4734 SAYILI KAMU İHALE KANUNU’NUN 22/D MADDESİ DOĞRUDAN TEMİN USULÜ İLE YAPILACAK ALIM İÇİN BİRİM FİYAT TEKLİF FORMU
	
	_ _/__  _/2024

	3’ÜNCÜ HAVA BAKIM FABRİKA MÜDÜRLÜĞÜNE

	
	Etimesgut/ANKARA

	TEKLİF

	Teklif Sahibinin
	

	Adı Soyadı/Firma Unvanı, Uyruğu
	: 


	Açık Tebligat Adresi
	: 

	Bağlı Olduğu Vergi Dairesi ve Vergi Numarası
	: 

	Telefon ve Faks Numarası

E-Mail Adresi (varsa)
	: 
: 


Tarafımızdan İhale dokümanını oluşturan bütün belgeler incelenmiş, okunmuş ve herhangi bir ayrım ve sınırlama yapmadan bütün koşullarıyla kabul edilmiştir. İhaleye çıkarılan 39 KALEM PERİYODİK MUAYENE TAHLİL VE TETKİK YAPTIRILMASI HİZMET ALIMI işine ilişkin olarak aşağıdaki hususları içeren teklifimizin kabulünü arz ederiz.

1-Teklifimize  nakliye, diğer tüm vergi (KDV hariç) ve masraflar dâhildir.
2-Alım konusu iş için sermayesinin %50’sinden fazlasına sahip olduğumuz başka bir tüzel kişinin bu işe ayrı bir teklif vermediğini beyan ediyoruz. 

3-Aldığınız herhangi bir teklifi veya en düşük teklifi seçmek zorunda olmadığınızı kabul ediyoruz.

4-Alım konusu işle ilgili olmak üzere idarenizce yapılacak/yaptırılacak diğer işlerde, idarenizin çıkarlarına aykırı düşecek hiçbir eylem ve oluşum içinde olmayacağımızı taahhüt ediyoruz.

5-Alımın üzerimizde kalması durumunda idareniz tarafından gerektiğinde hazırlanan/hazırlanacak sözleşme tasarısını imzalayacağımızı kabul ve taahhüt ediyoruz.

6-4734 Sayılı Kamu İhale Kanununun 10’uncu maddesinin son fıkrasındaki ve 11’inci maddedeki ihale dışı bırakılma ve ihaleye katılmama durumlarından hiçbirini taşımadığımı/taşımadığımızı beyan ediyorum/ediyoruz.

7-Alım konusu işin tamamı için  teklif birim fiyatlar üzerinden teklif ettiğimiz toplam bedel KDV hariç ..........................................[rakam ] ve ………………………………………………………………………

[ yazı ] ile toplam bedel olup, toplam bedelin ayrıntısı teklif mektubumuzun ekindeki fiyat cetvelindedir. 

8-İsteklilerce işin tamamına teklif verilecektir. Alım, her bir iş kaleminin miktarı ile bu iş kalemleri için istekliler tarafından teklif edilen birim fiyatın çarpımı sonucu bulunan tutarın toplamı olan bedel üzerinden gerçekleştirilecektir. 
9-Alım, Teknik ve İdari Hususlar Dokümanına göre yapılacaktır.
10-Sözleşme yapılmayacaktır.

11-KDV ödenecektir.
12-Söz konusu alımın ödemesi, alımla ilgili kabul işlemleri tamamlandıktan sonra yapılacaktır.

13-İşin Teslim Süresi; Son Teslim Tarihi 02 Aralık 2024 tarihine kadar tek parti halinde yapılacaktır.
14-İşe Başlama Tarihi; Bu iş için görevlendirilen Kontrol Teşkilatının yüklenici olarak belirlenen istekliye tebliğ tarihinden itibaren başlayacaktır.
15- Kabul Muayenesi; Normal teslim süresi içerisinde (süre uzatımları dahil) en fazla 2 (iki) defa yapılacaktır. İlk muayenede reddedilen hizmet alım işinin ikinci muayenede de reddedilmesi halinde alım iptal edilmiş sayılacaktır.

16- İstekli firmaların e-devlet-İSG KATİP uygulaması üzerinde yayınlanan ‘‘Yetkilendirilmiş OSGB Listesi’’nde bilgilerinin bulunması gerekmektedir.
 Saygılarımızla. 
	Ad Soyad/Firma Kaşe

	         İmza/Tarih


TEKLİF FORMU EKİ FİYAT CETVELİ
	S/N
	HİZMETİN ADI
	MİKT.
	BİRİMİ
	BİRİM FİYATI (TL)
	TOPLAM FİYATI (TL)

	1
	Hemogram (Tam Kan Sayımı)
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	2
	AST
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	3
	ALT
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	4
	Kreatinin
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	5
	Üre
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	6
	Açlık kan şekeri
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	7
	GGT
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	8
	ALP
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	9
	LDH
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	10
	Total Kolesterol
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	11
	HDL
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	12
	LDL
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	13
	Trigliserid
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	14
	Total Bilirubin
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	15
	Direkt Bilirubin
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	16
	Sodyum
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	17
	Potasyum
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	18
	Demir 
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	19
	Demir Bağlama
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	20
	Ferritin
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	21
	Ürik Asit
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	22
	Albümin
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	23
	Kalsiyum
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	24
	Fosfor
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	25
	CRP
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	26
	Romatoid Faktör (RF)
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	27
	T3
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	28
	T4
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	29
	TSH
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	30
	D vitamini
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	31
	HbAlc
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	32
	Vitamin B12
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	33
	Folik Asit
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	34
	PA Akciğer Grafisi
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	35
	Odyometre
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	36
	SFT
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	37
	Göz Muayenesi
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	38
	EKG (Elektrokardiyografi)
	650 adet 5 gün
	Adet
	
	

	39
	Kanda kurşun
	150 adet 5 gün
	Adet
	
	

	TOPLAM KDV HARİÇ FİYAT (TL)
	


	Ad Soyad/Firma Kaşe

	         İmza/Tarih
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