ' dir.

11.1l genelinde tiim klinik kimya cihazla- %1 [11. On islemsiz test insan kaynakh ha-
rinda HbAIc testinin 6n islemsiz galigila- tayi azaltir, hem de TAT" kisaltir.
bilmesi

12.0n-line postanalitigin 6zel bir input'un- %1 [12. Fakh disiplin numunelerinin bu ge-
dan disiplin disi numunelerin yerlestiril- kilde yuklenmesi postanalitik nu-
mesi ve on-line olarak erisilebilir hale mune yonetimini daha kapsamli
getirilmesi. hale getirecektir.

13.1l genelinde kurulacak analizorlerin yas- %2 [13. Analizér yasinin disik olmasi ciha-

zin “off-time” (sonug Uretememe)
suresini duglrlr. Hedeflenen test
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yas ortalamasi dusik olan tedarikgi pu- raporlama performansina erigilme-
anlamadan yararlanacaktir. Moddiler sini saglar.

tarzda kurulan analizorler igin modul-
deki analizorlerin her birinin yasi dikkate
alinarak hesaplama yapilacaktir.

14. Dortll tarama testi icin dig laboratuvar %1 [14. Numune bUtlnlugu saglar ve TAT
hizmet alinmasina ihtiyag duyulmamasi azalrr.
NiSPi AGIRLIKLAR TOPLAMI %21

NOT: ihale uhdesinde kalan tedarikgi puanlamadan yararlandi§i maddelerin geregini yerine ge-
tirecektir. Ayrica 10. Madde ile ilgili olarak is baglangicindan sonra slireg danismanligi gerceve-
sinde laboratuvar otomasyonunun isleyisi, faydalari ve varsa darbogazlari hakkinda ve is ve igle-
yis analizi ile ilgili olarak belli araliklarla rapor verecektir. Bir sonraki dénem igin tavsiyelerde bu-
lunacaktir.

2- Agn ili tiim laboratuvarlara kurulacak Kisim 2 cihazlarn igin

Kurumumuz fiyat, kalite ve teknoloji dengelerini korumak maksadiyla agadidaki “Usttin teknik 6zellik-
leri” degerlendirmeye alacaktir. Teklif ettigi cihazlardan bu 6zelliklerden birini/birkagini veya timuni taglyan
firmalar bu 6zelliklerini hem teknik sartnameye cevaplarinda ayri ayri ve agikga belirtecek hem de cihazlarin
teknik 6zelliklerini igeren evraklarinda bu 6zelliklerini isaretleyerek belgelendirecektir. Asadida belirtilen teknik
ustinlukler puanlama sistemi ile fiyata direkt olarak yansitilacak ve satin alma komisyonu, diizeltilmis fiyatlan
hesaplayarak kararini verecektir. Bu hesaplama 6demede esas dedildir, sadece ekonomik agidan uygun teklifi
bulmada kullanilacaktir.

Fiyat dizeltmede uygulanacak formiil su sekildedir:

Diizeltilmis fiyat= Teklif edilen toplam fiyat x (%100-Toplam Nispi Agirhigi)

Ornek uygulama: A firmasi toplam teklif fiyati 100.000 TL, B firmasi toplam teklif fiyat 104.000
TL olsun. A firmasinin fiyat digi unsurlar toplam nispi agirhd %3, B firmasinin fiyat digi unsurlar toplam
nispi agirhdi %8 olsun.

A firmasi: 100.000 x (%100- % 3) = 97.000 TL
B firmasi: 104.000 x (%100- % 8) = 95.680 TL

Duzeltilmig fiyatlar dikkate alinarak sonucta B firmasinin toplam teklif fiyatinin, fiyat disi unsurlar
degerlendirildiginde ekonomik acidan en avantajli teklif oldugu saptanmistir.

Tablo 2: Kisim 2 igin Fiyat Disi Unsurlar, Nispi Agirliklari ve Gerekgeleri

. e . NisPi GEREKGE
USTUN TEKNIK OZELLIKLER AGIRLIK
1. Iideki biiyiik kan sayim cihazlarin Urettigi %1 1. Bu sistem sayesinde hasta so-

sonuglarin degerlendirilmesinde Onay Des- nuglannin ylksek kalite gliven-
tek Sisteminin (ODS) kurulmasi: (ODS s6z- cesi ile daha hizh rapor edilme-
lesme baslangicindan itibaren en geg 3 ay sinin mimkdin hale gelmesi
igerisinde faaliyete gegirilmelidir. Cihazlarin
hesaplanan parametreler de dahil tim pa-
rametrelerini kapsamalidir. ODS igin gerekli
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Gift tarafli HBYS ve LBYS badlantilarini sag-
lamak amaciyla gerekli tim kosullar yiikle-
nici firma tarafindan saglanacaktir).

. Firma, tim parametrelerin sonuglarinin, %2 Bdyle bir yaziimla CBC sonugla-
analiz grafiklerinin, analizor uyarilarinin go- rinin laboratuvar uzmani ve kli-
runtllendigi ve tim bu veriler ile calisan nisyen tarafindan daha kolay
kullanima hazir teknik ve biyomedikal vali- yorumlayabilmesi ve taniya
dasyon kurallarini iceren, gerektiginde la- daha yliksek oranda yardimci
boratuvar uzmaninin talep ettigi kurallarin olunmasi mimkiin olacaktir.
da tanimlanabildigi ve sonuglar ile yorum-
larin Turkge sekilde LIS'e aktarilabildigi, ci-
hazlar ile tam uyumlu bir ara yazilima sahip
olmal ve sdzlegme baslangicindan itibaren
en geg 1 ay igerisinde faaliyete gegirebil-
melidir

