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KONU

Bu sartname, Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Hafsa Sultan Hastanesi Radyasyon Onkolojisi
Anabilim Dalina hizmet alinn ile kurulacak olan 1 adet Jineer hizlandirict, 1 adet Tedavi Planlama Sistemi (TPS)
ve sanal simiilasyon, bir adet network ve hasta kayit-verifikasyon sistemi, 1 adet BT simiilator sistemi, kalite
kontrol ve dozimetrik ekipman ve bunlarla birlikte kullanilacak cihaz ve aksesuarlar i¢in hizmet alimi isini
kapsamaktadir. Hizmet alimu siiresi ise baslama tarihinden itibaren 1 (bir) yildur.

I. GENEL OZELLIKLER

1) Bu sartname Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Hafsa Sultan Hastanesi Radyasyon Onkolojisi Anabilim
Dali Hizmet Alimu projesinde yer alan ve sistemin bir butiin olarak hastane enformasyon sistemi ile entegre bir
sekilde calismasint saglayacak her tiirlii egitim, alt yapi, aygit-donanim ve yazilimlart kapsamaktadir.

2) Hizmet alinacak modaliteler ve yazilimlardan beklenen fonksiyonlar en hizli, en etkin ve en giivenilir sekilde
saglanacak ve bu fonksiyonlar icin gerekli donanim ve yazilimlar sistem biitiinii icinde teklif edilecektir.

3) Sistem donamimiari her alt sistem ve modalite baglaminda sozlesme siirecince ek bir veri argivieme ve
depolama yatirimi gerektirmeyecek konfigiirasyonda olmalidir.

4) Tiim sistem ve alt birimlcrinin voltaj degisiklikleri ve elektrik kesintilerine karst korunmasi gerekli diizenekler
aracihgr ile saglanmalidir.

5) Radyasyon Onkolojisine hizmet alinacak sistemin temel bilesenleri tanimli fonksiyonlan ile birlikte su
modaliteler ve yazilimlardan olusmaktadir:

a. Guncel teknolojiye uyumlu lineer hizlandirici (LINAK), distik ve yiiksek foton enerjileri, farkli kademelerde
elektron enerjileri ve ¢ok yapraklt kolimatér (MLC) ile 3-Boyutlu (3B) Konformal ve Yogunluk Avarh
Radyoterapi (IMRT) uygulanmasina olanak saglayacak 6zellikte olmahdir.

b. S.a.da tanimlanan tedaviler icin uygun planlamalari gergeklestirebilecek, dijital tomografik gériintii alabilecek
ve sanal simiilasyon olanagina sahip; laser sistemi ve uygun ¢ekim masast 6zellikleri ile BT Simiilatér sistemi.

¢. 3D konformal ve IMRT planlamalarin yapilabildigi Radyoterapi Planlama Sistemi,

d. Bu teknolojiye uygun DICOM 3 ve DICOM RT uyumlu gériintii ve plantama verilerinin aktarimunt saglayacak,
karsilikli veri transferini saglayacak, giincel radyoterapi modalitclerini kargilayabilen gliclii veri kapasiteli ve
istatistiksel analiz yapma dzellikli Radyoterapi Bilgi Sistemi (RTIS).

e. Radyasyon doz 6l¢lim sistemleri, kalite kontrol ekipmanlari ve immobilizasyon aksesuarlart da sistemin temel
bilesenleri kapsamindadir.

6) Sistemin biitiin elemanlarinin glinimiz teknolojisinin en st diizeyinde ve zamanla veni teknolojik
donanimlara “‘upgrade” edilmeye uygun olmasi gerekmektedir. Bu nedenle katithmer firmalar en son model
ekipman, teghizat ve yazilimlar: teklif etmekle yiklimltdirler.

7) Hizmeti veren firma kendisi tiretici olsun veya olmasin sistemin mitkemmel sekilde calisir durumda teslimine
kadar ve daha sonra garanti, bakim onarim siireleri i¢inde, alt sistemler ve yazilimlarla tlgili tim islerde sistemin
cahigsmas: i¢in tek sorumlu ve garantor olacak ve sartname ilgili maddelerinde belirtildigi sekilde hizmet
verecektir, [dare gerekli gormedikge Uglinet kisilerle muhatap olmayacaktir. Bu nedenle teklif veren firmalarm
teklifleri i¢inde kendi tGretimleri olmayan bilesenler i¢in sartnamede belirtilen kosullara uyan garantileri almalari



ve ilgili belgeleri istenildiginde vermeleri sarttir. Sartnamede belirtilen islerin yapilmasi ve diger firmalarla
(varsa) koordinasyonun kurulmasindan hizmeti veren firma sorumludur.

8 ) Firmalar tim sistemin, biitin bilesenleriyle eksiksiz ve aksamadan calisabilmesi icin egitim plani olarak uygun
gortilen hekim ve medikal tizik uzmanina yurtdist veya yurticinde aymi cihazi kullanan bir merkezde egitim
vereceklerdir. Firmalar gerekli gordiikleri ilave egitim planlarini teknik sartnameye cevapta tanimlayacaklardir.

9) LINAK, BT, Tedavi Planlama, poliklinik, sckreterlik -gibi tiim is istasyonlarinda teklif edilen sistemin
kapasitesine uyumlu. yeterli sayida enerji, data (network ve internet) ve telefon hatti masa iistii seviyesinde
baglantilari yapilmis, kullanima hazir bir sekilde bulunmalidir. Kablolar goriintd kirliligi olusturmayacak sekilde
gizlenmeli ve gerektiginde rahat ulasilabilir olmalidir.

10) Sistemin bitiinii siirekli olarak ONLINE tipte kesintisiz glic kaynagi iizerinden beslenmeli ve elektrik
kesildiginde sz konusu online UPS’in batarya kapasitesi tiim sisteme en az 15 dakika glic saglayabilecek
Ozellikte olmalidir. UPS sistemi catiya kurulacaksa yagmur ve asiri sicak gibi atmosferik kosullardan
etkilenmeyecek sekilde korunumlu ve klimali ortam olusturulmalidir.

I'1) Servis amagh sisteme uzaktan erigim yolu ile giivenli baglantiy saglayacak en uygun teknik altyap hizmeti
alan firma tarafindan olusturuimalidir.

12) Sistemin tanimlanan ¢alisma diizeninde ve is programinda yer alan takvime gore, biitlin bilesenleri ile birlikte
miikemmel sekilde galismasi hizmeti alan firma tarafindan garanti edilecektir.

13) Is programi sozlesme onay ile baslayan ve TAEK Radyasyon Sagligi ve Giivenligi Yonetmeliginin zorunlu
kildigt “Radyasyon Kaynaklar: Bulundurma ve Kullanma Izninin almmas: icin bagvuruya kadar tiim siirecleri
kapsar.

14) Hizmeti veren firma; kullanim kilavuzlaring Tirkgeye ¢evrilmis 2 (iki) takim olarak ve varsa ekipmanlara ait
kalibrasyon aletini ve kalibrasyonla igili bilgileri ekleyerek; bir takimin Baghekimlige sézlesmenin imzasini
takiben 2 (iki) hafta icinde, diger takimt ise gegici teslim sirasinda Anabilim Dal, Sorumlusuna testim etmekle
yiikiimlidirler.

I5) Hizmeti veren firma, teklif edilecek tedavi cihazlarinm bulundugu odalara ve kontrol konsollarina yangin
uyart ve sondirme sistemlerini kuracaktir. Séndiirme sistemleri, tedavi cihazlarina hasta ve calisana zarar
vermeyecek Ozellikte olmalidhr, Sistemin givenle kullanimini saglayacak sayida duman detektdrii kullanilacaktir.
Sistemin kontrol panosu tedavi konsolunda olmalidir. Sistem arizalar ve uyartlart kontrol panosundan takip
edilebilmelidir. Sistem egitimi ile birlikte calisir vaziyette teslim edilecektir.

16) Sistem haftada en az 5 giin, giinde en az 12 saat, kesintisiz ¢alistirilacak sekilde planlanmaktadir.

[7) Kullanici hatast ve her tirlii parga degisimi dahil tiim bakim ve onartmlarin hizmet stiresi boyunca ticretsiz
olarak hizmeti veren firma tarafindan gerceklestirilecegi garanti edilecektir.

18) Lineer hizlandirict isletilmesi sirasinda, lineer hizlandirici, BT simiilatér, 3-boyutlu Konformal radyoterapi ve
IMRT (yogunluk ayarls radyoterapi) planlama ve mold uygulamasi yapabilecek deneyime sahip en az | (bir) adet
deneyimli (en az 2 yil radyoterapi alaninda deneyimli) Tibbi Radyofizik Uzmani ve en az 2 (iki) adet tekniker (en
az 2 yil radyoterapi alaninda deneyimli) firma tarafindan saglanmalidir. Elemanlarin tiim masraflar1 firma
tarafindan saglanacaktir,

Tibbi radyofizik uzmanm Gzellikleri: Radyofizik uzmani Radyasyon Onkolojisi AB dah baskani milakati ile
ahnacaktir.  Tirkiye Atom Enerjisi Kurumu lisanslama kurallarina uygun Gzellikleri tasiyan radyoterapi
hizmetlerinde en az 2 (iki) yil deneyimli radyasyon fizikeisi olmalidir. Radyoterapi uzmanindan tedavi konusunda
aldigi bilgiler 1s1@inda hastanin tedavi planint yapabilmeli, izodoz egrilerilerini ¢izebilmeli ve tedavi planminin
uygulanmasini yapabilmelidir. Radyasyon fizikgisi hastanemize alinacak olan MLC lineer hizlandiricl, 3-Boyutlu
Konformal ve IMRT tedavi planlama sistemi, su fantomu gibi ek cihazlar kullanabilme Ol¢iimlerini,
kalibrasyonlarinin ve hesaplamalarini yapabilme bilgi ve becerisine sahip olmalidir. Radyoterapi boliimiinde
bulunan radyoterapi teknikerlerinin editimini ve kontrolini saglayabilmelidir. Radyasyon fizikeisi cahisilan
ortamda radyasyon giivenligi kosullaring saglayabilmeli ve bu kosullara uygun ¢abisarak gerekli dnlemleri
alabilmelidir. Mesai saati yasalarin Ongdrdligi smirlarla uygulanacaktr, Kurum gerekli gordigi takdirde iki
vardiyaya ¢ikarma hakkima sahiptir. Vardiyali olarak calismasina saglik ve sosyal acidan bir engeli
bulunmamalidir.



Teknikerin 6zellikleri: Tckniker Radyasyon Onkolojisi AB dali baskant miilakati ile alinacaktir, Tekniker,
radyoterapi hizmetlerinde en az 2 (iki) yil deneyimli, uzmaninin direktifi ve radyasyon fizike¢isinin &leii ve
hesaplarina gore tedaviyi uygulayabilmelidir. Simiilatdr, lineer hizlandiricr, kalip odasi, poliklinik ve RT arsiv
béliimlerinde ¢cahisma becerisine sahip olmalidir. Cihazlarin bakim, muhafaza ve calismasint saglamali gordiigi
arizalart en kisa zamanda yetkili kisilere haber verebilmelidir. Vardiyali olarak ¢alismasina saglik ve sosyal
agidan bir engeli bulunmamahdir.

19) Yiiklenici firma, hastancnin, radyasyon onkolojisi anabilim dalinim, TAEK’in, saghik bakanhiginin, SGK ve
benzeri kurumlarin yapilan islemler ile ilgili talep edecekleri her tiirlii bilgi ve belgeyi zamani icerisinde

hastaneye teslim etmek zorundadir.

