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MAL/HIZMET ADI 3 YIL SURELI RADYOTERAPI HiZMETI ALIMI TEKNIK SARTNAMESI

Bu sartname Bezmialem Vakif Universitesi Hastanesi Radyasyon Onkolojisi Anabilim Dali'nin ihtiyaci olan 1
adet Gelismis Ozellikli Lineer Hizlandiric1 Sistemi, Tedavi Planlama Sistemi (TPS), Network sistemi ile bu
sistemlerle birlikte kullanilacak dozimetre ve kalite uygunluk test sistemleri ve aksesuarlarin teknik 6zelliklerini
iceren hizmet alimi isini kapsamaktadir. Radyoterapi hizmet alimi isi Resmi Gazetede yayinlanan “Sosyal
Giivenlik Kurumu Saglik Uygulama Tebligi (SUT)” ekinde bildirilen, Hizmet Bas1 Puan Listesi, Radyasyon
Onkolojisi bagligr altinda yer alan islemleri kapsar. Hasta kabulii basladiktan sonra 36 (otuzalti) aylik hizmet
stiresince devam eder. Bu ihalenin SUT Puan Listesinde olan yaklasik islem karsiligi puan1 109.693.575 dir.

Kurulacak Cihaz Adi ve Sayist:
1. 1 Adet Radyoterapi Cihazi
2. 1 Adet BT Similator

1. GENEL TANIM

1.1. Sozlesmenin imzalanmasini takiben, yerin firmalara teslimi ile yeni kurulacak sistemler en ge¢ 180 (yiiz
seksen) giin iginde ¢aligir, NDK tarafindan lisanslanmis ve hasta alimina hazir hale gelmelidir. Aksi takdirde idari
sartname ve/veya sozlesme metninde belirtilen ceza hiikiimleri uygulanir.

1.2. Yiiklenici firma UTS (Uriin Takip Sistemine) kayitli olmaldir. Kayd: olmayan firmanimn teklifi gegerli
sayilmayacaktir.

1.3. Elden gegirilmis (refurbished) tedavi cihazlar, kullanilmis par¢a ve malzeme ile iretilen tedavi cihazlar
degerlendirmeye alinmayacaktir. Toplama ve fason iiretilen tedavi cihazi degerlendirmeye alinmayacaktir. Bu
durum tedavi cihazinin kurulma asamasinda cihazin ana iiretici firmasinin veya Tiirkiye Distribiitoriinden alinmis
imalat tarihi ve seri numarasini gosteren belgelerle ispatlanmalidir. Tedavi cihazinin yeni ithal edilecek olmasi
durumunda buna iliskin taahhiitname ihale dosyasinda sunulmalidir.

1.4. Sistem, Bezmialem Vakif Universitesi Hastanesi Radyasyon Onkolojisi Anabilim Dali bdliimii insaat:
tamamlanmis bos cihaz odasina kurulacaktir. Yiiklenici talep edildigi sekilde Radyoterapi Unitesi ile ilgili
zorunlu odalarin dekorasyonu, tefrisati, sistemlerin tamamen montaji, kalibrasyonu ve isletmeye alinmasindan
sorumlu olacaktir.

1.5. Cihazn her tiirlii montaj islemi ve sistemle ilgili mekanlarin hazirlanmasi, havalandirma sistemi ve klima ile
benzeri tefris islemlerinin tiimii i¢in iicret talep edilmeyecek, gereken her tiirlii dekorasyon, duvar raflar1 gibi
benzer isler firma tarafindan Bezmialem Vakif Universitesi Hastanesi Radyasyon Onkolojisi Anabilim Dali'nin
gereklilikleri dogrultusunda saglanacaktir.

1.6. Yiiklenici, cihaz odalarinin hali hazir durumunda cihazin yerlestirilmesi ve sorunsuz calisabilmeleri igin
gerekli olan tiim diizenlemelerin yapilmasi ile yiikiimlii olacaktir.

1.7. Montaj esnasinda g¢alisacak firma personelinin karsilasacagi saglik ve tehlikelerden firma sorumludur. Bu
islemlerde calisacak firma personelinin sigortalanmasi vb. iglemler firmaya aittir. Kati kabule kadar olusabilecek
radyasyon yayilmasi veya sistem ile ilgili her tiirlii olumsuz olayin kanuni, hukuki ve tazmin sorumlulugu
mazeretsiz yiikleniciye aittir. Bu igslemlerde ¢alisacak personelin sigortalanmasi vb. islemler yiikleniciye aittir. Ek
iicret talep edilmeyecektir.
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1.8. Yiiklenici firma tarafindan yapilan islemler sonucu hastanin ve/veya hastanenin ugrayacagi maddi ve/veya
manevi her tiirlii zarardan firma sorumlu olup, olusacak zarar1 6demek ile yiikiimlii olacaktir.

1.9. Yiiklenici firma, cihaz kurulumu sonrast NDK ve FMO gibi kuruluslara Bezmialem Vakif Universitesi
Hastanesi Radyasyon Onkolojisi Anabilim Dali adina yapilacak ruhsat ve lisanslama islerinin takibini yapacak,
gerekli {icretleri yatirarak her tiirlii is ve isleyisi saglayacak, NDK onayindan gegcirilmesi firma tarafindan
yapilacaktir. Tagima, giimriikleme, izin ve test islem giderleri firma tarafindan karsilanacaktir.

1.10. Sistemlerin ¢aligmasi i¢in gerekli olan her tiirlii sarf malzeme (cihazin kesintisiz gii¢ kaynag akiileri,
yazici tonerleri, isaretleme i¢in kullanilacak tiim kirtasiye malzemeleri vs.) firma tarafindan karsilanacaktir.

1.11. Haftada en az 5 (bes) giin ve tedavi goren hasta sayisina gore giinliik calisma stiresi planlanacaktir. Hasta
yogunlugu durumuna gore hafta sonu, milli ve dini bayramlar dahil 7/24 tedavi hizmeti verilebilecektir.

1.12.  Yiiklenici kurulacak sistemlerin tiimii i¢in yillik is giicliniin %95'inde ¢alisma garantisi verecektir.

1.13. Isin bitiminde yiiklenici cihazlar1 ve diger ekipmanlarmni masraflari tamamen kendisine ait olmak iizere de
monte edip geri alarak ise tahsis edilmis olan mekani 1 (bir) ay igerisinde idareye teslim edecektir.

1.14. Cihaz/ sistemin her tiirlii dozimetrik 6l¢iimleri yiiklenici firma tarafindan hastane klinik sorumlu doktoru
ve/veya sorumlu radyasyon fizikgileri nezaretinde ve yonlendirmesi ile yapilacaktir. Gerekli biitiin kalite kontrol
ve dogrulama Ol¢iimleri yapilacak ve sorumlu fizik¢inin onayina sunulacaktir.

1.15. Yiklenici, cihazin her tiirlii destek ve hizmete hazir halde tutulmasini temin i¢in hasta yogunluguna gore
en az 5 (bes) adet radyoterapi teknikeri, 1 (bir) dozimetrist, hasta yogunluguna gore en az 1 (Bir) medikal fizik
uzmani, 1 (bir) adet sekreter,1 (bir) adet klinik isleyis diizeni i¢in yardimci personel bulunduracaktir. Hastalik ya
da izin durumlarinda ilgili personeller, firma tarafindan saglanacaktir. Bu elemanlar NDK’nin kurallarina uygun
sartlarda calisacak ve hastane tarafindan gorevlendirileceklerdir. Elemanlarin tiim masraflari firma tarafindan
saglanacaktir.

