Diyabetik Ayak Kremi

Tekhik Sartnamesi

. Diyabet hastalarinin giinliik ayak cildi bakimi ve kurumus, tahris olmus
ciltlerin bakimi amaciyla tiretilmis olmahdir.

. Ciltte kuruma, gatlamayi 6nlemesi igin Urea, tahris olmus catlamis cildin
~bakimini yapmasi igin Lactic asid ve cildin pH dengesini koruyabilmesi
icin Ammonium Lactat icermelidir.

. Krem formunda ofup kolayca siiralebilmelidir.

. Suya dayanikli olmakidir.

. Uriin numune iizerinden degerlendirilecektir, en az 1 (bir) numune
getirilmelidir.

. En az 80 ml (+/- 10m!) tip icinde bulunmalidir.

. Urlin iizerinde son kullanma tarihi ve lot numarasi bulunmalidir.

. Sartnamedeki maddeler driiniin katalogunda kalemle isaretlenmelir.




Giimiiglii Hyalouronic Asitli Sprey
Teknik Sartnamesi

1.0rdn enfekte olmamis veya enfeksiyon riski tasiyan akut ve kronik yaralarin lokal
tedavisinde kullanilmahdr.

2. Uriin siyriklar,izikler,yarikiar, kesikler,hafif ameliyat yaralari,lokal birinci ve ikinci
derece yaniklar ve dis kaynakl ekstra bakteri enfeksiyonlarina karsi koruma

saglamalidir. '

3. Uriin Koloidal giimiis ihtiva etmeli bu sayede bakteriyel kontaminasyonu
onlemelidir.

4. Uriin Hyaluronik Asit ihtiva etmeli bu sayede doku onarimi igin gerekli olan nem
ortamini saglayarak iyilesme siirecini uyariimasina katki saglamalidir.

5. Uriin enfekte olmamis veya enfeksiyon riski tasiyan yara ve yaniklarin tedavisinde
etkili olmahdir.

6. Uriin S. aureus, metisiline direncli S. aureus, P.aurenoginosa, mantar (candida
albicans),anaerobik bakterilere karsi etkili olmalidir.

7. Uriin en az 125 ml’lik ambalajlarda olmalidr.
8.0riin numune iizerinden degerlendirilecektir.
9. 1 (Bir) adet numune getirilmesi gereklidir.

10. Sartnamedeki maddeler riiniin katalogunda kalemle isaretlenmelir.




Hidrokoloid icerikli Yara Jeli
Teknik Sartnamesi

1.Kuru, nekrotik ve balgigimsi -sari nekrozlu yaralarin tedavisinde ve otolitik
debridman icin kullanilabilmelidir.

2. Otolizi arthrmali ,nekrotik dokuyu ve sari nekrozu yara yiizeyinden
uzaklastirmalidir.

3. Temiz viskoz yapida ve seffaf olmahdir.

4. Nekrotik yaralarda en az 3 giin kalabilmelidir.

5. En az % 10 {on) Hidrokolloid icermelidir.

6. iceriginde asgari iki farkh hidrokolloid olmalidir.

7.iceriginde su en az % 90 oraninda olmalidr.

8.icerdigi hidrokolloidler ile granulasyon dokusunun olusumunu uyarmalidir.

9. Diger yara ortuleri ile birlikte kullanima uygun olmalidir.
10. Uriin 15(+/-2) gramlik tiipler halinde paketlenmis olmalidr.

11. Uriin numune iizerinden degerlendirilecektir, en az 1 (bir) numune
getirilmelidir.
12. Sartnamedeki maddeler iriiniin katalogunda kalemle isaretlenmelir.
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Ankara Sehir Hastanesi

Nanokristal Glimtis Tgerikli Yara Ortiisii 10 (x1) cm x 120 (5) cm

Teknik Sartnamesi

1. Pansumandaki glimis, giimiis iyonlarin1 normal giimiisten daha hizli birakmalidir ve
ihtiva ettigi glimiis nanokristalin yapida olmalidir, giimilsiin nanokristalin yapisindan
dolay1 daha fazla yiizey alaninda etki olmahdir.

2. Bakterileri yaklagik 30 dakika icinde yok etmeye baslamalidir ve hem bakteriostatik
hem de bakterisit etkili olmahdir, -

En az degisik 150 patojene kars: etkili olmalidir,

Yaray1 daha fazla bakteri kontaminasyonundan korumal: ve bu etkisi klinik yaymiarla

kanitlanabilmelidir,

5. Gumilgli yaraya birakma orani en az 70-100 ppm (parts per million olmalidir ve bu
salinimi en az 3 gun boyunca yapabilmelidir.

6. Tabakalar yaraya ilave travmalara neden olacak gekilde birlestirilmemis olmali,

ultrasonik olarak birlestirilmelidir.

