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KIRKLARELİ VALİLİĞİ

İl Sağlık Müdürlüğü

Kırklareli Ağız Ve Diş Sağlığı Merkezi

Sayı : E-67379207-869-239310201 14.03.2024

Konu : Fiyat Teklifi 

İLGİLİ FİRMALARA 

Merkezimizin ihtiyacı olan ve ekte cinsi, miktarı yazılı 4 Kalem Jeneratör-Otoklav PeriyodikBakımı

İçin Yedek Parça Alım İşi 4734 sayılı Kamu İhale Kanununun 22/d maddesine göre Doğrudan Temin Usulü ile

yapılacaktır. Söz konusu alım ile ilgili ulaşım, sigorta, montaj, nakliye, vergi, resim, harç vb. tüm giderler dahil

olarak, aşağıda yer alan açıklamalar dikkate alınarak alıma esas KDV hariç birim fiyat tekliflerinizi TL üzerinde

18/03/2024  saat 17.00 a kadar ivedi olarak göndermeniz hususunda;

   Gereğini rica ederim.

AÇIKLAMALAR:

1.Alımı yapılacak tamirat/bakım hizmeti ile örnek teklif mektubu ekte sunulmuştur.

2. Kullanılacak yedek parçalar orijinal yedek parça olacaktır.

3. Muayene komisyonu incelemesi ve değerlendirmesi neticesinde uygun bulunmayanlar yükleniciye

yeniden tamir/bakım için gönderilecektir. Her türlü kargo gideri ve olası riskler (kaybolma, kırılma vb. )

yükleniciye aittir.

4. Kaybolma, kırılma, tamirat sırasında geri dönüşsüz zarar durumlarında yüklenici aynı marka ve model

ürünü kuruma bedelsiz vermek durumundadır.

5. Tamir edilen malzemeler en az 6 (altı) ay garanti kapsamında olacaktır. 6 ay dönem içinde arızanın tekrarı

durumunda yükleniciye kargo ile gönderilecek olup kargo bedeli yüklenici tarafından karşılanacaktır.

6. .Kayıp zayi gibi durumlarda 4. Madde hükümleri geçerli olacaktır.

7. Teklifler toplam fiyat üzerinden değerlendirilecektir. Kısmi teklif verilebilir.Konu ile ilgili: Tel No:

0.288.212 82 59 (Dahili: 1053); bilgi alınabilir. Firmalar tekliflerini; Fax No : 0 288 212 73 65 e-mail:

satinalma.kirklareliadsm@gmail.com adreslerine ulaştırabilirler.

8. Ödeme, muayene ve kabul işlemlerinden sonra 45 gün içerisinde Kırklareli Sağlık Kurumlarının ilgili

bütçesinden yapılacaktır. Kurum hesaplarında nakit sıkışıklığı söz konusu olursa en geç 120 gün

içerisinde ödemesi yapılacaktır. Belirtilen sürelerin aşılması durumunda fiyat farkı verilmeyecektir.

9. Bahse konu alım işi ile ilgili doğabilecek her türlü anlaşmazlığın çözümünde Kırklareli mahkemeleri ve

icra daireleri yetkilidir. Teklif veren firma bütün bu şartları aynen kabul etmiş sayılacakt

Hüseyin TOPCUOĞLU

Başhekim
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