1.16. Yiklenici firma, biitiin bilesenleriyle eksiksiz olarak ve aksamadan tiim sistemin, g¢alisabilmesi igin
gereken egitimin saglanmasindan sorumludur. Cihaz bas1 egitim klinikteki tiim doktor, fizik¢i ve teknisyenlere en
az 10 giin olacak sekilde uygulamali yapilmalidir. Bu egitimin igerigi, cihazin kullanimi, planlama sisteminin
kullanimi gibi sistemin tiim fonksiyonlarini kapsamalidir. Bu egitim boliimiimiiz tarafindan yeterli goriilmez ise
tekrar1 mazeretsiz ve kosulsuz olarak bir kez daha yapilacaktir. Kabul testleri, dozimetrik Glglimler, planlama
sistemi, goriintiileme sistemleri, cihaz egitimi, IMRT, VMAT, IGRT, SRS, SBRT, i¢in cihazin iireticisi tarafindan
sunulan tiim egitimler diizenlenmelidir. Tiim masraflar yiiklenici tarafindan karsilanacaktir. Egitimler ile ilgili
igerik ve personel diizenlemesini boliim yapacaktir.

1.17. Yiiklenici firma, hastane tarafindan tespit olunan 6rneklere gore gerekli belge ve raporlari usuliine uygun
sekilde tam ve dogru olarak tanzim etmek, kaydedecegi hasta ve islem bilgilerini, sayilarimi ve sozlesme
hiikmiince yapilmasi gereken tibbi islem kayitlar1 ile hastanece talep edilen diger bilgileri bu kayitlara her an
ulasilacak sekilde tutmak ve hastanenin ilgili birimine tevdi etmek zorundadir.

1.18. Sartnamede istenen fonksiyonlar i¢cin gerekli donanimsal ve yazilimsal higbir iiriin opsiyon olarak teklif
edilmeyecektir.

1.19. Kabul testleri ve muayene islemi sirasinda kurum ve/veya ilgili komisyon {iyeleri tarafindan istenecek
testler, ihaleyi kazanan firmaca higbir licret talep etmeksizin ve mazeret/sebep aramaksizin yapilacaktir.
Yapilacak her tiirlii masraf yiiklenici firmaya aittir. Yiiklenici firma, egitim sertifikali medikal fizik uzmanin
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kabul testleri sirasinda bulunduracaktir. Kabul testleri her tiirlii baslangi¢ 6lctimleri sonuna kadar siirecek ve
islemler sonuglanana kadar ilgili personel bdliimde hazir bulundurulacaktir.

1.20. Kabul testleri iiretici firmanin belirlemis oldugu standartlara gore yiiklenici firmanin medikal fizik
uzmani ile birlikte yapilacaktir.

1.21. Cihaz ve sistemlere ait tedavi amacgh tiim aksesuarlar yiklenici firma tarafindan saglanmali ve
sorumlulugunda olmalidir.

1.22. Sistemin tanimlanan ¢aligma diizeninde ve biitiin bilesenleri ile birlikte uyumlu bir sekilde c¢aligmasi
yiiklenici firma tarafindan saglanacaktir.

1.23. Sistem/cihaz/aletlerin Kuruma tesliminde verilecek dokiimanlar: ihaleyi alan firma, sistemi olusturan tiim
urinler ile aksesuarlarin teslimi sirasinda asagidaki dokiimanlar ile teknik dokiimanlar da déhil tim
dokiimanlardan 2 kopya olarak klasér halinde Kurum Idaresi'ne verecektir.

1.24.  Uriinlerin orijinal marka logolu kataloglar1 ve/veya CD/DVD vb. dokiimanlari, bakim onarim hizmeti
verecek personelin ilgili belgeleri (kurs, diploma vb.) verilmelidir.

1.25. Sistemin/cihazin/aletin kullanim el kitaplar1 orijinal dilinde ve Tiirk¢e olarak, hem basili ve hem de dijital
en az 2 kopya olmalidir.

1.26. Uygun goriilen yerlere yangin alarm sistemi, sensorleri kurulmali, elektronik devrelere zarar vermeyen 2
(iki) adet yangin sondiirme tiipii verilmelidir.

2. TEKNIK SERVIS, GARANTI VE YEDEK PARCA
2.1. Cihazin gerekli teknik bakim ve onariminin yaptirilmasindan yiiklenici sorumlu olacaktir.

2.2. Cihazda ariza meydana gelmesi halinde, kurum yetkilisi, firmay1 telefon, faks veya e-posta ile
bilgilendirecektir. Bilgilendirme tarih ve saati olarak kurumun kayitlar1 esas alinir. Ariza bildiriminin ardindan,
yiiklenici en gec 24 (yirmidort) saat i¢inde cihaza miidahale edecektir.

2.3. Cihazin arizasi 24 saat icinde giderilmelidir. Yedek parca gerektiren arizalar ise yurt i¢i parga
gereksiniminde en fazla 48 saat, yurt disindan parga gereksinimi durumunda ise en fazla 7 (yedi) takvim giinii
icerisinde tamir olmalidir. Bu siire, resmi kurumlarca ithalati kisith ya da 6zel izne tabi yedek parcalar gerektigi
durumlarda yiiklenicinin bu durumu belgelendirmesi ile idare tarafindan uzatilacaktir. Cihazin tamir saatleri
mesai saatlerinden ve resmi tatillerden bagimsiz olarak (hafta sonlan da dahil) siireklilik arz edecektir. Tagima,
glimriikleme, izin ve test islem giderleri yiiklenici tarafindan karsilanacaktir.

2.4. Belirtilen siirelerde arizaya miidahale edilemedigi, ariza giderilemedigi veya yedek parga temin edilemedigi
takdirde idari sartnamede yazili cezai miieyyideler uygulanacaktir.

2.5. Gerektiginde teknik arizaya uzaktan miidahale edilmesini saglayacak “remote service” yazilimi olmalidir.

2.6. Yiiklenici kurulacak sistemlerin tiimii i¢in yillik ig giiclinlin %95'inde ¢aligsma garantisi verecektir (Yillik
resmi ¢aligma giinleri ile glinliik ¢aligma saati carpilarak elde edilen siirenin %95°1 kastedilmektedir).

2.7. Yiiklenici sistemin bakim ve onarim islemlerini iiretici firma tarafindan egitim almig personeller aracilif ile
gerceklestirmelidir ve bu egitim belgelerini kurumumuza ibraz etmelidir.
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2.8. Sistemin (Geligmis 6zellikli Lineer Hizlandiric1 ve Tedavi Planlama Sistemi, cihaz donanim ve yazilimi)
donanimlarla giincellemeye (update) uygun olmalidir.

2.9. Tim cihazlarin, yedek parcalarin ve aksesuarlarin tagima, giimriikleme, izin ve test iglemleri yiiklenici
tarafindan karsilanacaktir.