Gerektiginde kesilerek kullanilabilmeli,

8. Uriiniin boyutlari 10 (1) em x 120 (£5) cm olmahdir.
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Ankara Sehir Hastanesi
Nanokristal Giimiig Igerikli Yara Ortiisii 40 (£5) cm x 40 (£5) cm

Teknik Sartnamesi

. Pansumandaki giimils, glimils iyonlarini normal glimiisten daha hizli birakmalidir ve

ihtiva ettigi giimiis nanokristalin yapida olmalidir, glimiisiin nanokristalin yapisindan
dolay: daha fazla yiizey alaninda etki olmalidir,

Bakterileri yaklasik 30 dakika iginde yok etmeye baslamalidir ve hem bakteriostatik
hem de bakterisit etkili olmalidir,

En az degisik 150 patojene karsi etkili olmalidir,

Yaray: daha fazla bakteri kontaminasyonundan korumali ve bu etkisi klinik yaymlarla
kanitlanabilmelidir,

Gimigll yaraya birakma orani en az 70-100 ppm (parts per million olmalidir ve bu
salinim1 en az 3 gun boyunca yapabilmelidir.

Tabakalar yaraya ilave travmalara neden olacak sekilde birlestirilmemis olmal,
ultrasonik olarak birlestirilmelidir.

Gerektiginde kesilerek kullanilabilmeli,

Uriiniin boyutlar1 40 (£5) cm X 40 (+5) cm olmalidir.
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~ Ankara Sehir Hastanesi
Nanokristal Gimis Igerikli, Flex Yara Ortiisii 10 (£1) cm x 120 (+5) cm

Teknik Sartnamesi

Sargl Nanokristal glimiig igeren drgiilil polyester yapida olacaktir.

Giiglu bir antibakieriyel olan nanokristal giimiis nemlendirildiginde asgari 70 ppm
salmimla yayilacak ve bu sayede asgari 30 dakikada bakterileri 5ldiirecek ve
antibakteriyel etkisini asgari 3 giin siirdiirecektir.

Nemli bir yara iyilegme ortami saglayacaktir.

Genis bir yara patojenleri spektrumuna sahip olacak, Gr (+), Gr (-) birgok bakteriye
(MRSA, Staph. Aureus ve Pseudomonas Aeroginosa dahil) ve birgok mantara etkili
olacaktir,

Yumusak ve ¢ok esnek yapis: sayesinde tiim viicut konturlarina kolaylikla uyum
saglayacaltir.

Yaniklar, greft ve dondr alanfar, vendz iilserler, diabetik ayak iilserleri ve bast iilserleri
gibi yaralarda enfeksiyon kontroliine yardime: olacaktir.

Tekli steril ambalajlarda 10 (1) cm x 120 (£5) cm ebatlarda rulo olacaktir
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Ankara Sehir Hastanesi
Kompozit Yara Ortiisii Sacrum 20 (+2) cm x 20 (+2) cm

TEKNIK SARTNAMESI

Yiiksek emici dzellikte poliiiretan képiikten imal edilmis olmalidir.

Toplam su tutma kapasitesi 24 saatte em2’de asgari 10 gr olmalidir.

Urlin emici poliiiretan koptik ped ,super emici poliakrilik fibriller, ve soft silikon
Safetac teknolojisine sahip yara temas tabakasindan olusmalidir .

Urdiniin {istii su gegirmeyen bir koruyucu poliiiretan film tabaka ile kaplanmug
olmalidir. Sivi tutulumunuy isaret eden renk farklilig1 takibi igin tercihan ten rengine
yakmn olmalidir.

En iist kisimda yer alan poliiiretan film tabaka viriis ve bakterilere karst koruma
saglarken yaranin hava ve nem aligverisine engel olmamalidir.

Hasta ortii ile yikanabilmelidir.

Emici k6piik ped, yiiksek miktarda eksiida emme 6zelligine sahip olmalidir.
Emici kopiik ped, bandaj baskis: altinda ¢alisabilmelidir.

Sargi 1slak yara yatagina kesinlikle yapismamalt ve ortii degisimleri esnasinda yarada
ve saglikh ciltte travma olusturmayarak yara iyilesim siirecini kisaltmalidar.

Sargi sadece saglam ve kuru cilde nazikce yapismaldir.

Uriiniin yara ile temas eden tabakasinda kullanilan vapiskan soft silikon olmalidir.
Tekli steril paketlerde olmalidur.

Criin sakral bslgede dogru uygulama ve giivenli fiksasyon i¢in tasarlanmis kalp
seklinde olmalidir,

Raf 6mrii asgari 2 yil olmalidir.