20) Puanlama yontemine istinaden esas alinacak kalemlere ait tablo asagidadir.

| sira ST RADYASYON ONKOLOJISI ISLEMLERI

NO KODU

I 800.070 | a) Radyoterapi tasarimu, Basit

2 800.080 b) Radyoterapi tasarimi, Orta

3 800.090 | ¢) Radyoterapi tasarimi, Kompleks

4 800.100 ; d) Radyoterapi tasarimi, Konformal

5 800.110 ! ¢) Radyoterapi tasarimi, IMRT uygulamalar

6 800.120 r Basit radyotcrapi planlama

7 800.130 | Orta radyotcrapi planlama

8 800.140 Kompleks radyoterapi planlama

9 800.150 Us boyuthu (Konformal) radyoterapi planlama

10 800.160 IMRT veya Tomoterapi uygulamalarinda Radyoterapi planlama
11 800.170 Temel Radyasyon Doz Hesaplar

12 §00.180 Basit eksternal radyoterapi doz hesaplari

13 800.190 Orta eksternal radyoterapi doz hesaplar:

14 800.200 Kompleks eksternal radyoterapi doz hesaplar

15 800.210 ‘ Konformal eksternal radyoterapi doz hesaplart

16 800.220 ] IMRT veya Tomoterapi uygulamalarinda eksternal radyoterapi doz hesaplan
17 800.230 I Ozel eksternal radyoterapi doz hesaplar;

18 800.270 % Ouel Dozimetre: TLD, mikrodozimetre

19 800.280 | Tedavi Aletleri Tasarim ve Yapimi Basit

20 800.290 | Tedavi Aletleri Tasarim ve Yapinu Orta

21 800.300 | Tedavi Aletleri Tasarum ve Yapimy Kompleks

22 800.310 | Portal Gériintiileme (Film)

23 800.320 | Portal goriintiileme (Digital)

24 800.380 ( Basit lincer akseleratdr radyoterapi uygulamas

25 800.390 J Orta lincer akseleratdr radyoterapi uygulamast

26 800.400 f Orta lineer akseleratdr radyoterapi uygulamasi

27 800.410 ! Konformal lineer akseleratér radyoterapi uygulamasi

| 28 800.420 f Lincer akseleratér, Tek fraksiyonlu tedaviler

29 800.430 Ozel tedavi uygulamasi: tiim veya yvarim viicut isinfamalar
30 800.440 Lineer akscleratér radyoterapi ile IMRT veya Tomoterapi uygulamalary, her bir seans
3] 804.040 Radyoterapi Planlamas: icin Tomog.




IL. TEKNIK OZELLIKLER
I. YUKSEK ENERJILI LINEER HIZLANDIRICI (LINAK)
Sistem temel bilesenlerinden LINAK asagidaki mutlak &zelliklere sahip olmalidir,

a. Teklif edilecek LINAK, radyoterapide kullamim igin teknik ve performans olarak en son
Jenerasyon ve gelistirilebilir (upgrade) olmalidir. Hizmet satin alinacak giincel teknolojiyle uyumlu lineer
hizlandiricinin, en az 2 (6, 15 MYV) foton, 6-15 MeV arasi en az 4 farkli elektron enerjisi olmali, ¢ok yaprakli
kolimatér (MLC) ile 2-Boyutlu (2B), 3-Boyutlu (3B) Konformal ve Yogunluk Ayarli Radyoterapi (IMRT)
uygulanabilmeli ve cihaz ile entegre Dijital Portal Gériintiileme Sistemi ve 3 boyutlu gériintiilleme sistemi
kullanarak bu tekniklerinin uygulanmasina olanak saglayacak 6zellikte olmalidir. Cihaz tiim bu tedavi tekniklerini
sorunsuz bir sekilde uygulamaya olanak saglayacak yazilimlari ve donanimlar icermelidir. Sistem gelecek
donemlerde, ileri seviye radyoretapi yaklasimlart olan TGRT (Image Guided Radiation Therapy), VMAT
(Volumetric Modulated Arc Therapy) gibi bir iist modalitelere gelistirilebilir olmalidir. Bu durum teknik
sartnameye cevap yazisinda kabul edildigi belirtilmelidir.

b. Lineer hizlandircr cihazi Tarkiye Atom Enerjisi Kurumu ve Fizik Mithendisleri Odasinin
dozimetrik ve mekanik parametre standartlarina uyumlu olacaktir. Lisanslama islemleri i¢in gerekli her firki
6deme firma tarafindan saglanacaktir,

¢. Sistemin bitln clemanlarinm giiniimiiz teknolojisinin en {ist diizeyinde ve zamanla yeni
teknolojik donanimlara upgrade edilmeye uygun olmasi gerekmektedir. Bu nedenle firmalar, sartnameye uyan,
en son model donamim, techizat ve yazilimlar tekiif cdeceklerdir. Hizmet — siiresi boyunca {lirctici veya
ortaklarinim {rettigi yeni yazihm giincellemeleri (update.leri) iicretsiz ve mazeretsiz olarak uygulanacak ve
istenildiginde belgelendirilecektir.

d. Sistemle birlikte teslim cdilen tim 6lelim amagh cihaz/sistem/alet v.b. malzemeler, TAEK
tarafindan kalibre edilebilenierin tamami, orijinal tiretim sonras: kalibrasyonu haricinde, TAEK tarafindan da
kalibre edilerek teslim edileceklerdir.

e. Lineer hizlandirici sisteminin hizmet verebilmesi igin gerekli voltaj/frekans diizenleyici
yan Uniteler sistemle birlikte olmalidir, Voltaj degisikliklerinden etkilenmemesi saglanmahdir.

f. UPS merkezindeki kesintisiz gli¢ kaynagina online bagli olmali, herhangi bir elcktrik
kesintisinde tedavi aksamasi ve veri kaybr olmamalidir.

g Cihazin kolimatér, masa, gantri dénme hareketleri mesafe ile ¢lgtilenlerin sapmasi en fazla
I mm yarigaplt daire icerisinde olmalidir. Agili olan hareketlerin sapmasi en fazla lo (derece) olmalidir.

h. RF sistemi IMRT ‘yc en uygun hassasiyeti saglayacak teknolojili en az 5 MW giictinde
olan klystron veya magnetron elemanina sahip olmalidir.

i.  Lineer hizlandiric: sogutma sistemi; kapali devre su sogutma sistemi ve chiller yardimiyla
yapilmaly; chillerde ariza durumunda Sehir Sebeke suyuna kolayhkla gecebilecek bypass mekanizmasi olmalidir,
Tiim bu sistem teknik sartnameye cevap yazisinda belirtilmeli ve yiiklenici tirma tarafindan saglanmalidir.
Sistemin kontrol kumandasi. ariza ve uyart gostergeleri sogutma grubunun bulundugu yerde ve ayrica tedavi
konsolunda bulunmalidir. Lineer hizlandirict aguldiginda sistem otomatik olarak devreye girmeli, kapatildiginda
ise devreden ¢ikmalidir. Sistemde dolasan suyun sicakhigi ve basinci kontrol edilebilir olmalidir. Ayarlanan
sicakhk ve basing degerinde otomatik tutabilmelidir, Sistemde dolagim suyunun kirlenmemesi i¢in her trli alt
yapiyt (filtre gibi) hizmeti veren firma saglamalidir.

J. UPS merkezindceki kesintisiz gli¢ kaynagina online bagh olmali, herhangi bir elektrik kesintisinde tedavi
aksamasi ve veri kaybs olmamalidir.

A. LINAK TEKNIK OZELLIKLER

LINAK icin firmalar, yukarda tanimlanan mutlak ézellikler yaninda asagidaki alt bilesenlerde teklif
ettikleri donanimin teknik Gzelliklerini de ayrintilt olarak tammlayacaklardir. Ayrica gerekli gérdiikleri ek
6zellikleri tanimlayabilirfer. Degerlendirme ve se¢im en lyi teknik ve islevsel ézelliklerle, sisteme en Iyl uyum
saglayabilme sartlarma gore yapilacaktir ve yiklenici en az teklif ettigi bu sartlan saglamakla yikimlidir,
Firmalar teslim edecekleri cihaza ait teknik sartnamede istenen parametreleri, tiretici firma tarafindan saglanacak
orijinal katalog lzerinde, sartname numaralarint da belirterek gostermekle yiikiimlidiir. Orijinal katalog {izerinde
gosterilemeyen parametreleri istekliler teknik sartnameye cevap yazisinda belirteceklerdir.



A. 1. Gantry

I. Gantri rotasyon acist +/- 180 dereceye kadar ayarlanabilmelidir.

2. Gantrinin hem CW (saat yOni) hem de CCW (saatin ters yont) donislerinde 15m verme imkany
olmalidir.

3. Cihaz CW ve CCW déniislerde ark tedavi yapabilmelidir. Ark tedavi icin otomatik doz hizi ayar1 olmali
ve mimkiin olan doz hizlart belirtilmelidir.

4. Gantri hareketleri elektronik gostergelerle hassasiyetle izlenebilmeli ve ayarlanabilmelidir.
5. Gantri [zomerkezi 100 cm olmalidir.
6. Biitlin gantri acilarinda izomerkez en fazla 1 mm yaricapinda bir kiirenin i¢inde kalmalidir,
7. Optik mesafe gostergesi maksimum 5 mm aralikl; olmalidir.
8. Gantri agist devamli olarak konsoldaki monitérden izlenebilmelidir.
A. 2. Cok Yaprake¢ikli Kolimator
I, Kolimatér hareketleri elektronik gostergelerle hassasiyetle izlenebilmelj ve ayarlanabilmelidir,
2. Kolimatoriin doniisii en az +- 90 derece olmalidir,
3. Kolimatér agisi ve alan blyikligi devamli olarak konsoldaki monitérden izlenebilmelidir.
4. Kolimatdr sistemi cn az 0.5x0.5 cmi.den 40x40 cm.ye kadar acilabilmelidir. X ve Y eksenlerinde simetrik

ve asimetrik kolimasyon yapilabilmelidir.

5. Qok yaprakli kolimatér (MLC) sistemi, konformal tedavi, IMRT ve ark tedavi tekniklerine olanak
saglayacak, izomerkezde 0.5 x 0.5 ¢m ile 40 x 40 cm arasinda alan agikligr saglayacak ve yaprak sayist en
az 120 lifli bir kolimatdr sistemi olmalidir.

6. MLC bilgileri tedavi planlama sisteminden tedavi cihazina, hasta bilgi agi tizerinden tedaviye hazir bir
sekilde aktarilabilmelidir,

7. Her iki dogrultuda (X ve Y) izomerkezdeki ek harcket yetenegi (overtravel) mesafesi teklifte
belirtilecektir. Karsilikls komsu yapraklar kenetlenerek birbirinin alanina gecis yapabilir yapida olmalidir.

8. Yapraklarin taman planlanan pozisyonu almadigi siirece MLC, lineer hizlandirics cthazina isinlama izni
vermemelidir.

9. lzomerkezde yaprak pozisyon hassasiyeti +/- I mm den blyitk olmamali, multilif sistemindeki
sizdirmazlik oranlart %1 den fazla olmamaly, leafler arasi ve leaflerden gecen oranlar belirtilmelidir.

10. MLC vyapraklarinin pozisyonu cihaz tarafindan siirekli kontrol edilmeli ve herhangi bir pozisyon
hatasinda tedaviye izin vermemelidir. MLC yapraklarinin konumu monitérden izlenebilmelidir,

L. MLC sistemi, Step and Shoot ve Dynamic (SlidingWindow) gibi farkli IMRT uygulamalarini
desteklemeli ve bunun icin gereken yazilimlara sahip olmalidir,

12. Kolimatdr yapisi koruyucu blok takilabilecek sisterne sahip olmahdir.

13. MLC: sanal wedge veya motorize (otomatik) wedge filre ile birlikte calisabilmelidir. Cihazin 60
dereceye kadar sanal wedge (kolimatér hareketiyle wedge etkisi yaratilmasi) filtre sistemi olacak ve
wedge tipiyle birlikte miimkiin olan wedge acilar teknik sartname cevap yazisinda belirtilecektir.

14. MLC’nin varsa mekanik kontrol aparatlari ve elektronik ayar aparatlart verilmeli, MLC ayar
bozuldugunda bilgisayarindaki ayarlari diizeltebilecek tiim sistemler eksiksiz verilmelidir. Wedge filtreler
ve MLC birlikte kullanilabilmeli. Wedge filtrenin agisi ve yonii ile ilgili planlamada tanimlanan dzellikler
uyusmadiginda sistem 1sinlama yapmamalidir.

15. Tedavi simetrisi ve dengelemesi sistem tarafindan tam otomatik olarak yapilabilmeli ve sapma csnasinda
isinlama otomatik olarak kesilebilmelidir. Isinlama otomatik olarak takip edilebilmelidir.

16. Kolimatdr hareketleri elektronik gostergelerle hassasiyetle izlenchilmeli ve ayarlanabilmelidir.

17. Kolimatér agis1,  gantri acisy, alan  biiyiikligi  devamli olarak konsoldak] monitdrden
izlenebilmelidir.

I8. Sisteme uygun 10 adet koruyucu blok tepsisi verilmelidir.

A. 3. Foton enerjileri

Foton enerjileri 6 ve 15 MV olmalidir, Enerji degerinin hangi protokole gore belirlendigi teknik sartnameye
cevap yazisinda belirtilecekrir,

Ark tedavisi icin otomatik doz ayart olmahidir,

Her bir enerji icin tedavi sirasinda diisiik doz hizi en fazla 100 MU/dK ile viksek doz hizi en az 400 MU/dk
olacak sekilde en az 4 seviyede doz hizt secilebilmeli ve kultanilabilmelidir. Hastaya ait veriler ve doz hizi
sisteme girildiginde tedavi cihazi otomatik olarak doz hizini ayarlayabilmelidir.