2.10. Cihazin periyodik bakim programi teslimat komisyonuna bildirilecektir (Cihazin periyodik bakimlarinin
firma ile karsilikli anlagilan zamanlarda cihazin ¢aligma saatleri diginda olmasi istenecektir).

2.11. Cihazin periyodik bakimlar1 ve kalibrasyonlar1 Bezmialem Vakif Universitesi Hastanesi Radyasyon
Onkolojisi Anabilim Dali'nin belirledigi Medikal Fizik Uzmanlar1 tarafindan bizzat yapilarak gerektiginde
denetlenebilecektir.

3. PERSONEL HAKKINDA
4.1 Radyasyon Onkolojisi boliimiinde Firma tarafindan ¢alisacak personel gorev alani ve sayilari asagida Tablo-
1 de verilmistir.

4.2 Personele ait Yol ve Yemek iicreti Firma tarafindan karsilanacaktir.

4.3 FIRMA, istihdam edecegi personel igin ise baslamadan 1 (bir) giin 6nceden, HASTANE tarafindan
FIRMA’ ya tanimlanan Dis Kaynak WEB portalina dijital olarak yiikleyecegini, formda belirtilen ve siirekli
giincel olmasi gereken evraklar her ay diizenli olarak Dig Kaynak WEB portalina dijital olarak yiikleyecegini,
HASTANE tarafindan istendigi takdirde ise 3(ii¢) is giinii i¢inde fiziki olarak da IDARE’ ye teslim edecegini
gayri kabili riicu kabul ve taahhiit eder.

4.4 FIRMA asagidaki belgeleri her ay ddeme evrakina ekleyecek, soz konusu belgeler her tiirlii denetimde ibraz
edilmek iizere HASTANE’ ye de saklanacaktir.
e Aylik Puantaj Cetveli

e Personel Bordrosu (FIRMA ait kaseli ve imzalr)

o Personel iicretleri bordro tutarinin, her personel adina ayri ayr1 olmak {izere bankaya yatirildigina dair banka
listesi veya dekontlarinin asillari.

45 Biitiin personel isyerine giris ve ¢ikista “Devam Cetvelini” imzalayacak, FIRMA sorumlusu Devam
Cetvelinin bir 6rnegini her ayin son giindi, istenildigi takdirde de giinliik olarak HASTANE ‘ye verecek, herhangi
bir mazereti olmaksizin imzas1 olmayan personel gelmemis muamelesi gorecektir. Ise gelmeyen personelin
durumu HASTANE tarafindan bir tutanakla tespit edilecektir. Ilgili firma uyarilacak ve personel iicreti, aylik hak
edisten diisiilecektir.

4.6 FIRMA, her bir isyerinde, sozlesme konusu islerde ¢alistirdigi personel igin 6zel bordro diizenleyecek, bu
bordroda bu igle ilgisi olmayan, sirketten maas alan ve diger yerlerde calisan personeline yer vermeyecektir. Soz
konusu bordro aylik puantaj cetveli ile uyumlu olup, isbasi yapan ve ayrilan personel giinii giinline goésterilmis
olacaktir. Aylik prim ve issizlik sigortas1 kesintisi 6deme makbuzu, tahakkuk eden aydan sonraki ayda ddeme
belgeleri ile birlikte HASTANE’ ye verilecektir.

4. GELiISMIS OZELLIKLi TEDAVi AMACLI LINEER HIZLANDIRICI TEKNIK OZELLIiKLERi
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4.1. Genel Ozellikler

1. Teklif edilecek sistem; Tiim viicut i¢in dinamik ¢ercevesiz stereotaksi, kV goriintiilleme 6zelligi kullanan
IGRT (Goriintii Rehberliginde Radyoterapi), IMRT (Yogunluk Ayarli Radyoterapi), Hacimsel Yogunluk Ayarl
Arc Terapi gibi ileri radyoterapi tekniklerinin uygulanabilecegi bir sistem olmalidir. Sistemin enerji, radyasyon
giivenligi v.b. radyasyon ile ilgili parametreleri BJR, IAEA v.b. protokoller ile uyumlu olmalidir. Yiiklenici
sifatin1 kazanan firma teklif ettigi bu 6zellikleri saglamakla yiikiimliidiir.

2. Cihaz IMRT (Yogunluk Ayarli Radyoterapi), Hacimsel Yogunluk Ayarli Ark Terapi, MLC tabanl ¢ergevesiz
dinamik stereotaksi yapabilmelidir. Bunun i¢in gerekli yazilimlar1 ve donanimi igermelidir.

3. Cihazin kolimatér, masa v.b. donme hareketleri mesafe ile 6lgiilenlerin sapmasi en fazla 1mm (bir) yarigcapl
daire icerisinde olacaktir. Acili olan hareketleri sapmasi en fazla 1°(derece) olacaktir.

4. Kontrol odasinda cihaz parametrelerinin ve hareketlerinin, hasta verifikasyon sistemi ve MLC yapraklarinin
izlenebildigi renkli bir monitor olmalidir.

5. Geometrik parametreleri (Gantry agisi, kolimator rotasyonu, alan, MLC yaprak pozisyonlar1) otomatik
kurulumu miimkiin olmalidir.

6. Konsol parametrelerinin (monitdr birimi, radyasyon tipi, enerji) otomatik kurulumu miimkiin olmalidir.

7. Terapi bilgi sistemine baglant1 miimkiin olmalidir.

8. Hasta verifikasyon sisteminin monitoriinden agilan bir sayfa ile MLC yapraklarinin pozisyonu ve MLC
bilgilerinin izlenmesi miimkiin olmalidir.

9. Cihazin biitiin hareketlerinin (Gantry rotasyonu, kolimator, jaws vb.), lazer, oda 15181, alan ve SSD lambasi
gibi kontrollerinin yapilabildigi bir el kumanda iinitesi olmalidir.

10. Cihazla birlikte izosentrik rotasyon yapilabilen, yukari/asagi, sag/sol, ileri-geri hareketleri yapilabilen bir adet
tedavi masas1 verilmelidir. Masa iistii hareketleri hem manuel hem de motorize olarak yaptirilabilmelidir. Masa
hareketleri cihaz odasina girmeksizin kumanda konsolundan da yapilabilmelidir.

11. RF sistemi IMRT ve Hacimsel Yogunluk Ayarli Arc Terapi ¢aligmalarina en uygun hassasiyeti saglayacak
teknolojili en az 5 MW giiciinde olan klystron elemanina sahip olmalidir.