. Yuklenici firmanin cihaz kurulan tim hasta- %1 Cihazlarda kullanilacak malze-
nelere cihazlarla birlikte web tabanli melerin miktarlarinin giincel ta-
stok/takip programi kurmasi ve ildeki tim kibinin yapilabilmesi, stoklarin
laboratuvarlarin bu program 6zelinde en- etkin kontroli ile hizmetin ke-
tegrasyonunun saglanmasi. sintiye ugramasinin 6niine ge-

cilmesinin saglanmasi

. Konsolidasyonu CBC'ler ile yayma/boyama %1 Ayn! nulmuneﬂe IP'Lden fagflla
arasina yerlestirilecek postanalitik kissmda EI?AS'?ILO rra5| S ? tasnlkeme
mor kapakl tiplerdeki hemogram digi test- Isa ITaS'T' saénaylaca \:(e
lerin oldugu tlpleri, tekrar tlplerini, reflex RN SAyIRSR SMeyars

o n . : it karmasayi azaltacaktir. Numu-
test tlplerini tasnif edebilme 6zelligine sa- X o )
hip olmasi. nelerlr) laboratuvar iginde iglen-
mesini hizlandiracaktir.

. Entegre sisteme mor kapakli tlipten sedim %4 Entegrasyon/konsolidasyon tek
galisan bir Unitenin bagdlanabilme 6zelli- numuneden gok testin yapiima-
ginde olmasi. sina imkan verir. Tek numune

cok test, primer tip tasarrufu,
numune transport vasitalarinin
yuk{ini azaltma gibi gok yonlu
faydalar vardir.

. 1l genelinde kurulacak analizérlerin yaglari- %2 Analizor yasinin diisik olmasi
nin toplami cihazlarin sayisina boliinerek cihazin “off-time” (sonug Urete-
ortalama yag bulunacak ve cihaz yag orta- meme) suresini dlglrir. Hedef-
lamasi distik olan tedarikgi bu puanlama- lenen test raporlama perfor-
dan yararlanacaktir. mansina erigiimesini saglar.

. Buylk kan sayim cihazlarin parametre sayi- %1 Parametre sayisinin ylksek ol-
sinin 22'nin Uzerinde olmasi masi tani koyma opsiyonun arti-

rr.
%1 Trombosit sayiminin impedans

. Trombosit sayimlarinin impedans yéntemi yontemle sayllmasinda bir inter-
yaninda, alternatif bir yontemle (floresan ferens olma ihtimali olursa al-
flow sitometri) ve Retiktilosit kanalindan ternatif bir yontemle sayimlarin
ayr platelete 6zel bir kanalda sayilabilme- kontrol edilmesi ve dogru sayi-
sine imkan vermesi. miz raporlanabilmesi imkanini

verir.
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9. Ig kalite kontrol verilerine on-line erisilebil- %1 9. Kaliteli sonug Uretmede kalite-
mesi, bunlarin ulusal ve uluslararasi akran nin yakindan ve hizli izlenebil-
verileri ile karsilastirilabilmesi, aylik veya mesi ve akran laboratuvarlarla
lot bazli rapor olusturulabilmesi (bunun igin karsilagtirilabilme gok énemlidir.
on-board olmayan ilave yazilimlar da kulla-
nilabilir) ve ilave yazilimin ISO akreditasyo-
nun bulunmasi

10.Vicut sivisi 6rneklerine 6zel bir mod ile L6- %1 10. Tek hiicreye kadar sayim yapi-
kosit sayiminda mikrolitrede tek hiicreye labilmesi ve iki seviyeli kontrol
kadar sayim yapilabilmesi ve teklif edilen materyali saglanmasi tani koy-
cihaz ile ayni marka en az iki seviye viicut durmaya yardimi en Ust diizeye
sivisi kontrol materyali verebilmesi ¢ikaracaktir.

11.Kan sayim entegre sistemine konsantre re- %1 11. Bdyle bir 6zellik analizérin
aktif baglanabilmesi ve sistemin seyreltme walk-away (birak git) slresini
ozelligine sahip olmasi uzatacak ve sistemin daha ve-

rimli galismasina katkida bulu-
nacaktir.

12.Her numunenin hematokrit degeri teme- %1 12. Kan yaymasinin tek hicre kalin-
linde yayama Unitesindeki yayici aparatin iginda (ne daha kalin ne de
acisi ayarlanarak ayni kalinhkta, standar- daha ince) olmasi dederlendir-
dize edilmis bir yaymanin yapilabilmesine mede kolaylik ve dogrulugu bu-
imkan vermesi. ylk Olglide saglayacaktir.

13.Dijital huicre gérintileme alt yapisinin en- %5 13. Bu sistem yayma/boyama 6zelli-
tegre sisteme eklenebilmesi. Hiicre goriin- gini tamamlayici, klinisyenin
tlleme sistemi bir yazihmla WBC ve RBC elektronik ortamda istediginde
temelinde kan hicrelerinin bir 6n tasnifle- erigebilecedi ve edisyonla 6zgin
mesini yapacak ve dijital ekran géruntile- bir degerlendirmeye imkan ve-
rini olusturulacaktir. Goruntuler yetkilendi- ren bir 6zelliktir. Hematoloji yan
rilecek uzman/kullanicilar tarafindan edit dali disindaki disiplinlerin yayma
edilebilecektir. Bu gorintiler LIS Gzerinden degerlendirmelerinde buiylk ko-
klinisyen ekranina aktarilacaktir. laylik saglayacadi tartisma go-

tlrmez bir durumdur.
NISPI AGIRLIKLAR TOPLAMI %22

NOT: ihale uhdesinde kalan tedarikci puanlamadan yararlandigi maddelerin geregini yerine geti-

recektir. Ancak Madde 5 ile ilgili olarak beyan ve belgelendirme yeterli olacaktir.
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