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1. AMAG: Hastanede laboratuar isleyisi ile ilgili bilgilerin birimlerdeki isleyisi kolaylastirmak ve hasta giivenliginin
maksimum dizeyde saglamak.

2. KAPSAM: Hastanenin tim birimlerini kapsar
3. SORUMLULAR: Laboratuar ve tim hastane galisanlari
4. FAALIYET AKISI

4.1 TEST GIRISLERI
4.1.1 Test girisleri i¢cin hastane otomasyon sisteminde (HOS) hasta sayfasinda yer alan “tetkik”menisi secilerek
tetkik giris sayfasi acilir. Burada hangi test/testler istenmisse adi, kisaltmasi veya kodu girilerek istek yapilabilir. Tim

testler acgilarak tek tek isaretleme de yapilabilir.
4.1.2 Test se¢imi tamamlandiktan sonra hastalar poliklinikten laboratuar kayit ve kan alma birimine yonlendirilir.

4.1.3 Test onaylar laboratuar kayit biriminde yapilir. Acil biriminde ve Servislerde test girisleri icin ayni islemler

yapilir ve hastalardan alinan test materyalleri laboratuara gonderilir.

4.1.4 Tetkik girisleri onaylandiktan sonra test eklenmemelidir. Clink{i onay sonrasi isaretlenen testler Laboratuar

informasyon Sistemi (LiS) tarafindan goriilmeyecektir.

4.1.5 Onay sonras! her yeni test istegi icin yeni bir HOS girisi ve LiS kaydi yapilmasi gerekir.

4. 2 Orneklerin Alinmasi ve Laboratuara Transferi

4.2.1 Polikliniklerden yapilan test isteklerinin LiS’e kaydi yapildiktan sonra, kayit/kan alma biriminde kan érnekleri

alinir.

4.2.2 idrar ve gaita testleri icin hastalara barkod yapistiriimis idrar ve gaita kabi verilip tuvalete yénlendirilir, daha

sonra hastalar 6rneklerini ilgili laboratuar birimine getirirler. Kan 6rnegi icin testlere gore uygun 6rnek tlpd secimi

yapilir.

4.2.3 Secilen tuplere barkod yapistirilir ve kan alma islemi gerceklestirilir.
4.2.4 Kan alma islemi tamamlanan hastalara sonug teslim stireleri ile ilgili bilgi verilir.

4.2.5 Cocuklardan idrar ve gaita 6rnegi icin 6rnek kaplari aileye verilip 6rnek toplanmasi hakkinda bilgi verilir ve

topladiklari 6rnekleri ilgili laboratuar birimine getirmeleri istenir.

4.2.6 Servisler ve Acil’de hastalarin 6rnekleri kendi birimlerinde alinir. Test istekleri HOS’a girildikten sonra testlere

gore ornek tlipu se¢imi yapilir

4.2.7 Ornek tiplerine barkod yapistirihir.
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4.2.8 Damar yolu acik hastalarda kan alma igin hastanin diger kolu kullanilir. Kan alma islemi gergeklestirilir

4.2.9 Alinan 6rnekler bekletilmeden personelle ilgili laboratuvar birimine génderilir.

4.3. Orneklerin Laboratuvara Kabulii ve Ayristiriimasi

4.3.1 Ornekler laboratuvara gelince, LiS’den yapilan test isteklerine bakilarak &rnek kabinin uygunlugu, 6rnek

miktari, pthtilasma, kontaminasyon, vb. kontroli yapilir.

4.3.2 Kabul edilen 6rneklerden serum veya plazmada galisilacak testler icin olanlar santrifiij edilir.

4.3.3 Santrifij siiresi ve hizi testlere gore ayarlanir.

4.3.4 Santriflj sonrasi hemoliz gorilen serumlar ¢alisiimaz.

4.3.5 Hastadan tekrar kan alinmasi icin kan alma birimi, acil veya servisler bilgilendirilir. Ayrica LIS ortaminda hasta
sonug sayfasina numune red sebebi belirtilir.

4.4 Analiz ve Kontrol

4.4.1 Cihazlar kullanarak yapilan analizlerden 6nce cihazlarin kontrolii ve “internal kalite kontrol” c¢alismalari

gerceklestirilir. Sonuglar kabul edilebilir degerlerde ise hasta 6rnekleri ¢calisiimaya baslanir.
4.4.2 Sonuglar “gegersiz” olarak degerlendirilirse ¢alisma baslatilmaz ve cihaz ile ilgil iprosedirler gerceklestirilir.