12. Foton Radyasyonu

a- Foton enerjileri 6 MV-18 MV arasinda olmak tizere en az iki adet olmalidir. IAEA standartlarina uyumluluk
esastir. Radyasyon degerleri ile ilgili tiim degerler NDK degerleri ile ve Tiirkiye Fizik Miihendisleri Odas1 “kalite
uygunluk belgesi” standartlarina uygun olmalidir.

b- Doz orani tiim enerji seviyelerinde en az 600 MU/dakika ya ¢ikabilmeli ve tiim foton enerji seviyelerinde de
en az 5 doz hiz1 secilebilmeli ve kullanilabilmelidir.

c- SRS Tedavilerini gergeklestirebilmek igin mevcut foton enerjileri disinda ek olarak en az 6 MV ve en az
1000MU/dakika doz hizina sahip ayr1 bir foton enerjisi bulunmalidir.

d- Sistem hem saat yliniinde (CW) hem de saatin ters yoniinde (CCW) ark tedavisi yapabilmeli ve otomatik doz
ayar1 olmaldir.

e- 10 x 10 cm'den 30 x 30 cm'e kadar tiim kare alanlardalO cm derinlikte ve 100 cm SSD’de Ol¢iilen simetri
degeri her iki foton enerjisi i¢in % 3 den, Flatness (Diizliik) degeri %+3 den az olmalidir.
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13. Elektron Radyasyonu

a- Elektron enerji seviyeleri en az 5 seviyede olmalidir. Bu enerji seviyeleri 4-21MeV arasinda segilebilmelidir.
b- Doz orani tiim enerji seviyelerinde en az 1000 MU/dakika’ ya ¢ikabilmeli ve tiim enerji seviyelerinde de en az
5 doz hiz1 secilebilmeli ve kullanilabilmelidir.

c- En az 5 adet kare ve/veya dikdortgen standart elektron aplikatorleri verilmelidir. Ayrica standart aplikatorlere
takilacak farkli cut-outlar i¢in uygun kalip ve kodlama sistemi verilmelidir.

14. Lineer hizlandiric1 sistemi siirekli olarak cihaza uyumlu ONLINE tipte bir kesintisiz giic kayna@
iizerinden beslenmeli ve elektrik kesildiginde s6zkonusu online UPS’in batarya kapasitesi en az 30 dakika gii¢
saglayabilecek seviyede olmalidir.

15. Su sogutma sistemi (chiller) cihazla birlikte yiiklenici firma tarafindan verilmelidir.
16. Su sogutma sisteminin montaji, sorunsuz ¢aligmasi ve firma sorumlulugundadir.
17. Portal goriintiileme sistemi

a) Lineer Akselerator Statifi lizerine montajli herhangi bir agidan yapilan biitiin foton enerjilerindeki tedaviler
verifiye edilebilmelidir.

b) Goriintii ekran1 hakkinda detayli bilgi verilmelidir.

c) Dedektor tipi amorf silikon olmalidir.

d) Gorinti kalitesi (piksel) en az 1024*768 olmalidir

e) Izo merkezdeki goriintii biiyiikliigii ve dedektdrdeki goriintii boyutlar: belirtilmelidir.

f)  Kayit sistemi belirtilmelidir.

g) Sistemin kalite kontrolunda kullanilacak kalite kontrol aksesuarlar1 eksiksiz olarak verilmelidir.

h) Portal goriintii alma sistemi ile birlikte verilecek yazilim 6zellikleri detaylart belirtilmelidir.

i)  Portal goriintiileme sistemi, tedavi masasina ¢arpmasini 6nleyen sensor sistemine sahip olmalidir.

18. kV-Goriintiileme Sistemi

a) Sistem kV-Cone-beam CT teknolojisini kullanarak IGRT yapabilmelidir. kV CBCT teknolojisi kullanilarak
hastanin linakta 3 boyutlu goriintii setinin olusturulmasi ve elde edilen 3 boyutlu goriintii setinin CT simiilator 3
boyutlu imaj seti ile otomatik eslestirmesi yapilabilmeli ve masanin yeniden pozisyonlandirilmasinda kullanilacak
x,¥,z 3 boyutlu offset (pozisyon farki) degerleri otomatik olarak hesaplanabilmelidir. Hesaplanan offset degerleri,
tedavi odasimna girmeden kumanda konsolundan tedavi masasinin otomatik olarak yeniden pozisyon almasini
saglamalidir.

b) Kilovolt goriintiileme sistemi ile ayn1 zamanda iki boyutlu 2D goriintiileme yapilabilmelidir.

c) Kilovolt gorintiilemesi lineer hizlandirici cihazi {izerine monte edilmis x-151n tipi ve x-15mn flat
paneli/dedektort ile yapacaktir.

d) X-1s1n tiipii ve x-151n flat panel/dedektoér Lineer Hizlandirict cihazinin her Gantry agisinda otomatik olarak
acilabilmeli ve kapatilabilmelidir.

e) Kilovolt goriintiileme sistemi ile verilecek olan flat panel/dedektér amorf silikon olacaktir. Panel/dedektor
¢oOzlinlirligii en az 1024x768 piksel olacaktir.

f) Kilovolt Gériintilleme Sistemi ve bu sistemle yapilacak olan ConeBeam CT fonksiyonunun kalite kontrol ve
kalibrasyon fantomlar1 sistemle birlikte verilmelidir.

Q) kV goriintiileme sistemi, tedavi masasina ve yere ¢arpmasini énleyen sensor sistemine sahip olmalidir.

ONAY ONAY ONAY
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19. Kolimator ve multileafkolimator

a. Izomerkezde 40 cm x 22 cm’lik alan agiklig1 saglayacak, multileafkolimatdre (MLC) sahip olmalidir.

b. Uygulanacak ileri tedavi yontemlerinin hassasiyeti gdzoniinde bulundurularak MLC en az 120 yaprakh
olacaktir. MLC sisteminin en az 8 cm x 8 cm’lik alandaki lif kalinlig1 en fazla 3mm olmalidir.

C. Ayrica koruyucu blok sistemi takilabilmeli ve sistem, dinamik veya motorize wedge donanimina sahip
olmalidir.

d. MLC tedavi planlama sistemleri ve kalite kontrol sistemleri ile network iizerinden baglantili olmalidir.

e. Tedavi simetrisi ve dengelemesi sistem tarafindan tam otomatik olarak yapilabilmeli ve sapma esnasinda
1sinlama otomatik olarak kesilebilmelidir. Isinlama otomatik olarak takip edilebilmelidir.

f. Sistem, hastanin gantry ve tedavi masasi arasina sikigmasini 6nlemek amaci ile ¢arpisma onleyici donanimina
sahip olmalidir

g. IMRT ve Hacimsel Yogunluk Ayarli Arc Terapi uygulamalarinda Dinamik (SlidingWindow) o6zelligi
desteklemelidir.

20. Tedavi masasi

a) Firmalar en az 200 kg’a kadar agirlik tasiyabilen, IMRT, IGRT, Hacimsel Yogunluk Ayarli Arc Terapi ve
stereotaksik tekniklerin uygulamasina elverigli stabiliteyi saglayabilecek, tiim tedavi pozisyonlar1 ve agilarina
uygun hareket edebilen isocentrik masa teklif etmeli ve saglamalidirlar.

b) Teklif edilecek masalarin masa yiizeyi indeksli karbon fiber (%100 karbon fiber) yapisinda olmali ve
mekanik indeksleme sistemi ile donatilmis olmalidir.

¢) Masanm kumanda ve hareket sistemi LINAK’la ve kullanilan aksesuarlarla uyumlu olmalidir. Biri yedek
olmak iizere iki kumanda sistemiyle donatilmig olmalidir.

d) Masa doniisii ile kolimator ¢apraz kil uyumu 1 mm (bir) yarigapl daire i¢inde kalmalidir.

e) Tedavi masasi otomatik diizeltme yetenegine sahip olmalidir

f)  Masa hareketleri hem tedavi odasi igerisinden el kumandasi ile, hem de masanin iki yaninda bulunan kontrol
panelinden yapilabilmelidir. Ayrica disarida cihaz kumanda konsolundan da yapilabilmelidir.