Urtin boyutlar 20 (22) x 20 (+2) c¢m ebatlarinda bulunabilmelidir.
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Ankara Sghir Hastanesi
Giimugli Hidrofiber Yara Ortiisii 17 (1) cm x 17 (21) cm

Teknik Sartnamesi

. Uriin, silikon trilaminat yapiskan kenarlik tabakas1, hidrofiber yara temas tabakasi,

poliliretan slinger tabaka ve poliiiretan film tabaka olmak iizere 4 tabakadan
olugmalidir.

Uriiniin FIBRIN SABITLEYICI etkisi olmalidur.

Uriin  hidrofiber teknolojisini icermelidir ve hidrofiber igerigi sayesinde vyatay
fitillemeyi asgariye cekerek eksudayi dikey olarak emmeli, siviy1 ve bakterileri iginde
kilitlemelidir, jelleserek yara yatagm simrlamalidir,

Ortiiniin yara ile temas eden tabakasi, jellesme Ozelligiyle yara yatafindaki olii
bosluklari doldurarak gapraz enfeksiyonu minimize etmelidir.

Uriin yara iyilesmesini desteklerken, vara ¢evresindeki cildi korumali ve maserasyonu
minimize etmelidir.

Uriin, yara iyilesmesi i¢in ideal nemli ortam saglarken, pansuman degigimi sirasinda
veni gelisen dokulara zarar vermeden ¢ikarilabilmelidir.

Yara ortiistiniin hidrofiber yara temas tabakas: icindeki iyonik giimiis orani sitotoksik
etki yaratmayacak sekilde en fazla %1,2 olmalidir.

Uriin, enfekte yaralarda kullanilabilmeli, MRSA ve VRE dahil yara patojenlerine karsi
etkili olmali ve bu klinik yayinlarda kanitlanmis ofmalidir.

Uriin, kompresyon bandaji altinda da kullamlabilmelidir.

10. Yara ortiisiintin dis poliliretan film tabakasi, su gegirmez olmali, bakteri ve viral

organizmalari gegirmemelidir.

11.Yara ortiisti hem kronik hem de akut yaralarm bakimi icin kullaniabilir olmals,

enfekte olan veya yiiksek enfeksiyon riski olan kismi kalinlikli yaniklar, basing
lilserleri, bacak ilserleri, diyabetik yaralarda, cerrahi yaralarda ve travmaya bagli
olugan yaralarda kullamlabilmelidir.

12. Uriin, kesilerek kullanilabilmelidir.
13.Uriin, yarada 7 giine kadar kalabilmelive birincil veya ikincil kapama olarak

14. Urliniin boyutlar 17(ﬂ:1)cm X 17(xem oix?ahdxr

kullanilabilmelidir.
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ANKARA SEHIR HASTANESI
Giimiislii Fibrin Sabitleyici Yara Ortiistt 10 (£1) em x 10 (1) cm

Teknik Sartnamesi

. Urlin, kismi ve orta derinlikteki vaniklarin tedavisinde, derin yaniklarda yanik alanin:

ameliyata hazirlamak amaciyla kullanilmal1 ve bu, klinik yayinlarla kamtlanmalidir.
Uriin, sodyum karboksimetilseliiloz (NACMC) olmalidir.

. Uriin, dizayn olarak eksuday1 dikey bir gekilde emerek kendi igerisinde kilitlemeli béylece

yamk alanin gevresindeki sagliklt dokuyu eksudanin korozif etkisine karsi korumah ve bu,
klinik yayinlarla kanitlanmalidr.

Uriin, dizayn olarak bakteri kilitleme bzelligine sahip olmah ve bu, klinik yaymlarla
kanitlanmalidur. :

Urlin, yarada epitelizasyonun engellenmemesi icin en fazla %]1,2 oraninda iyonik gtimiis
icermelidir.

Uriin ihtiyag duyuldugunda en az 14 giin boyunca kontrollii giimiis salinimi yapmalidir ve
bu, klinik yayinlarla kanitlanmalidir.

Urliniin igerisindeki giimiis, iyonik formda olmal boylece el ve ylz gibi kozmetik
alanlarda dahi iz birakmadan kullanilabilmelidir.

Urin S. Aureus, P.Aerugonosa, MRSA, VRE, Streptococcus pyogenes, Serratia
marcescens, Enterococcus faecalis, Bacteroides fragilis, E.coli, Peptosreptococcus
anaerobius, Clostridium spp, Prevotella corporis, Candida albicans, Enterobacter cloacae
gibi patojenlere kars: etkili olmali ve bu, klinik yaynlarla kanitlanmalidir.

Uluslar arasi kabul edilmis testlere gire toksisitesi olmamalidir.