4.4.3 Cihazlar tamamladigl analizlerin sonuclarini otomatik olarak LiS’e génderir. LiS’de hastalarin tiim sonuglari
toplanir, bu sonuglar degerlendirilir, uygun bulunan sonuglar onaylanir. Uygun olmayan testler, sebebi arastirilarak

(numunenin goz ile degerlendirilmesi, vb) yeniden calisilir.

4.4.4 Acil 6rnekler rutinden ayri olarak hemen calisilir ve analiz sonuglari bekletilmeden onaylanir.

4.4.5 Panik Deger Listesine ait bir test sonucu bulunursa, analiz slreci gozden gegirilerek test tekrarlanir.

4.4.6 Test sonucu hastanin klinigi ile 6rtiismiyorsa hastadan yeni 6rnek alinarak analiz tekrarlanir.

4.4.7 Uyesi oldugumuz eksternal kalite kontrol programinin belirledigi takvim giinlerinde program dahilinde olan
testler icin eksternal kalite kontrol serumlari hasta testleriyle birlikte calisilir.

4.5.Raporlama

4.5.1 Test sonuglari LIS’ de onaylandigi zaman poliklinik, acil ve servislerdeki bilgisayarlarda hasta sayfasinda

gorilebilir.
4.5.2 Test sonuglarinin yazici ¢iktilari da hastanin muayene oldugu birim sekreterleri tarafindan hastaya verilir.

4.5.3 Hastalar hastaneye ait web sitesinde laboratuvar sonu¢ mendstine girip barkod numarasini ve protokollni

yazarak internet Gizerinden sonuglarini alabilir.
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4.6. Kalite Giivenligi

Laboratuvarimiz kalite guivenligi icin, EQAS uluslar arasi diizeyde ¢ok sayida laboratuvarin katildig1 dis kalite kontrol

programina katilmaktadir.

i¢ kalite kontrol programi uygulamasi ile her giin iki seviyeli kontrol érnekleri calisilarak giinliik ve giinler arasi

performans denetlenmektedir.

Dis kalite kontrol programi uygulamasinda ise, analizi yapilan dis kalite kontrol 6rnekleri diinyanin her yerinden bu

programa katilmis cok sayida laboratuvarin sonuglari ile karsilastirilir ve gercek degere uygunluk denetlenir.

4.7. Kan Orneklerinin Alinmasi

4.7.1 Veno6z Kan Alimi

4.7.1.1 Aclik gerektiren testler icin 8-12 saat aclk gerekir.

4.7.1.2 ilag tedavisinin siirdigii durumlarda érnegin alinmasi sabah ilag alimindan énce yapiimaldir.

4.7.1.3 Kan alimi esnasinda hasta yatar veya oturur pozisyonda olmalidir.

4.7.1.4 igne ucu miimkiin oldugu kadar genis secilmelidir.

4.7.1.5 Turnike kolda 30 saniyeden fazla sikili kalmamalidir.

4.7.1.6 Turnike ignenin basarili bir sekilde damara yerlestirilmesinden sonra ¢ozilmelidir.

4.7.1.7 Enjektor ile kan alimi esnasinda kanin tipe kuvvetli aspirasyonundan kaginilmalidir.

4.7.1.8 Kan alimi su sira ile yapiimalidir:

Kan kultura

Antikoagilansiz diiz kan

Hematoloji testleri icin antikoagilanl tam kan

Koaglilasyon testleri icin antikoagilanl tam kan

4.7.1.8 Antikoagilan iceren vakumlu tlplere kan alimi sirasinda kanin isaretli ¢izgiye kadar dolmasina 6zellikle dikkat

edilmelidir.

4.7.1.9 Antikoagiilan iceren tiplere kan alindiktan sonra tiip yavasca alt Ust edilerek 6zenle karistirilmalidir.

Kesinlikle ¢calkalama yapilmamalidir.

4.7.2 Serum
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Sari Kapakli Plastik Jelli Tip

Tipler igcinde bulunan jel, santriflij sonrasinda serum ve kan hiicreleri arasinda fiziksel bir engel olusturmakta, tiip

ceperinde bulunan silika partiklleri sayesinde serum pihtilasmasini hizlandirmaktadir.
- Jelli tapler 5 ml kan 6rnegi ile tamamen doldurulmalidir. Daha az kan 6rnegi ile yeterli serum elde edilemez

- Kanin tlpln c¢eperindeki silika partikilleri ile iyice temas etmesi icin 5-6 kez yavasca altlst edilmelidir; tip

kesinlikle calkalanmamalidir.