10 x 10 em'den 40 x 40 cm'e kadar tiim kare alanlarda 10 cm derinlikte ve 100 cm SSD.de 6lgiilen huzme
simetrisi tiim foton encrjiler i¢in en fazla %3 (yiizde iic) olmalidir.



10 x 10 cm'den 40 x 40 em'c kadar tim kare alanlarda 10 cm derinlikte ve 100 cm SSD.de olglilen huzme
diizligii (flatness) standart (Filtreli) foton enerjileri igin en fazla £%3 araliginda olmalidir.

Penumbra: FSD=100"dc. 10x10cm alanda ve 10 em derinlikteki %80 ile %20 izodozlari arasmdaki mesafe
belirtilecektir.

Sistemin hizlandiricr tipiinin ‘duran dalga® veya “yiiriiyen dalga® prensiplerinden hangisi ile calisug: teknik
sartnameye cevap yazisinda belirtilecektir.

Her bir foton encrjisi icin kolimatdr X-11n1 gegirgenligi teknik sartnameye cevap yazisinda belirtilecektir
Sistem  gelecek  donemlerde  ileri seviye  radyoterapi  yaklasimlari  olan  IGRT (Image
GuidedRadiationTherapy), Voliimetrik Yogunluk Ayarli Ark Terapi ( VolumetricModuJatedarcTherapy) gibi
Ust modalitelere gelistirilebilir olmahidir. Bu durum teklifi veren firma ve lirctici firma tarafindan teknik
sartname cevap yazisinda kabul edilmelidir.

A. 4. Elektron Encrjileri

Elektron enerjileri 6-15 McV arasinda en az 4 degisik seviyede olmalidir.

I.

6.

2.

Doz hizi orani tiim enerji seviyelerinde en az 400 MU/dakikaya ulagabilmeli ve tiim enerji seviyelerinde de en
az 4 doz hizt segilebilmeli ve kullanilabilmelidir.

Tim elektron enerjilerinde huzme dizIGgi (flatness) ve huzme simetri degerleri teknik sarthameye cevap
yazisinda belirtilecektir,

Kare/dikdortgen ve silindirik en az 5 (bes) adet standart elektron aplikatdrleri verilmelidir. Ayrica standart
aplikatorlere takilacak farkli cut-outlar i¢in uygun kalip ve kodlama sistemi verilmelidir.

Standart aplikatérlere takilacak farkls cerroband korumalar icin de uygun kalip ve kodlama sistemi
verilmelidir.

Cihaz, takilan clektron aplikatériini otomatik algilamah ve elektron aplikatériiniin yerlestirilmesinden sonra
kolimatdrlerin otomatik pozisyonlandirilmasi miimkiin olmalidir.

Elektron kolimatérleri ve/veya gantri kolimator baghg: farkinda olmadan tedavi masasina veya hastaya
degdiginde otomatik olarak durmali, daha sonra durum diizeltildiginde cihaz harcketlerine normal devam
edebilmelidir (touchguard).

A. 5. Konsol ve Kumanda Sistemleri

LINAK kendisine ail konsola sahip olmahidir. Bu kumanda konsolundan tedaviye ait tim verilerin girilmesi
ve kontrolu mimkiin olmahidir. Kontrol odasinda tim cihaz parametrelerinin ve hareketlerinin, hasta
verifikasyon sistemi ve MLC yapraklarmnn izlenebildigi ve kontrol edildigi LED/LCD ézellikte, yitksek
¢oziintrlikte, en az 22 inch renkli bir monitsr olmahdir. Bu monitér ek fare ve klavye ile tedavi
parametrelerini kontrol edebilme yetenegine sahip olmahidr,

Sistemin kumanda konsolu, hastalara ait tim bilgi ve parametreleri goruntileyebilecek nitelikte olmalidir.
Hastalara ait tim bilgi ve parametreler elektronik olarak RTIS tizerinden depolanacak nitelikte ekranii,
klavyeli ve hafizah olmalidir. Hasta tedavi bilgileri istendiginde yazici ile kdgida aktarilabilmelidir.

Bu konsol RTIS in tiim bilesenleriyle baglanti kurabilecek yaptda olmalidir. Kumanda konsoluna Tedavi
Planlama Sistemleri, Tedavi cihazi ve verifikasyon sistemleri, Bilgisayarli Tomografi Simiilatériinden elde
edilen tedaviye ait tiim verilerin otomatik olarak transferi ve gerektiginde tedavi verilerinin elle girilmesi ve
kontrolii miimkiin olacaktir. Verilecek sistemde gerekli DICOM RT ve/veya DICOM 3 yazilimlari olacaktir.
Lineer hizlandirici, MLC ve portal goriintiileme sistemine iliskin kontrol ve cahgmalar entegre bir kumanda
konsolunda yapilmalidir.

Istendigi takdirde, geometrik parametrelerin (gantri agisi, kolimator rotasyonu, alan boyutlar) ve monitdr

birimi (MU), radyasyon tipi, cnerji gibi parametrelerin elle girilmesi mimkiin olacak ve gerektiZinde
degistirilebileccktir,

Sistemde, tedavide birden fazla alan bulundugunda bu alanlarin tiim bilgilerinin tedavi baslangicindan
itibaren  otomatik  olarak  kumanda bilgisayarma  ardisik  olarak yiklenmesini  saglayan
“AutomaticFie{dSequcncing”(otomatik alan  swralama) ozelligi  bulunmahdir. Kayit ve Onaylama
(record& Verify (R&V) sistemi — bilgisayar ag: da ayni ozelligi destekler yapida olmali ve bu 6zellikle
uyumlu olmasini saglayan yazilim modiilii olmalidir.



Isinlama, acil durumda kontrol konsolundan durdurulabilmeli ve bilgiler kaybolmadan tedavi kaldig yerden
devam edebilmelidir.

Tedavi odasi, kumanda odasindan en az iki agidan renkli kamera araciligiyla izlenebilmelidir. Tedavi odasi
ile iletisimi saglayacak ¢ift yénlii diyafon haberlesme sistemi bulunmalidir.

Tedavi odasina giris kapisinin agilip-kapanmasi kumanda masas: ve kapidaki (igten ve distan) sistemlerle
saglanmalidir,

Acil durumlarda isinfamayi durduran; masa, gantri, tedavi odast, kapt ve kumanda konsolii yakinlarinda
butonlar bulunmalidir.

10. Isinlama siiresini otomatik olarak takip eden ve tedaviyi kesen bir emniyet saati bulunmalidir. Hasta
tedavi degerleri ile sistem veya aksesuar degerleri arasindaki uyumsuzluk durumunda sistemin 1sinlamayi
bloke eden verifikasyon sistemi bulunmalidir.

I'l. Kumanda konsolunun yani sira; cihaz odasinda, cihazin ve tedavi masasinim biitiin hareketlerinin (Gantri
donisti, kolimatér, vb.), lazer, oda 15181, alan ve SSD lambast gibi kontrollerinin vapilabildigi, masanin
her iki yoniinden de ulasilan ve kullanilabilen, 2(iki) adet el kumanda tinitesi olmalidir.

2. Kumanda konsolunun masast bilgisayar sistemini, yaziciyi, dozimetri icin kullamlacak ekipmani
alabilecek biiyliklikte olmali, dozimetri kablolarinin baglanust icin yeterli sayida uygun soketler,
bilgisayar baglanti soketleri ve elektrik prizleri bulunmalidir.

13. Kumanda odasinda tedavi dosyalarinin yerlestirilecegi raflar, dozimetri sistemlerinin ve gerekli
dékiimanlarin yerlestirilecegi yeterli bliytklikte kilitli dolaplar ve en az 4 adet ¢alisma koltugu
bulunmalidir.

A. 6. Tedavi Odasi
L. Tedavi odalarina iz kalinliklar en fazla 2 mm olan 2 fateral ve | axial olmak {izere 3 kontrol lazerinin
yerlesimi saglanmalidir. Lazerlerin izomerkezinin (sagital, transvers ve horizontal) ve alan smirlarinm

hasta cildine dogru sekilde drtiismesi (=1 mm) saglanmalidir,

2. Biri masa ile ayni aksta olmak iizere kapalr devre televizyon kiti olmahdir. Tedavi odast ve koridorlarda
kumanda konsolu il¢ haberlesmeyi saglayacak sesli iletisim sistemi bulunmalidir.

(0%

Yiklenici firmalar aygit yerlesim planlarr igin hastane yataklarinin rahat hareket edebilmelerini goz
ontinde bulunduracaklar, ayrica tedavi odasi standartlarinin minimum TAEK sartlarina uymasini
saglayacaklardir.

4. Tedavi odasinda sc¢ilen hasta tedavi parametrelerinin ve hasta bilgi dogrulamasinin izlenebilecegi en az
22 inch.lik LED/LCD monitdr bulunmalidir. - Kumanda konsolunun yani sira cihaz odasinda, cihazin
ve tedavi masasinmin biitiin hareketlerinin (gantri doniisii, kolimator, vb.), lazer, oda 15181, tedavi masas:
hareketleri, alan ve SSD lambasi gibi kontrollerinin vapulabildigi masanin her iki yéniinden de ulasilan ve
kullanilabilen el kumanda tnitesi olmalidir.

5. TAEK tarafindan gerekli gériilen tim etivenlik ckipmanlart (sartnamenin yayimlandia: tarihte gecerl
hol S l Y o o
olan ydnetmelik geregince) hizmeti alan firma tarafindan saglanacaktir.

6. Tedavi odasinin motorize, parafin destekli kursun kapis: ve fotoselli giivenlik sistemi hizmeti alan firma
tarafindan temin ve tesis edilecektir, Kapt otomatik ve manuel olarak hareket etmeli, fotosel, acil
durdurma butonlan, inlama yapilip yapimadigini gosteren i1kl tertibat bulunmali, koruma tedbirlert,
oda dzellikleri, alarm ve kapit TAEK Standartlarina uygun olmahdir. Elektrik kesilmelerinde kap: manuel
olarak tek bir kullanict kuvvetiyle acilabilmelidir,

7. Kapun her tirli montaj islemi yiiklenici firmaya aittir.

8. Tedavi odasmin biitiin donanimi (gerektiginde ek zirhlama, duvarlarin boyasi, kablo kanallari, dozimetri
kanallari, raf ve dolaplar ) bir biitiin olarak hizmet alimin vapan tirma saglanmalidir.



A. 7. Tedavi Masasi (Linak masasi)

1. Teklif edilen masa tstii karbon fiber yapida olmalidur.

2. Firmalar en az 180 kg agirlik tastyabilen; konformal radyoterapi, IMRT, tekniklerinin uygulanmasina
elverisli stabiliteyi saglayacak, tiim tedavi pozisyonlari ve agtlarina uygun hareket edebilen izomerkezli
bir masa teklif etmeli ve saglamalidirlar.

Masanin kumanda ve hareket sistemi LINAK la ve kullanilan aksesuarlarla uyumlu olmalidir.,

[O%]

4. Masanin yiizeyi indeksli karbon fiber yapisinda olmali ve mekanik indeksleme sistemi ile donatimis
olarak birlikte verilecek tiim sabitleme sistemleri ve aksesuarlarin yerlestirilmesine olanak saglamahdir.

5. Masa doniisii ile kolimatér capraz kil uyumu 1 (bir) mm vancaph daire icinde kalmalidir,

6. Masa st tablasimn hareketi motorize olmali, pozisyon diizeltmeleri, portal gérintileme sistemi
gortntileri kullanilarak otomatik olarak yaptlabilmelidir.

7. Tedavi masasinin hareketleri clektronik gostergelerle hassasiyetle izlenebilmeli ve ayarlanabilmeli, hem
tedavi odasi icerisinden ve hem de disarida cihaz kumanda konsolundan yonetilebilmelidir. Masa
hareketlerinin - timii, masanin el kumandasi ve masanin iki tarafinda bulunan tus takimi ile
yaptlabilmelidir,

8. Masa her iki taraftan donatilmis kumanda sistemiyle elektrik kesildiginde manuel veya UPS donamim ile
agsagiya indirilebilmelidir.

9. Tedavi hasta yataginin sabitligi ve hassasiyeti enine-boyuna ve dikey/diisey (x,y,z boyutlarinda) olarak
mm cinsinden degerleri belirtiimelidir (en fazla 2mm).

A. 8. Emniyet Sistemleri

I TIsin dozu sistemde bulunan ve birbirini kontrol eden iki iyon odasimin olusturdugu bir emniyet sistemi
tarafindan denetlenmelidir. Isinlama siiresini otomatik olarak takip eden ve tedavi siiresi dolunca tedaviyi
kesen bir cmniyct sistem saati bulunmalidir,

2. Tedavi odasinin duvarlarinda (3 adet) kolay ulasilabilecek noktalarda, tedavi masasimin her ikj yaninda,
kumanda konsolu ve kapr iizerinde acil durumlarda isinlamayr durduran emniyet butonlar bulunmalidir.