.Uriin, sv1 ile temas ettisinde jellesip epitelizasyonun hizlandiracak nemli ortam

saglamalidir ve bu, klinik yaynlarla kanitlanmalidir.
Uriin, yanik alan {izerinde jel olusturarak pansuman depisimi srasindaki agriyl
azaltmalidir.

Uriin, uygulandigr 2.derece yanik alanda fibrin sabitlemesi yapmali ve vara ile
biitiinlesmelidir.

2.derece yanik yarasi uygulamasmda, iiriin altinda sabitlenen fibrin birikerek yapiskan
roliinii iistlenmeli ve alttaki yara yeniden epitelize olduk¢ca kolayca yerinden
¢ikabilmelidir.

Uriin, yanik alanlara rahat uygulanabilmesi ve maliyet etkin olmasi i¢in kesilerek
kullanilabilmelidir. Va

Uriiniin ebatlar1 10 (1) cm x 10 (+1) cm olmaldir. /

/ l
\ |
\ a5 L T p, i('\’;f; ( 1
. ',,' - -E.-ng' .;—L;J.b 5:‘1 \‘ Vj
\ ﬁ&‘i e 7 P AIOUN
- LiNe1279%0 \ e [

i - /7 RipH e w
o f G‘e’qe\%em* shijzmé S S
K K ]), N \ r l ]

) .
AN

S \ \ A



S

Agri Kesicili Képik Yara Ortisi
Teknik Sartnamesi

. Orta ve yogun diizeyde eksudali ve derin olmayan tiim yaralarda kullanimi

uygun olmahdir.

. Koplk iceriginde 0.5 mg/em2 ibuprofen homojen bir sekilde dagiimis olmali

ve eksuda ile temas ettiginde yaraya homojen sekilde salinmalidir.

. Hidrofilik ve yumusak poliliretan képiik pedden olusmahdir.

. K&pik ped yara yataginin seklini almal ve yiiksek miktarda eksuda hapsetme

kapasitesine sahip olmalidir.

. Emilen eksudanin yara ¢evresine sizmasini engelleyerek yara kenarlarini

masere etmemelidir,

. Kdpiik pedin Ust kismi hava gegirgen, mikroorganizma ve sivi gegirmeyen film

tabakadan olugmalidir.

. Yaraya yapismamaldir.

. Uzun streli kullanima uygun oimali, uygulandiktan sonra en az 7 (yedi) giin

sire ile yara lizerinde kalabiimelidir.

. Kompresyon bandajlari ile birlikte kullanilabilmeli, baski altinda dahi eksuda

emme kapasitesi etkilenmemelidir.

Ortii ebatlan 15 x 15 cm (+/-2) cm &lglilerinde olmaldir.

Uriin tekli ambalajinin {izerinde son kullanma tarihi, sterilizasyon
yontemi yazilmis olmalidir.

Uriin numune {zerinden degerlendirilecektir, en az 1 (bir) numune
getirilmelidir.

Sartnamedeki maddeler iiriiniin katalogunda kalemle isaretlenmelir.
Y
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Ankara Sehir Hastanesi
Antiseptik Tiil Grass Ortii 10(x1) cm x 10(z1) cm

Teknik Sartnamesi

Uriin 0.5% Klorheksidin Asetat BP icermelidir.

Uriin beyaz yumusak parafin BP igeren delikli leno sargi bezi olmalidir.

Her iiriin tek tek delikli kismindan agilabilen steril ambalajit olmalidir

Uriin yanik ve yiizeysel yaralarda uygulanabilmelidir.

Uriin eksudali yaralarda sekonder yara drtiisiine eksuda gegisine izin vermelidir.
Uriin, yara sekline gore kesilebilmelidir.

Sargimin beher birim alan bagina agirhi 39g/m? den az olamayacaktr.

&= & | oo~ BN =

Beher 10 cm bagsma iplik sayisina bakildiZinda ¢dzgii sayis1 74’den, atki sayisi
80°den az olmayacaktir.

9. Eterde eriyebilir maddelerin doyurulmug yigin agirhg 100 g/m? den az olmayacaktr.
10. Her sarg1 tek tek delikli kismindan agilabilen Gama steril ambalajli olmalidir.