- Hemolizli veya bulanik serumlar bir ¢ok tetkik icin uygun degildir. Yeniden 6rnek alinmalidir.

4.7.3 EDTA'li Tam Kan

Mor Kapakli Cam K3 EDTA Tiip

- 2 mL tam kan mor kapakli EDTA'li tiiplere alinir. Tlplerin icerisinde pithti olusmamasi icin kan alinir alinmaz tip 5-6

kez yavasca alt st edilerek karistirilir.
- Calkalama isleminden kesinlikle kacinilmalidir.
- Kan alimi esnasinda kanin isaretli cizgiye kadar doldurulmasina 6zellikle dikkat edilmelidir.

- Kan tam olarak tlip Uzerindeki isaretli gizgiye kadar alinmamis veya tipin icerisinde pihti olusmus ise yeniden

ornek alinmalidir

4.7.4 Sodyum Sitrath Tam Kan

Mavi Kapakh Sodyum Sitrath Tip

- Kan 6rnegi 9:1 oraninda sodyum sitrat iceren mavi kapakl tiiplere alinir.

- Venoz kan alimi esnasinda damara ilk seferde zorlamadan girilmeli, turnike ¢ok siki olmamalidir. Eger kan yavas ve

zorlama ile geliyor ise diger koldan tekrar dogru kan 6rnegi alinmahdir.

- Kan orneginin sodyum sitrat ile karisabilmesi icin tlipler isaretli ¢izgiye kadar tam olarak doldurulmali ve 5-6 kez

cok yavasca altist edilerek kanin antikoagtilan ile tam temasi saglanmalidir.

- Alinan kan 6rnegi 1500 x g'de 15 dakika oda isisinda santriflij edilerek trombositten fakir plazma elde edilmelidir.
Daha diistk santrifiij hizi ve zamaninda trombositler plazmada kalarak F IV'U plazmaya verirler ve pihtilasma

analizinin yanhs ¢ikmasina yol agabilirler.
- Hemolizli 6rnek kesinlikle kabul edilmez.
- Koagillasyon testleri icin alinan sitrat plazma 6rnegi en geg 2 saat icerisinde test edilmelidir.

Bu nedenle etiket lzerine 6rnek alinis saati not edilmelidir.
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4.7.5 Kan Kultiirii

4.7.5.1 En uygun kan alimi antimikrobial tedavi dncesinde veya bittikten sonra yapilmahdir.

4.7.5.2 Kan alinacak bolge 3 defa betadinli steril pamukla daha sonra % 70 lik alkolle iyice temizlenmelidir
4.7.5.3 Kan aliminin venoz kateterden yapilmasindan kaginilmalidir.

4.7.5.4 Kan kultarQ sisesine kanin eklenmesinden hemen sonra sise hafifce karistirlmalidir. Kesinlikle ¢alkalama

yapiilmamalidir.

4.7.5.5 Ornek miimkiin oldugunca gabuk laboratuvara ulastiriimalidir

4.8. Kan Orneklerinin Saklanmasi

Kan alimi sonrasinda numune direk olarak giines 1sig1 almayacak sekilde pihtilasma sireci bitene dek oda isisinda
bekletilir. Bu siire genellikle 20-25 dakika kadardir. Bu siire sonrasi serumun santrifiij ile pthtidan ayrilmasi gerekir.
Ornegin tam kan, sitrath tam kan, EDTA’li tam kan olarak uzun siire bekletilmesi, 6rnekteki elektrolit
konsantrasyonlarinda, enzimlerin aktivitesinde, hematoloji ve pihtilasma parametrelerinde cesitli degisikliklere yol

agar.

4.8.1 Bakteriyoloji Laboratuvarina Génderilecek Numunelerin Alinmasi ve Transferi

Mikrobiyolojik inceleme igin gonderilen numunenin yeterli, kaliteli ve uygun olmasi, gerek enfeksiyon kontrolii
gerekse tanisal amaglar i¢in son derece 6nemlidir. Klinik 6rnek ancak uygun sekilde segilmis, toplanmis ve
nakledilmis ise icerdigi patojen mikroorganizma gercek pozitif sonucu gosterir. Negatif bir 6rnek ancak klinik 6rnegin
alindigi yer, toplanma bicimi, miktari ve transportu dogru ise patojen mikroorganizmanin bulunmadigina isaret eder.

