REASUBLE KASET

1. Kaset sistemi OERTLI marka cihaza bire bir uygun olmahdir,

2. Kaset sistemi AUTOCLAY ile steril edilebilir olmahdir

3. irrigasyon ve aspirasyon hatlari kaset sistemi ile bitiinlesik olmalidur.

4. Kaset sivi ali verisini saglamak igin kullamilan hortumlar silikondan uretilmis olmalidir.

5. irrigasyon ve aspirasyon hatlari ile serum seti ve damlacik odacif), kasete {iretim esnasinda sabitlenmis
olmahdir ve her hangi bir sekilde yanhs baglantiya imkan tamimamaldir.

6. irrigasyon ve aspirasyon hatlarinin fako elcigine takilacak konnektorleri yanlig baglantiya imkan

vermeyecek sekilde liretilmis olmahdir
7. Kasetin aspirasyon hattini olusturan hortum sisteminin ylksek vakumlarda giivenle kullaniimasi igin
sertligi ve et kahinlig1 artimlmig olmalidir.

8. Kaset kutusu tizerinde iiretim tarihi bulunmahidir,
9. Orjinal iiriin disinda teklif veren firma, cihazin malzemeden kaynaklanan arizasi durumunda cihazin

yetkili servisine licreti mukabili tamir ettirecegini belirten noter tastikli belge verecektir.Ayrica cihazin
tamiri siiresince ayni cihazi birakmay garanti ve taahhiit etmelidir.Noter tasdikli taahhitname vermeyen
firmalann teklifleri degerlendirmeye alinmayacaktur.

10. Saghk bakanhg UTS'de kayith olmalidir.
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HIDROFiLiK Lens TEKNIK SARTNAMES

1.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

Lens monoblok olmaldir,

lr'nplantasyonun kolay olabilmesi icin tamam; hidrofilik akrilik materyalden uretilmis
olmalidir.

Optik tipi bikonveks, Haptik acisi0° olmalidrr.,

Lens tim Uretim asamalarini barindiran 2 boyutlu barkod sistemine sahip olmalidir. Orijinal
urin etiketinde 2 boyutlu barkod bulunmalidir.

Refraktif indeksi en az 1.46, su icerigi en az % 25 olmalidir.
5.75-6.00 mm'lik optik genislik ve 12.00 - 12.50mm’lik haptik uzunlugu olmalidrr.
Lens katlanmaya hazir dizaynda olmalidir.

Posterior kapsiil opasifikasyonunun minimal olmas: icin keskin kenar dizayna sahip olmalidir
veya ANTI PCO 6zelligi olmalidir.

UV blokaji olmalidir veya riskli hastalar igin 400-550nm zararli mavi 15181 rahatlikla filtre
etmelidir.

Katlanma kolaylig agisindan katlama mekanizmasinin icinde katlanmaya hazir dizaynda
paketlenmis olmaldir.

Yag lazere dayanikli olmaldir.

Enjektér sistemine uyumlu olmalidir. Lens basina disposable sistem verilmelidir (1kartug+1
enjektor). 2,20 - 2,80 mm araliginda kesi girislerine uygun kartus modelleri olmalidir. Farkli
boyuttaki kartuglarda gerektiginde birbiri ile degisim yapilabilmelidir.

Tek kullanimlik enjektor, kartus her lens sayisina esit licretsiz verilmelidir lens ile birbirine
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tam uyumlu olmahdir ayrica lense &zel iiretilmis olmaldur.
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sembolii,ISO bilgisi, steril semboli, A sabiti, haptik agisi orijinal kutunun uUzerinde ag¢ik¢a
belirtilmis olmahdir

19. Teklif edilen malzemelerin “UTS” ‘de onaylanmis triin numaras: (barkod) olmalidir. Al

yapilacak tibbi cihazlarin UTS’ de saglik bakanhigi tarafindan onayli olmasi sarti aranmalidir

20. Lenslerin son kullanma tarihi en az 2 yil olmalidir. Son kullanma tarihleri gegme riski olan
lensler yenileri ile licretsiz degistirilebilmelidir.

21. Alinacak lenslerin dioptrik dagiimi alim sonrasi firmaya bildirilecek ve firma istenilen
dioptrileri saglayacaktir

22. istekli firma miimessil ve/veya ithalatcl ise Saghk Bakanhg UTS kaydnr-nn bulunfnag
zorunludur. istekli firma yetkili satici veya bayii ise mumessil ve/ veya ithalatg firma
tarafindan Saghk Bakanligi UTS de yetkili bayilik kaydinin yapiimig olmasi zorunludur

SUT KODU: GZ 1015




KATLANABILIR SKLERAL FiKSASYON LENSI

1.10L hidrofobik kapl akrilik materyalinden olmali veya %25 su icerikli yeni jenerasyon hidrofobik
materyalden yapilmis olmali veya hidrofilik akrilik materyalden olmali ve katlanabilir ozellig) olmalidir.

2.10L tek parga olmahdir.
3.Llens kapsiil desteginin yetersiz oldugu afak gozlerde yada travma,psodoekstoliasyon, marfan

sendromu gibi sartlarda gelisen lens subluksasyonunda,hem erigkin hem de cocuk yag grubunda
rahathkla kullanilabilmelidir.

4.Lensin haptiklerinde degisik noktalarda skleraya situr atmak icin asgari iki delik olmahdir veya
haptikler balance modifiye ¢ seklinde olmal veya skleraya sitire edilebilecek ozel bir teknikle

uretilmis olmalidir.
5.10L nin optik kenar kesileri dik olmahdr.
6.10L paketleri steril olmali ve paket (zerinde sterilizasyon numarasi ve uretim lot numarasi yazih

olmalidir.
7.0ptik geniglik ve haptik uzunlugu en az 6,0/ 13,50 mm olmahdur.

8.Haptikleri 0 veya 5 derece agili olmalidir.
9.Diyoptri aralig1 0 dan 35 ‘e kadar olmalidir.

10.UV blokaji olmalidir.
11.ihale sirasinda istenen miktarda numune getirecek, numuneler test edilecek ve kullanima uygun
olmayanlar ihale digi tutulacaktir.

enelerinde lens kaynakl bir tiltasyonun

12.Numunelerin denenmesi esnasinda hastalar post op muay

varligl agisindan degerlendirilecek, haptiklerin optigi santra
verilecektir. Tilte duran veya astigmatismasi 1.5 dan yiiksek gikan lensler kabul edilmeyecektir.

13.Firma ilk teslim ettigi lenslerin diyoptrisinde ihtiyaca gore istenilen degisiklikleri istenilen sureler

icerisinde yapmaldir, bu durum lens stogu tikeninceye kadar gecerli olacaktir.
14.0ptik veya haptik hasarlarina (haptik kirilmasi, optik parcalanmasi, optik kisimda derin gizik ve

catlak olugmasi vb.) ve diger imalat hatalarinda uriina degistirmelidir.
15.0toklavda steril edilmis olmalidir. Goz igerisinde toksik materyal bulasmamasi igin sterilizasyon

teknolojisi buhar otoklav(steam) olmalidir
bankasi” ‘nda onaylanmig Urin

16.Teklif edilen malzemelerin “t.c ilag ve tibbi cihaz ulusal bilgi
numarasi (barkod) olmalidir. Alimi yapilacak tibbi cihazlanin titubb’ da saghk bakanhg tarafindan

onayl olmasi sarti aranmalidir.
17.Saglik bakanhg UTS de kayith olmaldir.

ide stabilize etme giicine gore onay
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