3. Hasta tedavi bilgileri ile sistem veya aksesuar bilgileri arasinda uyumsuzluk olmas durumunda sistem
uyart verebilmelidir ve tedaviye geememelidir,

4. Acil durumlarda isinlama durduruldugunda ve elektrik kesilmelerinde bilgiler kaybolmadan tedavi kaldig:
yerden devam edebilmelidir.,

5. Doz hizi iginlama boyunca konsol ekraninda goriinmelidir.

6. Hasta pozisyonlama icin 3 adet (iki yan, bir sagital) lazer olmalidir.,

7. Lazerlerin iz kalinhgi en fazia 2 mm olacak lazer izomerkezlerinin (sagital,transvers ve horizontal) ve
alan smirlarmin hasta cildine dogru sekilde ortiismesi en ¢ok I mm hassasiyetle ayarlanabilmesi
saglanmalidir.

8. Yangin alarmi veren bir sistem kurulmali ve 4 adet 26 kg yangin tiipii verilmelidir.

9. Monit6r ekran: en az 22 inch LCD diiz ekran olmalidyr.

A.9. Sogutma, Basing, Klimatizasyon, Elektrik Ve Voltaj Sistemieri

I. Lineer hizlandiricr sistemi sogutmasi kapali devre su sogutma sistemi ve chiller vardimiyla ile yapmall,
chiller sistemi arizal; oldugu durumlarda sehir sebeke suyu yeterli basinct saglayabildigi takdirde scbeke
suyuna kolaylikla gecilebilecek bypass mekanizmasi olmalidir. Tim bu sistem teknik sartnameye cevap
yazisinda belirtilmeli ve firmaca teknik sartnameye cevap yazisinda kabul edilmelidir,

2. Sistemin giivenilir bir sekilde calisabilmesi icin ortamdaki hava stcakhgmm belicli bir derece ve nem
oraminda tutulmas, hava degisimini saglayacak iklimlendirme (1sitma, sogutma, havalandirma) diizeni firma



tarafindan saglanmalidir. Oda sicakhginin 22 derecede sabitlenmesi saglanmahdir. Bir saatte havanm timii
10 defa degismelidir. Tim kullanim kitapgiklari ve garanti belgeleri béliime teslim dilmelidir. Bu sistemin
proje ve teknik raporlar: hastane idaresince onaylanmasindan sonra uygulamaya gecilecektir,

3. Ortamin sicaklik, basin¢ ve nemini Glgebilen ve her yere asilabilecek ozellige sahip 2 adet cihaz olmal; ve

a2

periodik olarak kalibre edilmelidir.

B. RADYOTERAPI AMACLI BT SIMULATOR SiSTEMI

Radyoterapi sistemleri icin 6zel olarak gelistirilmis olan bilgisayarh tomogratl cihazi’nin teknik
ozelliklerini igerir. Sistem PACS, RIS ve HIS’e baglanabilmeli bu nedenle DICOM-3 uyumlu olmalidir.
Sistem en iyi gdriintileri en hizls sekilde verebilecek ve bilimsel caligmalara uygun olacak sekilde en son
teknoloji ile tiretilmis ve yeni gelismelere agik olmalidir. Sistem asagida belirtilen tnitelerden meydana
gelmelidir.

B.1 Tarama iinitesi ve dedektor sistemi

a) Gantri hizh taramalara imkan verecek sekilde 360 (ligylizaltmis) derece Continuous Rotate-Rotate Slip
Ring/Spiral teknolojisine sahip olacakitrr,

b) Minimum 16 kesit olmalidir.

¢) Gantri agikhg: en az 70 (seksen) santimetre capinda olacaktr.

d) Gantri 6ne ve arkaya dogru en az = (arti/eksi) 30° (otuz derece) egim (tilt) yapacaktir.

¢) Gantri tilt ayars gantri ve opcrator konsolundan yapilabilecektir.

) Gantri Gizerinde solunum dedektdrii ve 15121 bulunmalidir,

g) Gantri standart tarama alam (Field Of View) farkls degerlerde segilebilmeli ve maksimum tarama alan
¢apt 50 (Elliy em. den az olmamalhidir, Dijital tarama alan:. (DFOV) maksimum ¢api en az 65 {almisbes)
cm olmalidir

h) Gantride pozisyonlama icin lazer isiklandirma sistemi, operatdr ile hastanin haberlesmesini saglayan
interkom sistemi bulunacaktir,

1) Sistemde optimum alcak ve yuksek kontrast rezoliisyonunu saglayacak sekilde Kat: Hal (Solid State)
Szelliginde, ultra hizly yapida detektSrler bulunmalidir. Dedektériin Ozellikleri ayrntih  olarak
aciklanacaktir. Sitemde toplam detektor eleman sayist da 14000°den az olmayacaktir,

7} Sistem 360 {licylizaltms) derceelik rotasyonda en az 16 kesit alabilecektir,

k) Sistem voliim taramas: yapabilmeli, voliimetrik tarama kapasitesi 50-200 kesit olmali, voliim taramasinin
hangi mili amperle yapildig: belirtilmeli ve inter sequence index 1-500 mm’lik adimlarla secilebilmelidir.

I} Kesit kalinhigi degerleri belirtilmeli ve en az 6 basamakta secilebilmelidir. Segilebilen en ince kesit
kalinhigr maksimum 0.30 mm olmadur.

m) 360 (ligyliz altms) derecelik (full rotasyon) tarama icin en kisa tarama zamani en fazla 1 (bir) saniye
olacaktir. Tarama siircleri farkl; degerlerde segilebilecektir. Sistemde meveut tarama zamanlart teknik
sartname cevap yazisinda belirtilecektir.

n) Sistem en az 100 (yiiz) saniye siiresince kesintisiz spiral tarama yapabilmelidir. Spiral tetkikler istenilen
pozisyonda ve multispiral olarak yapilabilmeli ve sistemde anatomiye has drnek tarama protokolleri
bulunmalidir,

0} Lazer sistemi koordinat degerlerinin girilebildigi ve Sanal Simiilasyon is istasyonuna ag tzerinden bagh
ve izdiisiim koordinat degerlerini online veya manuel olarak alacak bir bilgisayara sahip olacaktir. Sistem
tedavi planlama sistcminde hesaplanan izomerkez bilgilerini hasta cildine aktarabilecektir.

p) Sistemin tarama mesafesi en az 160 cm olmalidir,

q) Sistem real time olarak AP (6n-arka) ve lateral (yan) skenogram gekebilecektir.

r) Sistemle birlikte kontrast madde verilmesini otomatik olarak gereeklestiren tomograft enjektdr cihaz
verilecektir,

B.2. X-Tsmi jeneratorii ve tipii

a) Roéntgen jencratdriiniin giicii en az 50 kW olmali, 220 V veya 380 V'luk gerilimle beslenebilmeli %5°1ik
frekans ve %10’ luk voltaj degisikliklerinden etkilenmemelidir. Jeneratdrin mA ve kV calisma bdlgeleri
belirtilecektir.

b) Réntgen tiipiiniin MA ve KV degerleri teknik sartnameye cevap yazisinda belirtilmelidir.

¢) Kesintisiz gii¢ kaynagi cihaza uygun giigte temin edilmelidir.

d)  Maksimum gerilim degeri en az 140 kV, minimum gerilim degeri ise en fazla 90 kV, maksimum akim
degeri en az 400 mA. minimum akim degeri en fazla 10 mA olmalidir,



€)
f)

g)
h)

Réntgen tlipii ¢ift fokiisli olmal ve rontgen tiipi fokiis boyutlar: teknik sartnameye cevap yazisinda
belirtilmelidir.

Tiip asint yitklemelere karst korunmalidir, Sistemde tipln asirr 1smmma durumunda tlipl koruyan ve
kullanictyr uyaran bilgisayar kontrollii koruma sistemi olmalidir.

Réntgen tiipti anod 1s1 kapasitesi en az 5.0 MHU olmahdir.

Tiplin anodunun 1s1 atim orant en az 800 kHU/dakika olmalidir.

B.3. Simiilasyon masasi

a)
b)

c)
d)
e)

f)

g
o

I

o3

)

Masanm tim harcket 6zellikleri belirtilecektir, Masanin tetkik mesafesi en az 160 cm olmahdir.

Masa tablas: karbon fiber malzemeden yapilmis ve indeksli olmalidir, Masa tablasinin metal iskelet
olmamalidir. Malzeme zellikleri hizmeti alan firma tarafindan istenildiginde belgelendirmelidir.
Masann tasiyabilecegi maksimum hasta agirhigr 180 kg. olmalidir.

Masa tablasinda bas-boyun tedavisi igin masa uzatma aksesuar (head extension) bulunmalidir.

Hasta masasinin her tiirlii hareketi operator konsolundan veya gantri iizerinden hem motorize hem manuel
olarak yapilabilmelidir. Ayrica masamn her iki tarafinda kumanda amagli ayak pedali bulunmalidir.

Masa hareketlerinin koordinatlar: gorlintiilenebilmelidir.

Hasta masasinin hareketlerinin elektronik dogrulugu masanin tagryabildigi maksimum agirlikta +/-
(arti/eksi) 1 milimetreden fazla olmamahdir, Masa, spiral harcketler icin siirekli ilerleme vapabilmelidir.
Masa hareketlerinin hizi secilebilir olmahdir,

Masada hastalarin stabilize edilmesine yardimer olacak asagidaki aksesuarlar verilmelidir. Degisik
tetkikler igin aksivel ve koronal bas tutuculari, hasta minderi, bag destegi, cene, kol, diz, bacak destegi
uzun ve kisa viicut bantlari, gibi aksesuarlar verilmelidir.

B .4 Bilgisayar sistemi ve operator konsolu:

a)

b)
c)
d)
e)

f)

g)
h)
1)
)
k)

D

Operatér konsolu coklu is (multitasking) Ozelligine sahip ve tim islemleri kontrol edecek yapida

olacaktir. Ayni anda tarama, rekonstriiksiyon, resim gorlintlileme, otomatik filmleme, program plani ve

arsivleme islemleri kesintisiz olarak vapilabilecektir.

Sistem rezoliisyonu, vyitksek kontrast rezollisyonu, diisiik kontrast rezoliisyonu teknik sartnameye cevap

yazisinda belirtilecektir,

Konsolda 2 (iki) adet en az 1440x900 ¢Oziinlirliikte en az 22 ing LCD monitor bulunacaktir, Monitérierin

birinde tarama, rekonstritksiyon yapilirken diger monitérde resim gorlntiileme, goriintii isleme ve analiz

islemleri yapilacaktir, By islemler esnasinda sistemde yavaslama olmayacaktir.

Gériintiiler kumanda konsolundan otomatik ve manuel olarak filme basilabilmelidir.

Sistemde 6nceden programlanmis hazir protokollerden en az 500 adet olmalt ve protokoller bir tusa

basmak suretiyle rahatca secilebilmelidir.

Sistemin ana bilgisayari en az 4 GB 8n bellege sahip olmalidir. Sistemin toplam imaj ve veri hafizas: en

az | TB olacaktir. Sistem 512x512 matriksde en az 200.000 imaj hafizasina sahip olacaktir. Sistemde en

az 2 GB kapasiteli optik diskler bulunacak ve arsiv amach  gérintli transferi vapabilmelidir.
Rekonstriiksiyon matriksi 512x512 olarak secilebilmelidir.

Display matriksi 1024x1024 olarak secilebilmelidir.

Rekonstriiksiiyon hizi, 512 x 512 matriks gortintiiler i¢cin 0.2 saniyede 1 (bir) goriintiiden az olmayacaktir,

Sistemin algak kontrast rezollisyonu belirtilmelidir,

Sistemin spatial high-resolution (yliksek rezolusyon) rezoliisyonu belirtilmelidir,

Sistemde asagidaki yazilimlar bulunacaktir. Bu yazilimlarin tim komponent ve dzellikleri ile gerekiyor

ise donanim pargalari eksiksiz olarak verilecektir.

Multiplanar Rekonstritksiyon (MPR)

m) Multiplanar (Multi projeksiyon) Volim Rekonstritksiyon / Rendering (MPVR)

n)
0)
p)
Q)
r)
s)
t)

u)
V)

w)

Maksimum ve Minimum intensite Projeksiyon (MIP ve MiniP)

Uc boyutlu gériintiileme (3D) (Volume Rendering, Shaded surface display vb.)
Goriintii degerlendirme, isleme ve anotasyon islemleri aciklanacaktir

Sanal Endoskopi Programi

Sistemde gelismis artefakt azaltma yazilimi ve gelismis giirtilti dnleme filtre sistemi bulunacaktir.
Sistemde 3D doz kontroli bulunmali, doz azaltma ile ilgili diger parametreler agiklanmalidir.