21. Tedavi Odas1

a) Tedavi odasina 2 lateral ve 1 axial olmak iizere 3 kontrol lazerinin yerlesimi saglanmalidir. Lazerlerin
izomerkezinin (sagital, transvers ve horizontal) ve alan sinirlarinin hasta cildine dogru sekilde ortiismesi (=1 mm)
saglanmalidir.

b) Kumanda konsolu ile tedavi odasi arasinda sesli iletisim sistemi kurulmalidir.

€) Biri masa ile ayni aksta olmak iizere kapali devre televizyon kiti (iki uzaktan yonlendirilebilir, biri zoom
yapma digeri genis ag1 gorme kapasitesinde) sabit renkli gece goriis 6zellikli kamera, iki adet renkli asgari 17inch
LCD monitorlii olmalidir. Tedavi odast ile sesli haberlesmeyi saglayacak interkom sistemi bulunmalidir.

d) NDK tarafindan gerekli goriilen tiim giivenlik ekipmanlari (sartnamenin yayimlandigi tarihte gegerli olan
yonetmelik geregince) yiiklenici firma tarafindan saglanacaktir.

1. 3D BILGISAYARLI TEDAVi PLANLAMA SiSTEMi

ONAY ONAY ONAY
(Kase/lmza) (Kase/lmza) (Kase/lmza)
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1. Lineer hizlandiricilarda kullanilan tiim foton ve elektron enerjilerinde, her tiirli tedavi ve doz

planlamasimi (MLC destekleyebilen, IMRT, Hacimsel Yogunluk Ayarli Arc Terapi, MLC tabanl stereotaksi, ii¢
boyutlu (3-D) tedavi, foton ark tedavisi vb. planlama) yapabilme 6zelliklerine sahip olmalidir.

2. Firmalar tekliflerinde, kullanilan mikro islemci ve mainframe hakkinda bilgi vermelidir. Sistemin teslim
edildigi tarihte {tretici firmanin onayladigi en gelismis islemcili ve parcalardan olusan bilgisayar sistemi
verilmelidir. Bu parcalar en hizli planlama ve hesaplama yapabilecek sekilde uygun konfigiirasyon iginde
olmalidir.

3. Tedavi planlama sisteminde iki adet tedavi planlama konsolu bulunmalidir. Konsollarin her ikisinde de
aynit anda konformal 3-D planlamasi, IMRT tedavi planlamasi yapilabilmelidir. Konsollarin en az birinde
Hacimsel Yogunluk Ayarli Arc Terapi planlamasi, MLC tabanli stereotaksi, yapilabilmelidir. Her bir konsolun
isletim sistemi ayr1 olmali ve igletim sistemleri en son teknolojiyi igermelidir.

4, Sistemle beraber on-line kesintisiz gii¢ kaynagi (UPS) verilmelidir. Tim planlama sistemi ve
baglantilarin1 (bilgisayarlar, yazicilar) destekleyebilecek kapasitede ve enerji kesildiginde en az 30 dakika
kesintisiz gii¢ verebilmelidir.

5. Ana sistem Ethernet network karti ile beraber verilecektir. Sistemin iizerine kurdugu yazilim ¢ok
kullanicili isletim sistemi olmalidir.

6. Planlama bilgilerinin yazici ¢ikiglarini almak i¢in ve Tedavi Plan1 ve doz dagilim egrilerinin ¢izimi i¢in
bir adet en giincel renkli yazici verilmelidir. A3 ve A4 kagida renkli baski yapabilmelidir.

1. Sistemde rutin olarak 3-D konformal planlama, IMRT, Stereotaksi, Hacimsel Yogunluk Ayarli Arc
Terapi planlamasi yapilabilmelidir. Konturlama istasyonu 4D planlamaya uygun olmalidir.

8. Sisteme tedavide kullanilan mevcut biitiin farkl tedavi cihazlarimin demet karakteristikleri girilebilmeli
ve tamimlanabilmelidir. Su fantomu yardimi ile Olgiilmiis tedavi cihazi doz parametreleri tedavi planlama
sistemine manuel ve/veya otomatik olarak girilmeli ve tanimlanabilmedir

9. Grafik ve tabular olarak veri (data) ¢iktist ve islemi yapabilmelidir.

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

11. Farkli alan boyutlari i¢in %DD verisi ve her alan i¢in en az 5 derinlikte profil bilgisi girilebilmelidir.

12. Wedge filtre bilgileri girilebilmelidir. Kuruma alinacak olan LINAC cihazindaki wedge ile uyumlu
olmalidir.

13. Farkli wedgeprofili ve %DD'u girilebilmelidir.

14. Kursun trey igin veri tabani yaratilmalidir.

15. Olgiim sonucu cihaza yiiklenen bilgiler dikdértgen, korumali alan, dairesel alan, wedge'li alan ve
asimetrik alan i¢in kullanilacaktir.

16. Alman CT kesitleri ile digitally reconstructed radiograph (DRR) imajlar1 kolayca yaratilabilmeli,
Beam’seyeview (BEV) veya Observer EyeView (OEV) 6zelligi olmalidir. CT kesitlerinden 3 boyutlu veya 2
boyutlu girilip 3 boyuta rekonstriikte edilebilecek sekilde kontur girilebilmeli ve doku yogunluguna gore otomatik
kontur ¢izebilmelidir.

17. Izomerkezli , farkl1 SSD'li ve rotasyon veya ark tedavi planlamalar1 yapmalidir.

18. Asimetrik alan ve korumali alan planlamalar1 yapabilmelidir. Network araciligi ile planlama bilgilerini
(MLC dahil) gerekli ara birimlerle teklif edilen Lineer Akselerator tedavi cihazlarina uygun yazilimlar (software)
firma tarafindan temin edilerek aktarabilme (export) kapasitesi olmalidir.

ONAY ONAY ONAY
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19. Her tiir inhomojenite diizeltmesini (doku veya hava) ii¢ boyutlu olarak yapmalidir. Ayrica gerektiginde
inhomojenite diizeltmesi olmaksizin hesaplama yapmalidir.
20. Dinamik veya motorize wedge planlamasi yapmalidir.
21. Foton ve elektron planlamalar kombine edilebilmelidir.
22. Ug boyutlu planar ve non-coplanar tedavi planlamast yapilmalidir.
23. Tedavi planlamasinin foton ve elektron algoritmasimin hangi algoritmalar ile yapildig1 firma tarafindan
acgiklanmalidir.
24, Koronal, sagittal ve oblik planlarda multi planar rekonstriiksiyon yapmalidir.

25. Her demet i¢in ayr1 ayr1 bolus diizeltmesi yapmalidir. Farkli kalinlikta bolus eklenebilmelidir.

26. Doz hacmini hesaplayan doz voliim histogrami (DVH) programi verilmelidir. Eksternal kontur bilgi
girisinde "auto" modu olmalidir. Bu datalarin printer ¢iktilar1 alinabilmeli.