11. Uriin, ambalajmn iginde ilave bir koruyucu kagidin icinde olmalidir.

12. Saklama kosullari iiriin iizerinde belirtilmelidir.

13. Uriin ebatlar1 10(=1) cm x 10(x1) cm olmalidir,
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Ankara Sehir Hastanesi
Antiseptik Tiil Grass Ortii 10(x1) cm x 100(x1) cm

Teknik Sartnamesi

. Uriin 0.5% Klorheksidin Asetat BP icermelidir.
Uriin beyaz yumusak parafin BP iceren delikli leno sargt bezi olmalidir,
- Her irtn tek tek delikli kismindan agilabilen steril ambalajli olmahdir

. Uriin yanik ve yiizeysel yaralarda uygulanabilmelidir.

|

2

3

4

5. Uriin eksudal: yaralarda sekonder yara ortiisiine eksuda gecisine izin vermelidir.

6. Uriin, yara sekline gore kesilebilmelidir.

7. Sarginin beher birim alan bagina agirhig 39g/m? den az olamayacaktir,

8. Beher 10 cm bagsina iplik sayisina bakildiginda ¢6zgii sayis1 74’den, atka say1s
80°den az olmayacaktir.

9. Eterde eriyebilir maddelerin doyurulmus yigin agirlig: 100 g/m? den az olmayacaktir.

10. Her sarg tek tek delikli kismindan agilabilen Gama steril ambalajht olmalidir.

11. Uriin, ambalajm iginde ilave bir koruyucu kagidin iginde olmalidir.

12. Saklama kosullar iirlin Gizerinde belirtilmelidir.

13. Urlin ebatlar1 10(=1) cm x 100(x1) cm olmalidur. nlls
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Ankara Sehir Hastanesi
Antibakteriyel Yanik ve Yara Ortiisii 15(x2) em X 275 em (£10) ecm
Teknik Sartnamesi

1. Urtin igerigindeki giimiis otokatalitik yontemle tiim ylizeye kaplanmis olup genis spektrumlu etki
saglayarak %099,9 saf metalik giimiig salinimi yapmalidir.

2. Uriin yara ve yanik i¢in yalitima sahip yumusak bir yapiya sahip olup kullamldig bdlgeye renk ve
leke asla birakmamalidir. Nemli bir iyilesme ortamini saglayab1lme31 i¢in iiriintin Su Buhar Iletim
Orani1 (MVTR) asgari 5g/m? /24 saat olmalidir.

3. Uriin, antimikrobiyal etkiye sahip olup ve bu sayede gram pozitif, gram negatif ve fungal
bakterileri hizli bir sekilde 6ldiirme kapasitesine sahip olmalidir.

4. Uriiniin icerdigi saf metalik giimiis konsantrasyonu 100cm? lik alan igin agirlik¢a en az 500 mg
olup istenildiginde bilimsel ve klinik ¢alisma ile desteklenmelidir.

5. Otokatalitik yontemle giimiisii kumagin %99 dan fazla ipligine baglamalidir.

6. Uriin, en az 7 (yedi) giin boyunca en az 70 PPM yara yatagina saf metalik giimils salimimu saglamals
ve bunu bilimsel yayinlar ile gésterebilmelidir. :
7. Uriin genis bir yara patojenleri spektrumuna sahip olup 7(yed1) gtinliik kullanimin sonunda dahi
S.aureus, MRSA , VRE , P.aeruginosa, E.Coli, Aspergillus brasiliensis , Candida albicans’a etkisini
stirdlirmelidir.

8. Uriin bakterileri yaklagik 15 dakika iginde yok etmeye baslamali, bakteriostatik ve bakterisit etkili
olmalidir.

9. Uriin yitksek enfeksiyon riski tagiyan ve tasimayan tiim yaniklarda, diabetik iilserler, venéz iilserler
ve basing yaralarinda enfeksiyonun kontrol altinda tutulmasi amaciyla kullamima uygun olmalidir.

10. Kesilerek kullanima uygun olmalidar.

11. Uriinlerin raf 8mrii en az 2 yil olmalidir.

12. Uriin 15(+ 2) cm X 275 cm (£10) cm ebatlan olmalidur.
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Ankara Sehi_r Hastanesi
‘Antibakteriyel Yamik ve Yara Ortiisii 60(x2) cm X 60 cm (+2) em
Teknik Sartnamesi

1. Uriin igeriggindeki giimiis otokatalitik yontemle tim yizeye kaplamms olup genis spektrumlu etki
saglayarak %099,9 saf metalik glimiig salimimi yapmalidur,

2. Uriin yara ve yamk igin yalitima sahip yumusak bir yapiya sahip olup kullanildig: bolgeye renk ve
leke asla birakmamalidir. Nemli bir iyilesme ortamini saglayabilmesi icin iiriiniin Su Buhari letim
Orani (MVTR) asgari 5g/m® /24 saat olmalidur.

3. Uriin, antimikrobiyal etkiye sahip olup ve bu sayede gram pozitif , gram negatif ve fungal
bakterileri izl bir sekilde ldiirme kapasitesine sahip olmalidur.

4, Urlintin icerdigi saf metalik glimiis konsantrasyonu 100cm? lik alan i¢in agirhkca en az 500 mg
olup istenildiginde bilimsel ve klinik ¢alisma ile desteklenmelidir.