Gérintiiler, sistem diskinden veya arsivieme i¢in kullanilan {initeden cagrilarak tekrar izlenebilmeli ve
izerinde goriintii isleme ve analizler yapilabilmelidir,

Sistemde, gériintii biiyiitme (zoom) ve anotasyon (gdriintil Uzerine yazi yazma) islemleri yapilabilecektir.
Ana bilgisayarda cn az bir adet alfaniimerik klavye ve bir adet mouse/trackerball bulunacaktir. Konsolun
kullanimi kolay olmali ve ikonlar aracihigr ile kolay kullanimls (icon based) olmalidir.

Sistemle birlikte bes adet 2 mm Pb eslenikli kursun énliik ve bir set gonad koruyucu verilmelidir,



-

x) Sistemle birlikte Radyoterapi uygulamalarina ydnelik 3 adet hareketli lazer sistemi verilecektir.

y) Sistemle birlikte orjinal manuellerden birer kopya verilecektir.

z) Sistemle birlikte tiim ayar ve kalibrasyonlarin yapilabilecegi fantom kiti verilecektir.

aa) Atom enerjisi kurumundan ruhsat alinmas: ile ilgili gerekebilecek her tiirli belge istenildiginde firma
tarafindan ibraz edilmelidir.

B. 5. Cihaz lazerleri ve simiilasyon odasi lazerleri

a) Hareketli diod lazer ve bilgisayar yazilimindan olusan sistem simiilasyon odasina BT kurulumu sirasinda
kalite kontrolleri yapilarak kurulmalidir.

b) Bu sistemin sanal simiilasyon konsoluyla baglantisi olmalidir. Sistem tedavi planlamadan gelen izosenter
bilgilerini hasta cildine yiiksek dogruluk ile aktarabildigi, Lazer tedavi planlama software sistemi ile
haberleserck tedavi planlama sisteminden gelecek alan girisi koordinatlarini otomatik olarak hareketli
lazerlere iletebildigi kontrol edilecektir.

C. Dijital Portal Goriintiileme Sistemi

gercek zamanh olarak calisan ve Lineer hizlandiricr ile entegre “digital portal

oo

I. Tedavi bélgesini onaylayacak
gorintiileme ™ sistemi olmalidir.

2. Dedektér tipi amort silikon ve en az 1024x768 ¢oziniirliikte olmalidir.

3. Aktif goriintiileme alanm belirleyen dedektér tablasinin fiziksel boyutlar teknik sartnameye cevap yazisinda
belirtilecektir.

4. Goriintl yogunlugu clektronik olarak ayarlanabilmelidir,

5. DRR gériintileri tedavi aninda portal gorintileme konsolundan izlenebilmeli, otomatik olarak network
server’inde kay:t edilmeli ve karsilastirma yapabilmelidir.

6. Portal gériintiileme sistemi DICOM 3.0 veya DICOM RT standardini desteklemeli ve diger bilgisayarlara
gorlintll génderme ve almak icin DICOM IMPORT ve EXPORT lisanslarma sahip olmalidir.

7. Dyjital portal gériintiileme donanimi ile elde edilen bir goriintiiniin referans eoriintii ile arasindaki herhangi bir

o o o
hasta pozisyonlama (sct-up) hatasini tespit etmesini saglamak amaci ile gerekli olan vazilim verilmelidir. Bu
yazilim sayesinde portal gériintii ile secilmis bir referans gérinti karstlastirilabilmelidir.

8. Port gériintiileri, network sistemi ile birlikte A4 boyutlarinda fotograf kalitesinde goriintii ¢iktist verebilecek
ylksek ¢6zUniirliikli lazer yazicidan alinabilmelidir,

9. Sistemin gdriintii ¢ikarma, yiiksck ve algak filtreleme, kenar canlandirma, zoom, DRR matching vb. imaj
isleme imkanlari olmalidir. Digital portal gériintiileme sisteminden elde edilen gbrlintiilerin yogunlugu, kontrast,
parlakligi,  gérinti  ¢ikarma, biylitme/kiiciiltme, imaj isleme, filtreleme  ve gorlintli  arttirma
(“imageenhancement™) islemleri kumanda odasindaki kumanda bilgisayari tarafindan yapilabilmelidir. Ayrica
arsivleme amaglh olarak CD/DVD ve harici harddisklere kay1t yapilabilmelidir.

10. Yiksek goriintii rezoliisyonu ve goruntl kalitesi i¢in en az 1024x768 matrikse sahip sistem olmalidir. Piksel
biiyiikluigini en fazla 400 (drtyiiz) _im (mikrometre) olmalidir.

1. Portal goriintileme sistemi ile IMRT dozimetri ve QA islemleri yaptlabilmeli veya bunu yapamayan
sistemlerde IMRT dozimetri ve QA islemleri igin dozimetri sistemleri icerisinde tanimlanan 2D Array sistemi ve
ilgili IMRT QA yazilimlari verilmelidir.

[2. Goriintl analiz ekrani en az 227 LCD ekran olmali ve gérintiileri network’e aktarabilmelidir, Network
baglantisi firma tarafindan yaptimahdir. Gériintiileme sisteminin, kalite temini (qualityassurance, QA) icin
mutlaka Tedavi planlama sistemi jle gorlntti ahgverisi olmahdir. DICOM RT VE DICOM SC standardinda
gonderilecek gériintitleri reterans imaj olarak kullanabilmelidir.

13. Portal goriintiileme sistemi en az iki cksende harcket edebilir ve pozisyonlanabilir olmalidir.

14. DRR goriintiileri anindan portal goriintiileme konsolundan izlenebilmeli ve gerektiginde sistemin hard diskine
kayt edilebilmelidir. Ayrica arsivleme amacgli olarak backup CD/DVD’ lere kayit yapilabilmelidir.



I5. Anabilim Dalina kurulacak olan tedavi planlama sisteminden génderilen DRR gorlintiilerini almalidir,
16. Sistemin kalite kontroliinde kullamlacak kalite kontrol aksesuarlari eksiksiz olarak verilmelidir.
D. Tedavi Planlama ve Sanal Simiilasyon Sistemi

Teklif edilen sistem en son teknolojileri ihtiva etmeli tiretici firmalarin halen tretimde olan, gelistirdigi en
son model teknolojik Ustiinliige sahip sistem olmalidir. Sistem bilgisayar sistem donanimi (Hardware) ve
Eksternal Planlama sistem yazilimi (Software) ndan olusmalidir.

Teklif edilen sistemle, rutin olarak ¢ boyutlu (3-D), 2 boyutlu (2-D), konformal, IMRT planlamasi,
konturlama ve 3 boyutlu sanal simiilasyon yapilabilmelidir. Sistem, 2 adet planlama/konturlama konsolu ve ek
olarak 2 adet konturlama konsolundan olusmahidir.

I Sisteme tedavide kullamilan meveut biitin farkh tedavi cihazlarinin demet karakteristikleri girilebilmeli ve

tanimlanabilmelidir. Su fantomu vardimi ile Sl¢iilmils tedavi cihazi doz paramefreleri tedavi planlama
sistemine manuel ve otomatik olarak online girilmeli ve tanimlanabilmedir.

2. MLC sistemine uygun planlama kapasitesi olmalidir.

3. Yaprak projeksiyonlamasi ile multilifkolimatdr modellemesi yapilmalidir

4. Sistemin destekledigi yaprak ¢ifti belirtilmeli, tiim cihazlara uyumlu olmalidir.
5. “Mouse” ile yapraklarin pozisyonlanmasi destcklenmelidir.

6. Tedavi planlama sistemi ile Dynamic (SlidingWindow) ve Step and Shoot teknikleriyle IMRT hesaplamast
yapilabilmelidir.

7. Merkezi eksen (centralaxis) verisi %DD veya TAR veya TMR veya TPR seklinde olmalidir,

8. Farklr alan boyutlars igin %DD verisi ve her alan igin en az 5 derintikte profil bilgisi girilebiimelidir.
9. Farkli wedgeprofili ve %DD'u girilebilmelidir.

10. Kursun trey icin veri taban; yaratilmalidir.

L. Trey uzakhigi ve trey fakiorii girilerek trey pozisyon modellemesi yapilabilmelidir.

12. Olglim sonucu cihaza yiiklencn bilgiler dikdértgen, korumal; alan, dairescl alan, wedge'li alan ve asimetrik
alan igin kullanilacaktir.

[3.En az 150 CT sim. kesit alma kapasitesine  sahip olmalidir.  Alman CT kesitleri ile
digitalIyreconstructedrzldiograph (DRR) imajlart kolayca yaratilabilmelidir. CT kesitlerinden 3 boyutlu veya 2
boyutlu girilip 3 boyuta rekonstritkte edilebilecek sekilde kontur girilebilmeli ve doku yogunluguna gére
otomatik kontur ¢izebilmelidir.

14. Riskli organlarin konturlamas: otomatik ozellikte olmalidir.

I5. Kontur ¢izmek icin kullanilan yazilim ekipmanlari belirtilmeli ve birlikte verilmelidir,

16. Asimetrik alan ve korumal alan planlamalari yapabilmelidir.

I7. Manue!l wedge bilgileri girilebilmelidir. Sistemde, ihale konusu lineer hizlandirici cihazindaki wedge
sistemini destekleyen algoritma bulunmalidir,

I8. Her “wedge™ icin “wedge” takilma (oryantasyon) yoni kullanicinin verdigi “jaw” ismine gdre
secilebilmelidir.

19. Standart, motorize veya dinamik “wedge” desteklenmelidir,
20. Kullanicr anatomik yaprismini, rengini ve “bulk” dansitesini tanimlayabitmelidir.

21. Her tiir inhomojenite diizeltmesini (doku veya hava) ii¢ boyutlu olarak, ayrica gerektiginde inhomojenite
dizeltmesi olmaksizin hesaplama yapmalidir,
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Foton ve elektron planlamalar kombine edillebilmelidir,
Ug boyutlu planar ve non-coplanar tedavi planlamasi yapilmalidir.

Doz hesaplamalarinda kullanilan algoritmalar teknik sartname cevap yazisinda belirtilecektir. Firmalar en son
versiyon ve en hizls yazilim ve algoritmalarini teklif etmelidirler.

Kullanics tarafindan istenildiginde yeniden hasta merkezi kesiti tarif edilebilmelidir.
Duplicate” ve “oppose™ fonksiyonlars kullanilarak, ek t$mn hizh olarak yaratilabilmelidir.

Gantriyi ters déndiirme ve bloklarin aynadaki karsihinm yaratiimas; saglanmalidir.

- Koronal, sagittal ve oblik planlarda multiplanarrekonstriiksiyon yapmalidir,

- Herdemet icin ayri ayri bolus diizeltmesi yapmalidir,

- Wedge” fiziksel sekli goriintillenchilmelidir.

. Hesaplarda alan boyutlarina bagli olarak “wedge” faktdrlerini otomatik olarak hesaba katmalidir..

2. Isin modifikasyonundan sonra, otomatik hesaplama ve doz gdsterim Gzelligi olmalidir.

Hesaplanan bilgileri network tizerinden cihazlara hatasiz génderebilmelidir.

Planlamalarda maksimum goriintlilencbilecek izodoz sayist belirtilmelidir. Bu deger 30°dan az olmamalidir.
Kullanicr izodoz egrilerinin renklerini degistirebilmelidir,

Plan degisik acilardan ve degisik pencerelerden aynianda gorintilenebilimelidir. 3D gorlintlisi
dondiiriilebilmeli, cevrilebilmeli ve zoom yapilabilmelidir.

- Kullantemin sectigi doza, ézel noktalara, 1gm alanlarinimn toplamina, tiim tedavide alinan maksimum doza gbre

normalizasyon gibi birden fazla normalizasyon ézelligi olmalidir. Kullanic) normalizasyon igin 1sin agirhk
noktasini veya bir hesaplama noktasini veya herhangi bir noktayi secebilmelidir.

- Tedavide alan maksimum dozu ve her kesitte maksimum doza gore relatif doz degerini gostermelidir.

Hacim degerleri absolut ve rolatif olarak gortilebilmelidir.
Gergek doz degerleri ¢cGy ve/veya Gyve MU olarak gdsterilmelidir,
izodoz cizgilerinin degerleri goriilebilmeli ve print edilebilmelidir.

Tedavi planlamasinin olusturuldugu gilin/tarih ve print tarih raporlart yazdirilabilmelidir,

2. Doz hacmini hesaplayan doz vollimhistogrami (DVH) programi olmalidir. DVH grafik olarak ve tablo olarak

ekranda gériilebilmeli ve her organin grafik ¢izgi rengi farkli olmalid,r.