27. CTV, PTV, GTV girildikten sonra istenilen marjda otomatik tedavi alan agma, otomatik bloklama
Radyasyon Onkolojisi Anabilim Dali'nin gorevlendirdigi personel gézetiminde birlikte yapilacaktir eklenebilmeli
ve bu sirada kritik organlar korunabilmelidir.

28. BEV (Beam’s Eye View) veya Observer EV 6zelligine sahip olmalidir. Bu opsiyon igerisinde kullanici,
alan boyutlarini, kolimatdr agilarini, gantry agilarini ve masa agilarini degistirebilmelidir.

29. Tedavi planlama sistemi ile Dynamic (Sliding Window), ve Step &Shoot teknikleriyle IMRT planlamast
yapilabilmelidir.

30. Yapilan planlamalar arsiv ortamina kaydedilip yeniden cagrilabilmelidir.

31. MLC sistemine uygun planlama kapasitesi olmalidir.

32. Sistem DICOM uyumlu olmalidir.

Il. NETWORK (HASTA VERIFIKASYON)SISTEMI)

1. Teklif edilecek sistem igerisinde, hasta kigisel, tani, tedavi ve goriintlileri, randevular gibi bilgileri
depolayarak, tedavi cihazlari ile haberlesmeyi saglayacak, tedavi cihazlari i¢in “Verifyand Record” yapacak
Radyoterapi Bilgi Yonetim Sistemi verilmelidir.

2. Teklif edilecek Network (Hasta Verifikasyon) Sistemi, Klinigimizde alinacak olan Lineer Akselerator sistemi
ile tam uyumlu olmalidir.

3. Sistem; en az bir adet server bilgisayari, hasta verifikasyon sistemi programlari, 3 adet Workstation
bilgisayarlari, Network kablolar1 ve anahtarlama cihazlarindan olusmalidir.

4. Hastalar eksternal hard disk veya DVD’ye arsivleme segenegi olmalidir.

5. Tim girisler kullanici adi ve sifre ile korunmalidir. Network sistemini kullanacak her kisiye ayn sifre
verebilmeli ve bu kisilerin kullanim erisilebilirlikleri sinirlandirilabilmelidir. Sistemde yapilan islemlerin (hasta
bilgileri erisimi, tedavi bilgileri erisimi, degistirilmesi gibi) hangi kullanici tarafindan yapildig: tespit edilebilir
olmalidir. Tiim bilgiler, sisteme her konsoldan girilebilmeli, merkezi olarak server'da saklanmali1 ve her konsoldan
girilmis tiim bilgiler yetkili olan kullanicilar tarafindan erisilebilir olmalidir. Hastalarin tedavi alanlar ile ilgili
tedavi receteleri sadece doktorlar tarafindan girilebilmeli ve onaylanabilmeli, tedavi alanlar1 ve doz bilgileri

sadece fizikgiler tarafindan girilebilmeli ve onaylanabilmelidir.

ONAY ONAY ONAY
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6. Giinliik tedavi 6zetlerini, hasta randevu listesini almak miimkiin olmalidir. Yazilim sayesinde hasta ve terapi
yeri randevulagmasi yapilabilmelidir. Sistemde; hasta kisisel bilgileri, hastalik tanilar1, hastalik tedavi planlar1 ve
notlari, Dicom formatindaki medikal goriintiiler (Planlama DRR, Portal, Simulator, medikal filmler) ve diger
goriintiiler (fotograf, sema) saklanabilmelidir.

7. Hastalarin birbirlerinden ayrilabilmeleri i¢in ad, soyad, yas, cinsiyet, adres, telefon gibi detayli demografik
bilgileri ile birlikte fotograflar1 sisteme girilebilmelidir. Tedavi parametrelerine workstationlar {izerinden
erisilebilmeli ve degisiklik yapilabilmelidir. Hasta bilgileri, hastanenin talep edecegi raporlama bi¢cimine uygun,
c¢esitli raporlamalar i¢in kullanilabilmelidir.

8. Planlanan hasta bilgileri, tedaviden once cagirilabilmeli ve lineer akseleratdr cihazina network vasitasiyla
software vasitasiyla gonderilebilmelidir. Sistem, portal goriintiileme sistemiyle de entegre ¢alismalidir. Tiim bu
uygulamalara en az tek bir server iizerinden, en az tek bir ekrandan ve en az tek bir program iizerinden
ulagilabilmelidir. Ikinci bir sistem veya yazilim kullanilmayacaktir. Sistem bir biitiin olacak ve tek network agi
kullanilacaktir. Sistem otomatik sekanslar sirasinda duraklamalar1 da yonetmelidir. {lk tedavi alami bittikten sonra
tiim takip eden alanlar, otomatik ve ardisik olarak download edilmeli ve bdylece sonraki alan i¢in otomatik set up
saglanmalidir. Acil tedavi durumlarinda minimal bilgi girilerek tedaviye baslanabilmelidir. Hastanin tedavi
masasindaki pozisyonu (“set up”) ve tedavi sahast hakkindaki notlar, fotograflar ve c¢izimler sisteme
girilebilmelidir.

9. Tedaviye girecek hastanin tedavi parametrelerinin 6nceden belirlenen parametrelerle uyumlulugu sistem
tarafindan kontrol edilmeli, degisiklik gosterirse sistem onay alana kadar tedaviye izin vermemelidir.

10. Tedavi edilen hastaya iliskin bilgiler sistemde depolanmali ve istenildigi zaman bu bilgilere erisilebilmelidir.
Glinliik tedavi 6zetlerini almak miimkiin olmalidir. Hastanin tedavi ¢izelgesi programi, randevular1 goriilmelidir.
Klinigin is yiikiinii timden gérmek amacl, giinliik veya aylik randevu listeleri goriintiilenebilmelidir.

11. Sistemde bulunan hasta bilgileri yedeklenmeli, herhangi bir sorunda kayipsiz yeniden yiiklenebilmelidir.

12. Giinliik olarak hasta raporlar1 alinabilmelidir.

13. Klinik i¢inde kullanilacak tedavi planlama sistemi, lineer akselerator, MLC, portal imaj birbirine uyumlu
koordinat sistemi ve degerleri kullanilmalidir. Yiiklenici bu sistemlerin birbirleriyle uyumlu c¢alisacak sekilde
teslim etmekle yiikiimliidiir.

14. Sistem, medikal goriintiiler tizerinde goriintii diizeltme islemleri yapabilmelidir. Simulator goriintiileri,
verilecek planlama sisteminde olusturulan DRR goriintiileri, verilecek portal goriintiileme sisteminde olusacak
Portal goriintiiler, DICOM standard: ile online olarak network tizerinden sisteme gonderilerek, hasta dosyasina
islenebilir ve kullanilabilir olmalidir.

15. Hastanedeki mevcut sistemlerle haberlesme gerekmesi durumunda, yiiklenici bu is i¢in giivenligi saglayacak
sekilde gerekli onlemleri alacaktir.

16. Sistem, ileride istendiginde HL7 standard ile hasta bilgilerini, uyumlu Hastane Bilgi Sistem’lerinden almaya
up-grade edilebilir olmalidir.