5. Otokatalitik yontemle giimiigii kumagin %99 dan fazla ipliine baglamalidir.

6. Urtin, en az 7 (yedi) giin boyunca en az 70 PPM yara yatagina saf metalik glimiis salinimi saglamali
ve bunu bilimsel yaynlar ile gisterebilmelidir.

7. Uriin genis bir yara patojenleri spektrumuna sahip olup 7(yedi) giinliik kullanimin sonunda dahi
S.aureus, MRSA , VRE , P.aeruginosa, E.Coli, Aspergillus brasiliensis , Candida albicans’a etkisini
stirdiirmelidir.

8. Uriin bakterileri yaklagik 15 dakika iginde yok etmeye baslamali, bakteriostatik ve bakterisit etkili
olmahdir.

9. Urtin yitksek enfeksiyon riski tagtyan ve tagtmayan tiim yaniklarda, diabetik iilserler, venéz lilserler
ve basing yaralarinda enfeksiyonun kontrol altinda tutulmas: amaciyla kullamima uygun olmalidir.

10. Kesilerek kullanima uygun olmalidir.

11. Uriinlerin raf $mrii en az 2 y1l olmalidur.

12. Uriin 60?:2) em X 60 cm (£2) cm ebatlart olmalidir,
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Basing Hafifletici i Kopiiklii Biyiik Yara Ortiisii 15cm(+/- 1cm)
Teknik Sartnamesi

. Az miktardaki eksudali tim yaralarda nemli yara iyilesme

ortamini saglamalidir.

lyilesmekte olan yaralar korumak amacli kullanima uygun
olmahdir.

iceriginde dogdal seliiloz Carboxymethlyl Cellulose ve Calcium
alginate bulunmahdir.

Ortiiniin Ust ylizeyinde hava gecirgen, mikroorganizma ve
sivi gecirmeyen film tabaka olmalidir.

. Yara uzerinde kalinti birakmamalidir.

El degmeden uygulamayi saglamak igin film kulakc¢iga sahip
olmalidir.
Basi yarasini ve kemik cikintiti bolgelerdeki yaralar basingtan

korumak icin kopuk destekli olmaiidir. Kopik kisim merkezden
itibaren kademeli olarak cember seklinde ayrilabilmelidir.
Uzun sireli kullanima uygun olmali, uygulandiktan sonra en
az 7 (yedi) gin sire ile yara Gzerinde kalabilmelidir.

15 cm(+/- 1cm) ¢apinda olmalidir.

10.0rin numune Gzerinden degerlendirilecektir, en az 1 (bir)

numune getirilmelidir.

11.Urlin steril ve tekli ambalaj halinde olmali Uzerinde son

kullanma tarihi, lot numarasi, Grin ebatlan ve sterilizasyon

yontemi yaziimis olmahidir.

12.0riin kutusunun icinde Tuarkce kullanim talimat: olmahidir.

13.Sartnamedeki maddeler Grtinin katalogunda kalemle

isaretlenpelir.
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Basing Hafifletici Kopiiklii Yara Ortiisii 7 cm (+/- 1cm)
Teknik Sartnamesi

. Az miktardaki eksudall tim yaralarda nemli yara iyilesme

u—y

ortamini saglamalidir.

2. lyilesmekte olan yaralari korumak amach kullanima uygun
olmalidir. |

3. iceriginde dogal selliloz Carboxymethlyl Cellulose ve Calcium
alginate bulunmalidir.

4. Ortlinin Ust ylizeyinde hava gecirgen, mikroorganizma ve
sivl gecirmeyen film tabaka olmalidir.

5. Yara {izerinde kalinti birakmamahdir.

6. Ei degmeden uygulamay! saglamak icin film kulakgida sahip
olmalidir.

7. Basi yarasini ve kemik ¢ikintili bélgelerdeki yaralar basingtan
korumak icin k6pik destekli olmalidir. Képlk kisim merkezden
itibaren kademeli olarak cember seklinde ayrilabilmelidir.

8. Uzun sdureli kullanima uygun olmali, uygulandiktan sonra en
az 7 (yedi) giin sire ile yara Uzerinde kalabilmelidir.

9. 7 cm {+/- 1cm) capinda olmahidir.,

10.0rin numune lzerinden degeriendirilecektir, en az 1 (bir}
numune getirilmelidir.
11.0rin steril ve tekli ambalaj halinde olmal {zerincde son

kullanma tarihi, lot numarasi, {rin ebatlan ve sterilizasyen
yontemi yaziimis olmalidir.
12.0rén kutusunun icinde tirkce kullarm talimati oimalidi.