Eksternal kontur bilgi girisinde "auto” modu olmalidir. CTV, PTV, GTV girildikten sonra istenilen marjda
otomatik tedavi alan agma, otomatik bloklama ve otomatik multileaf agma Ozelligine sahip olmalidir. Girilen
konturlarin etrafina otomatik marj eklenebilmeli ve bu sirada kritik organlar korunabilmelidir. Biitiin datalarin
printer ¢iktilart alinabilmelidir.

BEV (beameyeview) veya observer EV dzelligine sahip olmalidir. Bu opsiyon igerisinde kullanic, alan
boyutlarini, kolimator acilarini, gantry acilarini ve masa agtlarint degistirebilmelidir.

Blok veya alanlari mouse, klavye kullanilarak manuel olarak olusturulabilmelidir,
Blok ve alan sekilleri mouse kullantlarak tasinabilmelidir

DRR (DigitallyReconsl‘ructedRadiographs) hesaplanabilmeli ve gésterilebilmelidir.
Yiksek ve diisiik rezoliisyonda DRR gériinti destegi olmalidur.

Tim alan veya blok sekillerinde BEV goriintilerinde DRR gériintiisi destegi olmahdir.
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Hasta bagina en az 10 ayri plan vaptlabilmelidir.

Yaplla.n planfamalar arsiv ortamina kaydedilip yeniden ¢agrilabilmelidir.

Foton i¢in ark tedavi destcklenmelidir,

Sum yapabilmelidir. Foton + foton veya foton + elektron planlarin toplayabilmelidir.

Sistem DICOM RT veya DICOM 3 uyumlu olmalidir. Tedavi Planlama Sistemine hastanemiz Radyoloji ve
niikleer tip bélimiinlerindeki DICOM uyumlu CT, MR, PET/BT ve her tiirli dijital gérintiileme cihazindan
ve PACS sisteminden tedavi planlama cihazinda 3 boyutlu rekonstruksiyonu saglayabilecek hasta verileri
kablo araciligi ile DICOM uyumlu olarak aktarilabilmelidir ve bu veriler planlama sistemi tarafindan tedavi
planlamasinda kullamilabilmelidir. Bu islem igin tedavi planlama sisteminde gerekebilecek yazilimlar

(kablolama dahil) firma tarafindan temin edilecektir.

Planlama sistemi, plan bilgilerini export edebilmelidir. Firmalar teklif etmis oldugu planlama sisteminin hangi
“RecordandVerify” sistemlerini destekledigini belirtmelidirler.

Sistemdeki bilgisayarlar en az 24 inch ve HD kalitede olmak zorundadir. Daha yiksek dzellikli ve kapasite
hacimli bilgisayarlar teklif edilecek ise bu ozellikler teknik sartname cevap yazisinda belirtilmelidir.

TPS-CT sim gérintileri ile hastaya ait tanisal amacl; yapilmis BT, MRG ve PET/BT gorintiilerinin DICOM
ortamida online olarak fiizyonu vapilabilmelidir

Sistemle beraber ana planlama bilgisayart ve caligma istasyonlart icin birer bilgisayar masasi verilmelidir.
Calisma masalari tiim aksesuarlar alabilecek kapasitede olmalr ve masamin elektrifikasyonu, network
baglantilart ve 6 (alti) adct ¢alisma koltuklari temin edilmelidir.

Sistemle beraber cn az bir adet yiksek ¢éziiniirliikli A4 ve A3 kdgida baskr yapabilen renkli lazer yazici
verilmelidir.

Hasta bilgisayar ag ile uyumliu en son siiriim, lisansh bir antiviriis programu yliklenecektir.

Tedavi planlama sistemi igin tlim Sleiimler firma tarafindan yaptlacaktir. Olciilen datalar planlama sistemine
firma tarafindan aktarilacak ve sistem hasta almaya hazir durumda dozimetrik Ol¢tim kontrolleri yapildiktan
ve dogru algoritmik hesaplama yaptigi verifiye edildikten sonra biitiin belgeleri ile ( dlciim data bilgileri v.b.)
teslim edilecektir.

E. Radyoterapi Bilgi lletisim Sistemleri

Network sistemi, araciigr ile radyoloji ve niikleer tip bolimlerinde hastaya ait tanisal amagh yapilmis olan
tlim goriintii (BT, MRG, PET/BT) bilgilerinin HBYS den radyasyon onkolojisi boliimii TPS bilgisayarlarina
aktarilmasi saglanacaktir. Bu sistemler tek tarafli (radyasyon onkolojisine) bilgi aktarimi olacak sekilde
planlanmalidir.

Teklif edilecek sistem icerisinde, hasta kisisel, tani, tedavi ve gortintiileri, randevular gibi bilgileri
depolayarak, tedavi cihazlar ile tletisimi saglayacak, tedavi cihazlar igin “Verify and Record” yapacak
Radyoterapi Bilgi Yénetim Sistem; verilmelidir,

Kayit ve Onaylama Sistemi Scrver bilgisayari, hasta veritikasyon sistemi programlart, 6 adet workstation
bilgisayarlari, network kablolars ve anahtarlama cihazi bilesenlerinden olusmalidir.

Tim girigler kullanmici adi ve sifre ile korunmalidir. Network sistemini kullanacak her kisiye ayri sifre
verilmeli ve bu kisilerin kullamim ersilebilirlikleri sinrlandirilabilmelidir. Sistemde yapilan islemlerin (hasta
bilgileri crisimi, tedavi bilgileri erisimi, degistirilmesi gibi) hangi kullanici tarafindan yapildigt tespit
edilebilmelidir. Tiim bilgiler, sisteme her konsoldan girilebilmeli, merkezi olarak serverda saklanmali ve her
konsoldan girilmis tiim bilgiler yetkili olan kullanicilar tarafindan erisilebilir olmalidir.

Gunlik tedavi Ozetlerini, hasta randevu listesini almak mimkin olmalidir. Sistemde; hasta kisisel bilgileri,
hastalik tanilari, hastalik tedavi planlart ve notlarr saklanabilmelidir.
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Hastalarin birbirlerinden ayrilabilmeleri i¢in ad, soyad, fotograf, yas, cinstyet, adres, telefon, protokol no 2ibi
detayli demografik bilgiler girilebilmelidir. Tedavi parametrelerine iy istasyonlar {izerinden erisilebilmel ve
degisiklik yapilabilmelidir. Hasta bilgileri, hastanenin talep edecedgi raporlama bicimine uygun, cesitli
raporlamalar i¢in kullanilabilmelidir.

Acil tedavi durumlarinda minimal bilgi girilerek tedaviye baslanabilmelidir. Hastanin tedavi masasindaki
pozisyonu (“set up”) ve tedavi sahasi hakkindaki notlar sisteme girilebilmelidir.

Planlanan hasta bilgileri. redaviden énce cagirilabilmeli ve lineer akseleratér cihazina network araciligiyla
software vasitasiyla gonderilebilmelidir. Sistem otomatik sekanslar sirasinda duraklamalar: da yonetmelidir.
[k tedavi alani bittikien sonra (im takip eden alanlar, otomatik ve ardisik olarak download edilmeli ve
béylece sonraki alan icin otomatik set up saglanmalidir. Acil tedavi durumlarinda minimal bilgi girilerek
tedaviye baslanabilmelidir. Hastanin tedavi masasindaki pozisyonu (“set up™) ve tedavi sahasi hakkindaki
notlar sisteme girilebilmelidir,

Cihazla birlikte verilecck olan gorintli isleme sistemi, hastanin verilerine ve goriintiilerine ulasabilecek ve
verifikasyon sistemi ile ayni database’] kullanabilecek kapasitede olmahidir. Goriintii isleme sisteminde,
window/level, zoom, pan. rotatc, fTip, filter, invert, measure, compare fonksiyonfart olmalidir.

Sistem, medikal gérintiler tzerinde gorlintli diizeltme islemleri yapabilmelidir (sharpen, smooth, renk
seviyesi ayarlama, contrast, brightness, mirror, rotate, vb.). Simulator gorlintiileri, verilecek planfama
sisteminde olugturulan DRR gorintiileri, verilecek portal gériintiileme sisteminde olusacak Portal griintiiler,
DICOM standardi ile online olarak network tizerinden sisteme gonderilerek, hasta dosyasma islenebilir ve en
az 4 kullanici tarafindan kullandabilir olmahdir.

. Hastanede network’y ile radyoterapi arasinda yapilabilecek fiziksel baglanularda veri glivenligini saglamak

yiiklenici firma sorumiulugunda olacaktir.

. Tedaviye girecek hastanin tedavi parametrelerinin Snceden belirlenen parametrelerie uyumlulugu sistem

tarafindan kontrol edilmeli, degisiklik gbsterirse sistem onay alana kadar tedaviye izin vermemelidir,

- Tedavi edilen hastaya iliskin bilgiler sistemde depolanmali ve istenildigi zaman bu bilgilere crisilebilmelidir,

Gunlik tedavi dzetlerini almak miimkiin olmalidir. Hastanm tedavi cizelgesi programi, randevular
goriilmelidir.  Klinigin g ylkind  timden gbrmek amacli, giinliik veya aylik randevu listeler]
goriintiilenebilmelidir.

- Klinik i¢inde kullanilacak tedavi planlama sistemleri, lineer akseleratér, MLC, portal goriintillemede birbirine

uyumlu koordinat sistemi ve degerleri kullaniimalicur, Yiiklenici bu sistemlerin birbirleriyle uyumlu ¢alisacak
sekilde teslim etmekle yikimlidir.

. Sistemde kullanilacak sunucunun(larin), merkezi sunucu islemi gormesi igin Uretilmis yiiksek performans ve

glivenirlikli sistemler olmas: gereklidir. Sunucuda kullanilan diskler ylksek performansli SCSI teknolojisine
sahip ve tek disk bozulmalarina karst RAID 5 korumasina sahip olmahdir.

. Sistemin ¢alismasini etkileven tim sunucu, cihaz ve masaiisti bilgisayarlar elektrik kesilmesi durumuna kars:
3 P &

Kesintisiz Giic Kaynak’lari ile (UPS) korunmalidir.

. Sistemde kullanilmak tizere renkli A3 lazer yazici networke bagli olarak verilmelidir.

- Server lizerinde, telefon hatti aractliiyla uzaktan giivenli bir sekilde erismeyi saglayacak yazilimlar

bulunmalidir.
Gerektiginde sistem genisleme kapasitesine sahip olmalidir,

Tedavi edilen hastalara  iligkin bilgiler sistemde depolanmali ve istenildigi  zaman bu  bilgilere
erisilebilmelidir. Yedekleme manyetik teyp bantlarina veya DVD’lerc yaptlabilmelidir. Manyetik bant olmas:
durumunda bu islem icin 5 (bes) adet, her biri yedekleme yapacak kadar yeterli kapasiteye sahip manyetik
veya uygun sayida DVD verilmelidir. Yedekleme islemi istenen saatte otomatik olarak yaptlabilmelidir.
Herhangi bir durumda kayitsiz yeniden yiiklenebilmelidir.

Portal Goriintiileme Sistemi ile alinan gorlintiiler 1 (bir) adet work-station terminalleri lizerinden de eszamanl
gorlntlilenebilmelidir. Bu gériintiilerin planlanan gériintiilerle uyumlulugu sistemde kontrol edilebilmelidir.



Cekilmis olan port goriintiileri off-line olarak incelenebilmelidir. Gerektiginde sistem genisleme kapasitesine
sahip olmali, ek is istasyonlarinin yapilabilirligi teknik sartname cevap yazisinda kabul ediimelidir.

22. Tim sistemle ilgili kablolama ve anahtarlama firma tarafindan yaptlacaktir,

23. Sistemde network data scrver disinda ikinci bir imaj server olmalidir,

F. Hasta immobiiizasyon Aksesuarlari

Sistemle birlikte hastalarin BT simiilasyon, LINAK*takj tedavilerinde kullaniimak lzere, asagida
tammlanan Gzelliklerde ve sayida immobilizasyon aksesuariar yiklenici tarafindan saglanacaktir, T{m
aksesuarlarin kullanim kilavuzy sistemle birlikte verilmelidir.

F.1. BAS VE OMUZ TUTUCU

Sistemle birlikte karbonfiber malzemeden yapilmis, alttaki 6zelliklere sahip IMRT uygulamalarina uygun maske

igin en az S sabit noktal; 2 (iki) adet bas ve omuz tutucy verilmelidir:

a. Bas ve omuziar igin en iyl derecede sabitlik ile hasta set-uplarinda  tekrar uygulanabilirlik  ve
gelismisfiksasyon saglamalidir.

b. Bas bdlgesi 1zgaralt yapiya sahip olup, tedavi masasinin sonunda digariya dogru uzanmals ve by Ozelligi ile
360 derecelik tedavilerde. 3D ve IMRT uygulamalarinda ideal olmalidir.