17. Sistemde yeni sunucu kullanilacaksa, kullanilacak sunucunun, merkezi sunucu islemi gormesi igin tretilmis
yliksek performans ve giivenirlikli sistemler olmasi1 gereklidir. Sunucuda kullanilan diskler yiiksek performansl
SAS veya SCSI teknolojisine sahip ve tek disk bozulmalarina karst RAID(1/5) korumasina sahip olmalidir.

ONAY ONAY ONAY
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18. Sistemin c¢alismasin etkileyen tiim sunucu, cihaz ve masaiistii bilgisayarlar elektrik kesilmesi durumuna karsi
Kesintisiz Gii¢ Kaynak’lar ile (UPS) korunmalidir. Sunucu(lar), elektrik kesilmelerinde UPS’in génderecegi bir
komut ile isletim sistemine uygun sekilde kapatilabilmelidir. Sunucu(lar) ile birlikte uygun isletim sistemi ve
veritabani gibi sistem i¢in gerekli ilave yazilimlar da temin edilecektir.

7. DIGER:

7.1. Cihazm yerlestirilecegi odalarin ve cihazlar i¢in gerekli tiim donanimlar (diafonlar, kameralar, acil durum

butonlari, alarm sistemleri ve NDK’nin mecbur tuttugu diger ekipmanlar) yiiklenici firma tarafindan
karsilanacaktir.

7.2. Sistemin nakil, montaj, demontaj ve muayenesi sirasinda olusacak kaza ve hasarlardan firma sorumludur.

7.3. Hastalar ile ilgili klinik ve radyoterapi ile ilgili teknik bilgiler hasta (ve hastane) haklarinin gizliligi ilkesi
dogrultusunda saklidir. Radyasyon Onkolojisi Anabilim Dali Baskanliginin ve Kurum idaresi'nin bilgisi ve yazil
izni disinda hastalarla ilgili demografik ve uygulanan tedavi 6zellikleri hakkinda klinik disina (yazili ve/veya
elektronik olarak) bilgi aktarilmasi1 konusunda yiiklenici firma bilgi giivenligi ve gizliligi saglamakla yiikiimliidiir.

7.4. Yiiklenici firma kendisi {iretici olsun veya olmasin, sistemin calisir durumda teslimine kadar ve daha sonra
hizmet siiresince, alt sistemler ve yazilimlarla ilgili tiim iglerde sistemin c¢alismasi i¢in tek sorumlu ve garantor
olacak ve sartnamenin ilgili maddelerinde belirtildigi sekilde hizmet verecektir. idare {iciincii kisilerle muhatap
olmayacaktir. Bu nedenle teklif veren firmalarin teklifleri icinde kendi {iiretimleri olmayan bilesenler i¢in
sartnamede belirtilen kosullara uyan garantileri almalar1 ve ilgili belgeleri tekliflerle birlikte vermeleri sarttir.
Sartnamede belirtilen islerin yapilmasi ve (varsa) diger firmalarla koordinasyonun kurulmasindan yiiklenici firma
sorumludur.

7.5. Sistemin biitiin elemanlarinin giiniimiiz teknolojisinin iist diizeyinde olmas1 gerekmektedir. Bu nedenle teklif
veren firmalar sartnameye uyan, yeni model donanim, teghizat ve yazilimlari teklif edeceklerdir. Hizmet siiresi
boyunca iiretici veya ortaklarinin tirettigi yeni yazilim giincellemeleri (update'leri) iicretsiz ve mazeretsiz olarak
uygulanacak ve belgelendirilecektir.

8. CT SIMULATOR SiSTEMi

8.1. Tarama iinitesi ve dedektor sistemi:

8.1.1. Gantry acikliginin tercihen 80 cm veya en az 70 cm olacaktir.

8.1.2. Tarama {initesinin her iki yone egimi en az 25 derece olmalidir.

8.1.3. Tarama alaninin ¢ap1 (max FOV) 48 cm’den az olmamalidir ve istendiginde daha kii¢iik alanlarin da
secilebilmesi tercih nedenidir.

8.1.4. Rekonstriikte kesit kalinlar1 degisik degerlerde secilebilmelidir. Kesit kalinliklar belirtilecektir.

8.1.5. 360 derecelik en diisiik tarama zamani belirtilecektir. Kismi tarama olanag ve siireleri belirtilmelidir.
8.1.6. Sistemin spiral (helical) tarama yapabilmesi tercih sebebidir.

8.1.7. Toplam dedektor elemani sayisi belirtilecektir. Fazla dedektor sayisi tercih sebebidir. Dedektorler kati hal
(solid state) yapida olmalidir.

8.1.8. Sistemin spatial ve kontrast rezoliisyonu degerleri teklifte belirtilmelidir.

8.1.9. Rekonstruksiyon matriksi en az 512x512 olacaktir.

8.1.10. Goriintii display matriksi en az 1024x1024 olacaktir.

8.1.11. Kesintisiz tarama siiresi, tarama sayist, tiip akimi ve kesintisiz taranan bolge uzunlugu belirtilecektir.
8.1.12. Sistem volum taramas1 yapabilmeli, volum taramasinin hangi miliamperle yapildig1 belirtilmelidir. En
fazla tarama kapasitesi belirtilmelidir.

8.1.13. Sistemde dinamik tetkik programlar1 bulunmali ve detaylar teklifte agiklanmalidir.
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8.1.14. Gantry iizerinde hasta pozisyonlamasi i¢in lazer sistemi bulunmalidir.

8.2. X-151m1 jeneratorii
1.2.1 Sistem 50 Hz frekans, 220 V veya 380 V’luk gerilimle beslenebilmelidir.
1.2.2 Jenerator parametreleri kumanda konsolundan izlenebilmelidir.
1.2.3 Sistemin elektronigini korumak iizere uygun kapasitede bir adet kesintisiz gii¢ kaynagi (UPS)
verilmelidir.
1.2.4 Rontgen jeneratoniiniin mA ve kV degerleri belirtilecektir.
1.2.5 Rontgen jeneratdrii giicii belirtilecektir.
1.2.6 Jeneratdr bilgisayar kontrollii olmali ve tarama boyunca siirekli X-1g1n1 {iretebilmelidir.

8.3. X-151n1 tiipii

8.3.1. Rontgen tiipii fokiis boyutlar1 belirtilmelidir.

8.3.2. Rontgen tiipli anod 1s1 kapasitesi ve anot sogutma orani belirtilmelidir. Yiiksek 1s1 kapasiteli sistemler
tercih edilecektir.

8.3.3. Rontgen tiipii, sistemin en az 50 kesitlik spiral taramayi1 i1sinmadan yapmasini saglayacak Ozellikte
olmalidir.

8.3.4. Tiip asin1 yiiklenmelere karsi korunmalidir.

8.4. Hasta masasi

8.4.1. Masanin varsa X-igin1 absorbsiyon miktar1 aluminyum esdegeri cinsinden belirtilecektir.

8.4.2. Masa, hasta tasima kapasitesi en az 180 kg olacaktir.

8.4.3. Metalsiz taranabilir alani, linear-acc. maksimum tedavi alanindan daha kiiciik olmamalidir.

8.4.4. Masanm maksimum dikey ve yatay hareket mesafeleri belirtilecektir.

8.4.5. Masa mutlaka ( Lineer hizlandirici masa iistii ile ayn1 index sistemine sahip) diiz olmali veya ek bir arag¢
ile diiz hale (carbon fiber diizlestirici ile) getirilebilmelidir. Immobilizasyon araglarinin kullanilabilirligi Lineer
hizlandirici masasi ile tam uyumlu olmalidir.