13.5artnamedeki maddeler Grinin katalogunda kaiemie

isaretienmelir,
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Ankara Sehir Hastanesi
Giimiislii Kompozit Yara Ortiisit 12,5(+1cm) em x 12,5(x1cm) em

Teknik sartnamesi

1. Yiiksek emici giice sahip iic tabakali pansuman olmalidr.
2. Urlin eksiida kontroliinii saglamali ve anti-mikrobiyal etkiye sahip olmalidir,

3. Igersindeki giimiisiin anti-bakteriyel faaliyeti, pansumanin ekstiday1 emmesiyle ortaya
cikmahdir,

4. Gozenekli, yapiskan bir yarayla temas tabakasi ile su gegirmez bir dis film arasina
sikigtiriimig emici hidroseliiler ped ile SSD (Giimiis (Silver) Sulfadiazine) igermelidir.

5. Mikrobiyal kontaminasyona karsi etkili bir bariyer olusturabilmelidir, yara yatagina
giimiis salinim1 yapabilmelidir.

6. Pansumandan salman giimiis en az 40-60 ppm olmalidir.

7. Malzemenin dis ylizeyi su ve bakteri gecirmeyen ve sizintiyt digariya vermeyen
poliiiretan bir film tabakayla kapli olmalidir. Ustteki yar transparan film sayesinde
eksuda artis1 izlenebilmelidir.

8. Ortasinda yiiksek emici giice sahip poliiiretan kopiik tabaka yer almalidir.

9. Bast yaralar, vendz iilserler, diyabetik tlserler, yamklar, dondr yerleri,
genisleyen/habis yaralar ve cerrahi yolla agilmis varalar gibi kronik ve akut tam
kalinhktaki yaralarin, kismi kalinlikta veya ylizeysel graniile olan, ekstidalt yaralarin
sekonder tedavisinde kullamlabilmelidir.

10.Yara temas tabakasi ag seklinde politiretan filmden iiretilmis olacaktir. Bu madde
maserasyona sebep olmadan, yaranin iyilesme siirecini hizlandiran nemli ortami
saglama ozelliginde olmalidur.

11.Eksudanin miktarina bagl olarak, yara iizerinde bir haftaya kadar kalabilmelidir.

12.I¢ersindeki glimiisiin konsantrasyonu 7 giin siireye kadar devamli sekilde giimiis
salimina yetecek gekilde olabilmelidir.

13.Sizint1ya izin vermeyecek yapida olacaktir.
14 .Malzemenin dig yiizeyi hava gegirgen olmalidur.
15.Steril ambalajlarda olmahdr.

16.Ebatlar1 12,5(x1cm) em x 12,5(x1cm) cm olmahdir.
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Ankara $ehir Hastanesi
Guimiiglii Hidrofiber Yara Ortiisti 12 (1) cm x 12 (1) cm

Teknik Sartnamesi

. Urin, silikon trilaminat yapiskan kenarlik tabakasi, hidrofiber yara temas tabakasi,

poliliretan siinger tabaka ve poliliretan film tabaka olmak tizere 4 tabakadan
olugmalidur.

Urtiniin FIBRIN SABITLEYICI etkisi olmalidur.

Uriin  hidrofiber teknolojisini igermelidir ve hidrofiber igerifi sayesinde yatay
fitillemeyi asgariye gekerek eksudayi dikey olarak emmeli, siviy1 ve bakterileri icinde
kilitlemelidir, jelleserek yara yatagm simrlamalidr.

Ortiiniin yara ile temas eden tabakasi, Jellesme ozelligiyle yara yatagindaki &khi
bogluklar1 doldurarak capraz enfeksiyonu minimize etmelidir.

Criin yara lyilesmesini desteklerken, yara ¢evresindeki cildi korumali ve maserasyonu
minimize etmelidir.

Uriin, yara iyilesmesi igin ideal nemli ortam saglarken, pansuman degisimi sirasinda
yeni gelisen dokulara zarar vermeden ¢ikarilabilmelidir.

Yara Ortiisiiniin hidrofiber yara temas tabakas: igindeki iyonik giimiis oran: sitotoksik
etki yaratmayacak gekilde en fazla %1,2 olmalidir.

Urlin, enfekte yaralarda kullanilabilmeli, MRSA ve VRE dahil yara patojenlerine karsi
etkili olmali ve bu klinik yayinlarda kanitlanmis olmaldir.

Uriin, kompresyon bandaji altinda da kullantlabilmelidir.

10. Yara ortlistiniin dig poliiiretan film tabakasi, su gecirmez olmali, bakteri ve viral

organizmalar! gegirmemelidir.

11.Yara Ortiisit hem kronik hem de akut yaralann bakimi icin kullanilabilir olmals,

enfekte olan veya yiiksek enfeksiyon riski olan kismi kahnlkli yanikiar, basing
{ilserleri, bacak iilserleri, diyabetik yaralarda, cerrahi yaralarda ve travmaya bagh
olusan yaralarda kullanilabilmelidir.