¢. Bag ve Bas boyun omuz maskeleri ile kolaylikla kullanilabilmelidir.

d. Bas ve omuz tutucu taban plakasi bir biitiin olarak tretilmis olmalr ve tedavi masasina sabitlenme Szelligine
sahip olmalidir.

¢. Sistemle birlikte. tutucuyu hasta masasina sabitlemeye yarayan cn az 2 adet indeksleme bart verilmeljdir.

F.2. STANDART MASKE ALTLIGI (BASEPLATE)

Radyoterapide kullanilan hasta sabitleme maskeleri ile uyumlu, asagidaki ézclliklere sahip 3 (ii¢) adet standart

maske tutucu verilmelidir,

a. Teklif edilen bag ve bas-boyun maskelerinin cerceveleriyle uyumlu, karbonfiber malzemeden yaptlmig
olmalidir.

b.  Almacak olan maske tutucu ile sctfaf bas alt: destegi kullanilabilmelidir.

¢.  Masaya sabitlenebilme Gzelligi ve piiriizsiiz yaptya sahip olmalidir.

d. En az dort adet kilit sistemi bulunmalidir. Maskeye iyi kilitlenebilmeli; kullanim sirasinda kilitlerde kesin
sabitlik saglanmalidr,

€. Ayrica gerektiginde prone basalt yastiklari ile kullanilabilmesi icin iki adet adaptor plaka verilmelidir,

F.3. SEFFAF BAS-ALTI DESTEGI

Sistemle birlikte kullaniimalk tizere en az 4 (dort) set seffaf bag-alti destekleri verilecektir

a. Destekler maske tutucularina monte edilebilmesi icin, her destegin sag ve sol yaminda birer delik
bulunmalidir.

b. Bas-alti destekleri piirtlizsiiz bir ylizeye ve seffaf yapiya sahip olup en az 6 kademede (A,B,C,D,EveF)
boyun sekillerine uygun olmalidir.

¢.  Seffaf destekler yiiksek enerjili iginlart kolaylikla gegirmeli; radyasyon sogurucu zellikte olmamalidr,

d. Destekler cildi tahris ctmemeli ve kolay temizlenebilir 6zellikte olmalidir.

e. Verilecek olan bas alt destegi 61 set olarak verilmelidir.

F.4. KRANYAL STOP OZELLIKLI SEFFAF BAS ALTI DESTEC]
Sistemle birlikte klinikte kullantlan bas ve bag-boyun maske tutuculars jle uyumlu, bas boyun set-up*larinda hasta

basinin superior ve inferior harcketini engelleyen, kranyal kismi daha uzun olan, 2 (iki) adet kranyal stop dzellikli
seffaf bas-altt destekleri alinacaktyr,



a.  Maske tutucularina monte edilebilmes; i¢in her destegin sag ve sol yannda birer delik bulunmalidir,

b. Bag-alti destekleri piiriizsiiz ve seffaf yapiya sahip olmali farkl; boyun sekillerinde kullanilabilir sekilde set
halinde olmalidir.

c.  Cildi tahris etmemeli ve kolay temizlenebilir ézellikte olmalidir,

d. Seffaf destekler yitksek cnerjili ginlart kolaylikla gegirmeli, radyasyon sogurucu $zellikte olmamalidir.

¢.  Destekler cildi tahris etmemel; ve kolay temizlenebilir olmalidir.

f. Bas destekleri 6°1i set olarak verilmelidir,

F.5. PRONE BAS-ALTI DESTEC]

Sistemle birlikte teklif edilen bas ve bas-boyun maske althgi (baseplate) ile uyumlu, 1 (bir) adet prone bas-alt
destekleri alinacaktir.

F.6. Bas Ustii Kol Sabitleyici

Sistemle birlikte 6zellikle akeiger tedavisinde, hasta kollarin; bas lizerinde sabitlemede kullaniimak Gzere 3 (U¢)

adet asagidaki ozelliklerc sahip basg iistii kol sabitleyici almacaktir:

a.  Sabitleyici; kollarin bas iizerinde sabitlenebilmesi icin 6zel olarak imal edilmis olmalidir

b.  Sabitleyici BT simiilator ilc uyumiu olmalidur,

¢. Sabitleyici lizerinde ¢ift tarafli tedavi icin kati destek saglayan karbontiberden yapumis panel bulunmalidir.

d. Teklif edilen diger seffaf boyun destekleriyle birlikte kullamlabilir olmalidir

¢. Sabitleyicinin bas bdlgesinin {izerinde ellerin sabitlenebilmesi i¢in bas {istiinden uzakhgr ayarlanabilir T-bar
el tutucusu olmalidir,

f. Pliriizsiiz yuzeyi kolay temizlenebilir olmalidir.

g Sabitleyici BT-simiilator ve tedavi cihazlarinda indekslenebilir olmalidir,

F.7.MEME BOARD

Sistemle birlikte ézellikle IMRT tedavilerinde kullanabilceek hasta pozisyonlama ve tespitinde kullaniimak tzere

2 (iki) adet meme tahtas) (breast board) sistemi alinacaktir.

a.  Sistemin her biri; bir adet meme tahtasi, bir adet bag destegi, bir adet yiikseltme mekanizmasy, iki adet kol
destegi ve iki adet bilek desteginden olusmalidir.

b. Meme tahtas (breastboard); kat: ve g1 gegirgenligi yiiksek karbonfiber yapisiyla piyasadaki en hafif yapi
6zelligine sahip olmahdir. Diistik sogurma katsayisina sahip olmalidir.

¢. Meme tahtasi iizerinde, ¢ift tarafli tedavi icin kati destek saglayan karbonfiberden yapitmig 1zgaralr tedavi
paneli bulunmalhidir.

d. Meme tahtasi; 40 ¢cm genigliginde, BT uyumlu olmalidir,

e. Kalga yastigi rahat olmali ve yastigin Uzerinde, hastanin kaymasini engelleyen kalga destegi bulunmal ve
farkli konumlarda yerlestirilebilmelidir,

. Suirt tahtas;, 7° den 23° ye kadar olan agilara 4 farkl, noktadan ayarlanabilir kilitl; agr sistemine sahip

olmalidir.

Tedavi masasr iizerine diiz olarak yatilabilmelidir. Kol ve bilek destekleri meme tahtasinim sag ve sol

tarafinda birlikte kullanilabilmelidir.

s
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Sisteme 6zel basalty destegi olmalidir,
1. Sistemle birlikte hasta pozisyonlama formu (Set-upSheet) verilmelidir.

F.8. AYAK-DIZ SABITLEME SISTEMI
Sistemle birlikte, 6zellikle abdomen ve pelvis bélgesi tedavilerinde, hasta sabitlemede ayaklarmi ve dizlerini
pozisyonlama ve tespitinde kullanidmak tizere 3 (ti¢) adet ayak-diz sabitleme sistemi alinacaktir. Sistem; hastanin

konforunu da saglayacak bir yapida, cildini tahris etmeyecek, yizeyi kolay temizlenebilir olmalidir.

F9. KARBON FiBER BELLY BOARD



Ozellikle pelvik bélge 1sinlamalarinda yiiziistii pozisyonunda bel ve pelvis bolgesini sabitleyen dzellikte, yekpare
ve radyasyon gegirgenligi viiksek karbon fiber malzemeden yapimig 2 (iki) adet bellyboard sistemle birlikte
teshim edilecektir.

a. Boyutlari en az 115x45x12 ¢m olmalidir

b. Pozisyonlayicida hastanimn bagirsaklarini tedavi alan disina ¢ikartmak tizere bir bosluk bulunmalidir.

¢. Pozisyonlayici {izerinde hastanin kasik bélgesinin anatomik yapilarina uygun karbonfiber sabitleme oyuklar:
bulunmali ve bunlar hastanin rahatins saglayacak bigimde dizayn edilmis olmahdir.

d. Pozisyonlayicinin her ik yaninda hastanm lazer ile konumlandiriimasing saglamak amach en az 35 cm®lik
serit metreler bulunmalidir.

€. Her bir pozisyonlayici ile birlikte, prone pozisyonda hastanin kollarini basinin Gzerine sabitleyen, ortasinda
hastanin nefes almasin; kolaylastiran bir bosluga sahip, yumusak képiik malzemeden tretilmisprone bag
yastigt verilmelidir. Bu yastik, karbonfiber malzeme lizerinde kullaniimalidir,

F.I3.VAKUM YATAK

Tim radyoterapi tedavilerinde hastanin tim viicudunu veya ilgili bélgesinin stabilizasyonunu en iyl sekilde
saglayabilen asagidaki dzeliklore sahip 5 (bes) adet 75x150 c¢m veya 70x150 em  (en az 50 litre), 10 (on) adet
75x120.cm veya 70x 100 cm (en az 34 litre), 5 (bes) adet 100x100 cm (‘en az 40 litre), 5 (bes) adet 70x70 cm (20

litre) boyutlarinda vakum yatak alimacaktir,

a. Vakum yatagin i¢i incc polystrene boncuklarla dolu olmalidir.
b. Vakum yatagin dis yiizeyi delinmelere direngli naylon malzeme ile kaplanmis olmalidir. Varsa her yatak i¢in
bir set yedek yamasi bulunmalidir,

¢.  Vakum yataklar indeksleme ozelligine sahip olmalidir,

d. Vakum yatak cildi tahrig ctmemeli ve kolay temizlencbilir olmalidir,

. Vakum yatak teklif cdilecek olan kompresér sistemi ile uyumlu calismalidir.
f. Vakum yatagin hava giris ve ¢ikisina kolayca izin verecek valvi olmalidir,
g Vakum yatak sabitlenme sonras; seklini kaybetmemelidir.

h. Vakum yatak yiiksek enerjili isintart kolayca gegirmeli, hava esdegeri olmalidr.
F.14.VAKUM KOMPRESOR

Teklif edilen vakum yataklarin hazirlanmasinda kullaniacak olan ve vakum yataklar ile tam uyumtu ¢alisabilen

asagidaki 6zelliklere sahip | (bir) adet vakum kompresér alinacaktir.

a. Vakum kompresér, ¢ift yonlii hava sirkiilasyonuna izin veren (hava ¢ekme ve basma Ozelligl), maksimum
hava seviyesine ulastiginda uyart verme ozelligine sahip olmalidir.

b. 220 V ile calisabilmelidir.

F.15. DEPOLAMA SiSTEMI

Teklif edilen vakum yataklarnn ve maskelerin depolanmasinda kullaniimak iizere asagidaki Gzelliklere sahip 3
(G¢) adet depolama sistemj almacaktir,

a. Vakum yataklarin veya maskelerin asilabilecei bara/barlara sahip olmahdir,

b. Barlar iizerinde kullaniimak tizere plastik S tipi askiliklara sahip olmalidir.

F.16. SICAK SU BANYOSU

Klinigimizde hasta sabitlemc amacl tim boyutlardaki termoplastik malzemelerin hazirlanmasinda kullanilmak
tzere 1( bir) adet asagidaki 67¢llikicre sahip sicak su banyosu alinacaktir,

a. Sicak su banyosunun i¢ su haznesi hacmi boyutu en az 66x56x12 cm olmalidir.

b. 220V ile ¢calismalidir.
. Sicak su banyosunun manucl agip kapamasi ve ayarlanabilir termostaf olmahdir,

F.17. S-M-L olmak itizere tungsten g6z koruma blok seti.

F.18. 1 (Bir) adet testis koruma blok seti (tutucu ve blok).



F.19. 2 (iki) adet 0,5 cm kalinliginda doku esdegeri 15cmx15cm ve 30cmx30cm ebatlarinda bolus.
F.20. 2 (iki) adet 1 cm kalinliginda doku esdegeri 15cmx15cm ve 30cmx30cm ebatlarinda bolus.

F.21. 1000 adet istenilen boyda BT isaretleyici bilye, hasta tizerine lazer ve esmerkez isareti korumak
icin tegaderm, 30 (Yirmi) adet standart bas maskesi, 30 (Yirmi) adet IMRT bas maskesi, 30 (Yirmi) adet
IMRT bas-boyun-omuz maskesi.

F.22. Kalip odast icin:

1) (Bir) adet elektron cut-out’lar i¢in manuel kdpiik kesici

2) 50 adet 25cmx25cm boyutlarinda 2cm kalinliginda strafor

3) 25 kg cerrobend alagim.

4) 1(Bir) adet maske icin su 1sitma banyosu.

5) Alasim eritmek icin kursun potasi. Pota ceker ocak iginde sabit olmali. Alagim sicakligi manuel
olarak istenilen sicaklifa  ayarlamali.  Sicaklik pota uzerindeki dijital  géstergeden
okunabilmeli. Alasim pota tizerindeki muslukla sorunsuz bosaltilabilmelidir.