8.4.6. Masa hareketlerinin koordinatlar1 goriintiilenebilmelidir.

8.4.7. Masa hareketleri hem otomatik hem de manuel olmalidir.

8.5.  Oda lazerleri

8.5.1. Ug adet hareketli lazer sistemi (konformal tedavi uygulama amagl) sistemle beraber verilecek ve monte
edilecektir.

8.5.2. Lazerlerin isosentiriin (sagital, transvers ve horizontal) ve alan smirlarinin hasta cildine dogru sekilde
Ortiismesi (= 1mm) ve periyodik kontrolii firmanin sorumlulugundadir. Firmalar, lazer sisteminin kalite kontrol
(QA) ve dogruluk temininde nasil bir yontem izlediklerini agiklamalidir. Bu lazer sistemi 3 boyutlu konformal
radyoterapi uygulanmasi amagl kullanima hizmet edecektir.

8.6. Kumanda iinitesi ve bilgisayar sistemi

8.6.1. Teklif edilen sistemin kumanda {initesi iizerinden tarama, rekonstriiksiiyon, resim goriintiilleme ve analiz
islemleri ayn1 anda yapilabilmelidir.

8.6.2. Sistem rezoliisyonu, yiiksek kontrast rezoliisyonu ve diisikk kontrast rezoliisyonu tekliflerde
aciklanacaktir.

8.6.3. Sistemin goriintii degerlendirmeye yonelik yazilim 6zellikleri agiklanacaktir. Ayrica hiizme sertlesmesi
diizeltmesi ile ilgili bilgi verilmelidir.

8.6.4. Sistemin rekonstriiksiiyon 512x512 ve goriintli matriksi en az 1024x1024 olmalidir.

8.6.5. 512x512 matrikste, 360 derecelik tam taramanin rekonstriiksiiyon siiresi belirtilecektir.

8.6.6. Hasta ile konusmak i¢in iki yonlii interkom sistemi olmalidir.

8.6.7. Otomatik film ¢ekimi igin preset programlari bulunmalidir.
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8.6.8. DICOM — RT standardi data transferi i¢in network 6zelligi olmalidir. Sistemin monitori (LCD-Flat

screen) en az 19 inch olmalidir. Monitér rezolusyonu teklifte belirtilmelidir. Yiiksek rezolusyonlu monitdriiler
tercih nedenidir. Monitdr ¢oklu goriintiilleme yapabilmelidir. Sistemle ilgili gegici hafiza kapasitesi, sistem diski
goriintli ve raw data depolama kapasitesi tekliflerde belirtilecektir.

Tablo-1 Personel Sayisi

Dozimetrist | En az Radyoterapi On | Hasta konturlamasina hakim, PET-CT, MR goriintiilerini tedavi planlama
Kisi: 1 Lisans Programindan | sistemine fiizyon edebilecek yetenekte olmalidir. Cihazin giinliik ve aylik
Mezun olmalidir. kalite kontrol testlerini yapabilecek bilgi ve yetkiye sahip olmalidir.
Yapilan tedavilerin dogrulugunu teyit edebilecek, goriintiilerin kalite
kotroliinii yapabilecek ve diger teknikerleri egitebilme ve is akisin
diizenleme tecriibesine sahip olmalidir.
En az 6n lisans Hasta bilgilerine sistem {izerinden ulasabilecek, randevulart diizenleyip
Sekreter mezunu olmalidir. hastalar1 bir giin Onceden tedavi igin arayarak iletisime gegmelidir.
Tedavi goren hastalarin doktorla iletisimi ge¢melerini saglayabilmeli ve
Kisi: 1 BT hastalarinin randevularini organize edebilmelidir.
Medikal Universitelerin 4 yillik | Radyoterapi yapilmasi planlanan hastalarm tedavi planlamalarini dogru bir
Fizik Fizik/Fizik sekilde yaparak, hekimin onayladigi planin hastaya uygulanmasin
Uzmanit mithendisligi saglamalidir. Cihazlarin giinliik, aylik ve yillik periyotlarla tekrarlanacak
Kisi: 1 boliimiinden mezun, | QA programlarii olusturmak, yapilan kalite kontrol testlerini baslangic
medikal fizik yiliksek | performans degerleri ile karsilastirarak kontrol etmelidir. Cihazlarin tim
lisans  programindan | bakim onarim takiplerinden, cihazlarin ariza durumunda anlik
mezun olmalidir. miidahalelerinden, cihazlarin ¢ekim ve koordinasyon siireclerinden,
personellerin  sorumlugundan ve idareye karst yapilmasi gereken
yiikiimliiliiklerinden sorumlu olmalidir.
Radyoterapi | Universitelerin 2 | Hastanin BT similatérde doktor tarafindan belirlenen bolgenin goriintii
Teknikeri yillik Tibbi | kesitlerini almali, planlama asamasi bittikten sonra tedavinin baglamasini
Kisi: 5 Goriintiileme veya | saglamali ve hastaya gerekli immobilizasyonu yapmalidir. Hastanin yatig
Radyoterapi pozisyon bilgilerini dosyaya eksiksiz doldurmalidir. Calismakta oldugu
Teknikleri ~ mezunu | radyoterapi cihazlarimi Cihaz Kullanma Talimatina uygun sekilde
olmalidir kullanmalidir.
Yardimci En az ilkdgretim Klinik i¢i gerekli temizlik ve diizenin saglamalidir. Mutfak isleyisini
Personel mezunu olmalidir. saglamalidir.
Kisi: 1
TETKIK SAYILARI:
NO SUT ADI sts.'nl(llslii SUT KODU SUT PUANI AN
MIKTAR
1 U¢ boyutlu (Konformal) radyoterapi planlama 30 800150 7.535,05 226.052
2 Konformal eksternal radyoterapi tasarim 90 800100 2.571 231.372
3| Digital 20.000 800320 344 6.874.400
4 || Konformal eksternal radyoterapi doz hesaplari 120 800210 2.307 276.894
5 :ﬂ];’:j];(’)l't::g’; \s;zl;:]lr;:;k ark tedavisi/helikal ark terapi uygulamalarinda 1.800 800160 10.031 18.056.124
5 le\{/:gll_‘n\;?:;\d/;:)l:lel:;t;ill:;;l;l;el(liavm/hellkal ark terapi uygulamalarinda 1500 800110 7711 11.566.440
7 le\{/:::l-‘n\;ele}:;\d/;:)lizzt;l;(a:zrl;;:;i;l\;:l/hehkal ark terapi uygulamalarinda 3.300 800220 5998 19.793.499
o i skserats adotrapt e VT o ot o
9 Konformal lineer akselerator radyoterapi uygulamasi 900 800410 897 807.372
10 [[ Basit tedavi aletleri tasarim ve yapimi 450 800280 395 177.962
11 || Orta tedavi aletleri tasarim ve yapimi 390 800290 593 231.348
GENEL TOPLAM 109.693.575
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