12. Uriin, kesilerek kullanilabilmelidir.
13.Uriin, yarada 7 giine kadar kalabilmelive birincil veya ikincil kapama olarak

kullan:labilmelidir.

14. Uriiniin boyutlart 12(x1)em X [2(x1)cm olmalidir.
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Ankara Sehir Hastanesi
Antiseptik Titl Grass Ortii 10(x1) cm x 30(x1) cm

Teknik Sartnamesi

Uriin 0.5% Klorheksidin Asctat BP igermelidir.

Uriin beyaz yumusak parafin BP igeren delikli leno sargi bezi olmalidir.

Her iiriin tek tek delikli kismindan agilabilen steril ambalajli olmalidir

Uriin yamk ve yiizeysel yaralarda uygulanabilmelidir.

Uriin eksudal yaralarda sekonder yara drtiistine eksuda gecigine izin vermelidir.
Uriin, yara sekline gore kesilebilmelidir.

Sarginin beher birim alan bagma agirligi 39g/m? den az olamayacaktir.

39 & & B s B

Beher 10 cm bagsina iplik sayisina bakildiginda ¢6zgii sayisi1 74°den, atki sayist
80°den az olmayacaktir.

9. Eterde eriyebilir maddelerin doyurulmus yigm agirhgi 100 g/m? den az olmayacaktir.
10. Her sarg: tek tek delikli kismindan agilabilen Gama steril ambalajli olmalidir.

11. Uriin, ambalajin iginde ilave bir koruyucu kagidin i¢inde olmalidir.

12. Saklama kosullar: {iriin iizerinde belirtilmelidir.

13. Uriin ebatlarr 10(x1) cm x 30(x1) cm olmalidir.
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DUVAR TiPi KAPALI SISTEM OKSIJEN NEMLENDIRME SU SETi SARTNAMESI

Adaptér Gzerinde basing valfi olacaktir.

650 (+ 150) ml su ve H nemlendirme adaptdri steril sartlarda paketlenmis olacaktir.
Su non-toksik apirojen ve distile dzellikle olmalidir.

Nemlendirilmis hava tretmek igin kullanima uygun olmalidir. {%30 BN}

Nazal kanil ve oksijen maskesi ile kullanilabilmelidir.

Soguk sistem, disitk nemlendirme akisina sahip olmahdir. (2-4 LMP)

Hastanede kullanilan oksijen flometrelerine uygun olmalidir.
Firmalar sartnameye uyguniuk taahhiitnamesi veya brosdr ile birlikte numune vereceklerdir. y
Uriiniin CE beigesi olmaldir.

10. Uriiniin raf 8mrii en az iki yil olmaldir.

oo NewmeEwNne

11. Numune lzerinden degerlendirilecektir, numune (1 adet yeterli) orijinal ambalajinda teslim edilmelidir.
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ASPIRATOR HORTUMU SILIKON (GOMKO ICIN) SARTNAMESI

1. % 100 SILIKONDAN YAPILMIS OLMALIDIR. #

2. 134 DERECE VE UZERI ISILARA VE BUHAR STERILIZASYON iSLEMINE
DAYANIKLI OLMALIDIR.

3. UZERINDE HERHANGI BIR SEKILDE SILIKON CAPAK, KALINTI, KiR VS.
OLMAMALI, PURUZSUZ BIR YUZEYE SAHIP OLMALIDIR.

4. ORTA SERTLIKTE OLMALIDIR. BIR COK KEZ KULLANIM VE BUHAR
STERILIZASYON ISLEMLERI SONRASI DEFORME OLMAMALIDIR.

5. HORTUMUN i_(; CAPI 3 mm, DI§ CAPI 5 mm OLMALIDIR. (+/-1 mm) thUNUN
DEGERLENDIRILEBILMESI ICIN 1 METRE SILIKON HORTUM UZERINDE
MARKA BILGILERI OLACAK SEKILDE NUMUNE OLARAK BIRAKILMALIDIR.

6. SILIKONLU HORTUMLAR KURUMUN EBATA (4,5} METRE TESLIiM
EDILMELIDIR.

7. URUN NUMUNESIi KLINIKTE DENENEREK KARAR VERILECEKTIR
8. URUN ILE ILGILI TUM BILGILER DOSYA HALINDE NUMUNE ILE BIRLIKTE

MUTLAKA TESLIM EDILMELIDIR. URUNUN MARKASI, LOT NUMARAS]I,
URETIM VE SON KULLANIM TARIHLERI KOLI/PAKET UZERINDE OLMALIDIR.
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