6) Kalip odasi icin mengene, ¢ekic, ege, tornavida, eldiven atolye aletleri verilecektir

7) Starfora kursun dékmek i¢in sikistiracak kalip tutucu.

G. Dozimetri ve Kalite Kontrol Sistemleri

Firmalar, alinacak tedavi cihazinda tretilen her bir enerji seviyesinde yapilacak olan dozimetrik
Olgtimlerde ve cihazlarin rutin kalite kontrollerinde kullanilacak olan, en az Madde G.1’de tanimlanan ozelliklere
sahip Ui¢ boyutlu su fantomu sistemini gerektiginde tedarik edeceklerdir. Madde G2°de tanimlanan dozimetrik
Olglimlerde ve cihazlarin rutin kalite kontrollerinde kullanilacak sistem verilecektir. Alinan 6lctimlerin tedavi
planlama sistemine sorunsuz aktariimasing saglamak ve asagida ayrintili olarak agtklanmus her tiirlii dozimetrik
ekipmanr saglamak hizmeti alan firmanin sorumlulugunda olacaktir,

G.1. Ue¢ Boyutlu Su Fantomu
a) Ug boyutlu su fantomu sistemi firma tarafindan {inite igerisinde hazir olacak sekilde saglanacaktir.

b) Su fantomu bélimde yeni alinacak olan planlama sistemine ayumlu olmali ve veri aktarinm kolaylikla
yapilabilmelidir.

¢) Su fantomu ile derin doz, profil, TMR veya TPR ve izodoz hesaplamast, absoliit doz dl¢iimil yapabilecektir.

G.2 iyon Odalari

Cihaz ile birlikte test sertitikalar alinmis asagida tip ve sayisi belirtilen iyon odalarindan verilecektir. Biitiin lyon
odalari su gecirmez ézellikie olacaktir,

a. Enaz0,35 cc lik 2 adetRoos tipi paralel diizlem iyon odas)
. 0.65 veya 0.6 cc.2 adet farmer tipl iyon odasi
c. lIyon odalar CNAEM’de kalibrasyonlar yapilmis olarak ve kalibrasyon sertifikalari ile birlikte Anabilim
Dalina teslim edileccktir. Bu kalibrasyonlar sézlesme siiresi igerisinde her yil tekrarlanacak ve biitiin nakliye
ve kalibrasyon masraflar ilgili firmanim ylkiimlitigiinde olacaktr,



G.3 Elektrometre

Absoliit Slglimler icin 1 adet clektrometre verilecektir. Cihaz “referans simif” ve genis bir goriintilleme
ekranma sahip olacak DOSE ( Gy ) -DOSERATE ( Gy/s ) — AVARAGE RATE ( Gy/s ) -CHARGE (C )~
CURRENT ( A) -DOSE PER MONITOR UNIT(Gy ) birimleriyle lgtimleri simultan olarak vapabilmelidir.
Average rate Sl¢iimiinde gegen stire de saniye olarak ekranda gOsterilecektir.

Elektrometre cihazi 1sin tedavisi uygulamalarinda kullanilabilecek 6zellikte olup, Lineer Akseleratsr
cihazinin Grettigi yiiksek enerjili foton ve elektron isinfaring Olgebilmelidir. Ayrica cihaz TEC standart 60731
ve/veya 61674’e uyumlu olacaktir.

Elektrometre, kullanilacak iyon odalar icin en az 30 degisik iyon odas: bilgisini depolayabilecek hafizada
olmali ve bu degerler ihtiyag halinde ilave hesaplama yapilmadan kullanilabilmelidir.

Cihaz polarizasyon voltaji, kullanilan iyon odasina bagli olarak 0 400 V arasinda »enaz | V'huk adunlarla
ayarlanmalidir.

Elektrometre giris sokcti alinacak olan iyon odalariile uyumlu olmali, aksi takdirde gerekli ara baglantilar
saglanmalidir,

Elektrometre CNAEM ' de katibrasyonlari yapilimis olarak ve kalibrasyon sertifikalari ile birlikte Anabilim
Dalina teslim edilecektir,

Elektrometre sarj edilebilir Ozellige sahip olmalidir.,

Oda basing ve sicaklik degerleri girilebilmeli, basinc ve sicaklik dizeltmesi yapilabilmeli.

&

G.4. Iki Boyutlu IMRT Kalite Kontrol Matrisi

a.

o oan o
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2B ( iki boyutlu) Array ve fantom seti 100 (yiiz) cm SSD’de 24x24 cm’lik alan icerisinde 6l¢iim
yapabilecektir.

YART isin demetlerinin doz veri fikasyonu yapilabilecektir.

Lineer hizlandiricnin CYK’nin kalite kontrolleri vapilabilecektir,

En az 700 ( yediyiiz) adet dedektérden olusacaktir,

Her dedektér arsindaki mesafe ( merkezden merkeze) en fazla | ¢m olacaktr,

Tedavi planlama sisteminden aktarilan veya film tarayicidan elde edilen verilor iki boyutlu YART kalite
kontrol matrisi ile alinan Olgtimlerle birlikte, sistemin yazilimi icerinde degerlendirilip iki boyutlu grafiksel
veya sayisal olarak karsilastirma yapilabilecektir.

Film tarayicida taranan filmlerin analizi yapilabilecektir.

Sistem ile doz profilleri. flatness ve simetri Slgiimleri yapilabilmelidir. Aksi halde asagida Madde G.5°de
belirtilen 6zellikleri tagtyan simetri, flatness genel kalite kontrol sistemi teklife dahil edilmelidir.

Kalite kontrol ve dozimetrik amach kullanilmak tizere film tarayicr verilecektir. Tarayic, ylksek ¢6ziiniirlik,
ylksek tarama hizi, A3 tarayici 6zelligine 2400 dpi ¢Ozlintirlige sahip olmalidir. Optik yogunlugu 3,8 Dmax
olmalidir.  Dozimetrik  olarak kullantlabilmesi icin taraymin - (transperency)  biriminin takilmas:
zorunludur.Maksimum tarama ¢Ozindrligl, 12800 dpix 12800 dpi ile renk derinligi 48 bit olmalidir,

G.5. Simetri ve Flatness Genel Kalite Kontrol Ol¢iim Cihaz

a.

d.

Simetri ve Flatness Cihazi ile tsin tedavisi cihazlarinin gunllik, haftalik, ayhk rutin kalite kontrolleri
vapilabilecektir.

Simetri ve Flatness Glglimleri, lineer hizlandiricilarda, foton enerjileri icin en az 6-25MV foton enetji
araliginda, elektron cnerjileri i¢in ise cihazin Uretebildigi minimum ve maksimum tim clektron enerjileri
araliginda almabilecektir.

Simetri ve Flatness Cihazi ile tedavi cthazlariin gergek zamanl olarak Oletimleri yapilabilecek ve elde edilen
Olglimlerden diizliik, stmetri, alan genigligi, penumbra analizleri vaptlabilecektir.

Simetri ve Flatness Cihuz ile tsik-151n alan kontrolleri,wedge kontrolleri yapilabileccktir,

Simetri ve Flatness Cihazi ile foton ve elektron demetlerinin ¢tkti kontrolleri ve tedavi cihazlarinin enerji
degerlerinin sabitliginin kontrolleri yapilabilecektir.

Simetri ve Flatness Cihazinm en az 250 (ikiytizelli) adet iyon odasi olacaktr. Iyon odalart arasindaki mesafe
yatayda ve diseyde en fazla 5 mm, diyagonal olarak en fazla 7 mm olacaktir. Bu husus yiiklenici tarafindan
istenildiginde belgelendirilecektir,

Iyon odalarinin capt en fazla 5 mm ve radyasyona duyarli hacmi en fazla 0,08 cc olacaktir. Bu husus
yuklenici tarafindan istenildiginde belgelendirilecektir

Simetri ve Flatness Cihazi ile sogurulan doz ve doz hiz Oletimleri yapilabilecektir. Cihazin doz hizi Ol¢tim
araligi 0,5-20 Gy/min arasinda olacaktir. Bu husus yiiklenici tarafindan istenildiginde belgelendirilecektir.
Simetri ve Flatness Cihazi, yazihmi tarafindan alinan Olelimlerin arsiviemesi yaptlabilecektir. Alinan ve
arsivlenen 6lgiimlerin ¢iktisinin alinabilmesi i¢in uygun plotter/printer beraber verilmelidir.



J- Simetri ve Flatness Cihaz tarafi ndan alian élctimlerin gruplanmasi ve filtrelemesi yapilabilecektir,

k. Simetri ve Flatness Cihazini lineer hizlandiricr gantrisine takabilmek i¢in gerekli aparat verilecektir.

I Simetri ve Flatness Cihaz tarafindan toplanan verilerin aktarilmasi icin bir diziisti bilgisayar ile gerekli
vazihm ve donanim verilecektir.

H. DiGER HUSUSLAR

Sistem haftada 5 giin, glinde en az 12 saat, kesintisiz cahistirilacak sckilde planlanmaktadir.

Hizmeti alan firma tim saglanan donanim ve yazilimlar igin gerekli egitimleri vermeklc yuklimlidiir.

Teklif edilen cihaz CE standartlarina uygun olmalidir.

Cihazlarin yerlestirilecegi oda/alanlar ve cihazlar i¢in gerekli tim donanimlar firma tarafindan karsilanacalktir

(kursun cam, Otomatik kursun kapilar, klimalar, havalandirma, voltaj reglilatérieri veya UPSler, sogutucular,

kanallar, dolaplar, isiklandirmalar, lazerler, diafonlar, kameralar, acil durum butonlari, alarm sistemleri ve

TAEK"in “radyasyon giivenligine iliskin ilgili yénetmelik ve standartlarina uygun olarak™ mecbur tuttugu

diger ekipmanlar).

€. Tomografl Kontrol Unitesi ile ¢ekim odast arasina en az 120x80 cm ebatlarinda TAEK mevzuatina uygun
kursun cam konulmalidir.

f. Tomografi cihazina uzaktan crisimi saglayabilen remote kontrol servis hizmetinin online ve aksatilmadan

yiritilmesiyle ilgili her tiirli yazilim, donanim ve servis hizmeti saglayacak giivenli alt yapi, ylklenici

tarafindan olusturulmalidir,

Sistem 220/380V, 50Hz sebeke geriliminde calismali ve = %10 V ve +/. %3 Hz"lik degisimlerden

etkilenmemelidir. BT sistemi UPS tarafindan tam desteklenmelidir,

h. Firmalar teklif ettiklcri sistemlerin teknik ozelliklerini, ¢alisma ortam kosullarini ve tim dis gdriintimiint acik
ve net olarak gésteren tam boy resimleri de iceren tanitim brosiir veya kitap/kitapeigin, teklif dosyasinda
vermelidir,

L. Hizmeti alan firma, tim saglanan donanim ve yazilimlar i¢in kurumun belirleyecedi personele sistemin tiim
fonksiyonlarini kusursuz sekilde kullamicr haline getirecek sekilde gerekli egitimleri, sistem baginda iki farkly
zamanda vermekle yiikiimlidir. Soz konusu bu egitimler sistemin hizmet alma islemleri tamamlandiktan
sonra baglar ve sistem teslim alindiktan sonra kullanicilar sistemi hatasiz kullanir hale geldikten sonra sona
erer.

Jo BT igin gerekli tiim kalite kontrollere uygun (HU &l¢amleri, goriintii kalitesi, uzaysal ¢3ziiniirliik gibi) QA
fantomu &lctimleri ve kalibrasyonlari yapilmalidir.,

k. Sistemle birlikte orjinal manuellerden birer kopya verilecektir.

L Atom enerjisi kurumundan ruhsat alinmasi ile ilgili gerekebilecek her tirli belge istenildiginde firma

tarafindan ibraz cdilmelidir.
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9

I-UYGULANACAK CEZALAR

1-Sozlesme siiresi icinde, sistemde meydana gelebilecek herhangi bir arizada, mesai saatleri igerisinde bildirilen
ariza bildiriminden, resmi tati] glinleri harig mesai saatleri igerisinde (08:00-17:00) en geg 36 (otuz alti) saat
igerisinde, sistem tizerinde cgitim almis teknik eleman tarafindan miidahale cdilip var olan sorun en ge¢ 48 (kirk
sekiz) saat ierisinde ¢dziilmelidir, Yurt digindan ithali kisitlanmamis parca gereksinimi oldugu takdirde bu siire
10 (on) is giintine kadar uzatlabilir. Bu siireleri asan durumlarda izleyen aymn hakedisi {izerinden;

[-3 glin aras1 giinliik binde iki.

4-7 giin i¢in glinlik binde bes,

7 glnd asan arizali durumlarda eiinliik ylizde bir oraninda ceza kesilecektir,

&
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