Bu nedenle yiiksek 6rnek kalitesi tanida en kritik asamadir.
4.8.1.1 Uygun numune toplanmasi ile ilgili genel prensipler:

- Numuneyi temin etmek icin dogru anatomik bolge secilmelidir. Endojen mikrobiyal flora ile kontaminasyonu

onlenmelidir.
- Numune uygun teknik ve steril ekipmanla toplanmalidir. Aseptik teknikler uygulanmalidir.

- infeksiyonun akut safhasinda antibiyotik tedavisi baslanmadan alinmalidir. Baslanmis ise numune yeni antibiyotik

dozu verilmeden verilmeden hemen 6nce alinmali ve laboratuvar bilgilendirilmelidir.

- Numune etkenin canliigini koruyacak ve ¢evrenin biyolojik glivenlini saglayacak bir tasima kabina aktariimalidir.

Uzerine hasta adi, soyadi, numunenin alindigi tarih ve saat kaydedilmelidir.

- Numunenin kaynagi ve/veya 6zel bolge hem istem formu hem de numune kabi (ze lzerinde agik ve dogru olarak

tanimlanmalidir.
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- Numunenin laboratuvara hizla ulasmasi, saklanacaksa saklama kosullarinin uygun

- Numune miktari yeterli olmalidir. Aksi halde hatali negatif sonuglara neden olur.

4.8.1.2 Orneklerin Transferi

- Mikroorganizmalar, numunelerin toplanmasi, nakli veya saklanmasi sirasinda cogalir veya oliirlerse hastalig

tanimlamadaki 6nemlerini kaybederler. Uyulmasi gereken prensipler sunlari igerir:

- Tim numunelerin nakli hemen hig beklenilmeden yapilmahldir. Numune alinirken lokal anestezik madde kullaniimis

ise bu maddeler antibakteriyel etki gbsterebileceginden lokal anestezikle temas siiresi kisa olmalidir.

- Herhangi bir nedenle hemen nakledilemiyorsa 2-8 C’'de buzdolabinda saklanmalidir. Bazi numuneler bu durumun

disindadir:

a) Kan kiltdrd icin alinan numuneler laboratuvara hemen nakledilmeli, laboratuvara ulasana kadar oda isinda

muhafaza edilmelidir.
b) Gonokok disiinilen hastalardan laboratuvarla iletisime gegilerek numune alinmalidir.
c¢) Beyin omurilik sivisi (BOS) 6rnekleri 37 C’'de veya oda isisinda bekletilmelidir.

3. idrar ve solunum sistemine ait numuneler bir saat icinde laboratuvara ulasmis olmali, ulastirlamiyorsa 2-8 C’de

buzdolabinda 24 saat bekletilebilir.

4. Gaita ornekleri kiltir icin transport besiyerine alinmali, mikroskobik ve paraziter inceleme igin gaita kabina
alinmali ve 30 dakika icinde laboratuara ulastiriimalidir. Aksi halde flora bakterileri cogalarak patojen bakterilerin

Uremesini engeller.
5. Yara ve viicut sivilari 1 saat icinde laboratuvara ulastirilmalidir.

6. Mikobakteriyel inceleme i¢in hastadan sabah alinan ilk idrar ve balgam gonderilmelidir.

4.8.2 24 Saatlik idrar Orneklerinin Toplanmasi
24 saatlik idrar toplarken:
4.8.2.1 Sabah ilk idrar atilarak mesane bosaltilr.

4.8.2.2 24 saat siiresince idrarin tamami idrar toplama kabi igine bosaltilir. Bu siire igcinde toplama kabi serin bir

yerde saklanir.

4.8.2.3 Ertesi sabah ilk idrarda toplama kabina alinarak en kisa zamanda laboratuara ulastirilir.

4.9. PANIK DEGER CALISMASI

4.9.1 Panik deger, normal deger disinda olan ve hasta igin risk olabilecek dolayisi ile hekimin acil midahalesini
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gerektiren test degerleridir.

4.9.2 Panik deger icin belirlenen degerlerde cikan tim testler icin sira ile asagidaki islemleri yapilir

4.9.3 Oncelikle alinan 6rnegi, numune kabul red kriterlerine gére kontrol ediniz gerekiyorsa yeniden érnek istenir.
4.9.4 Cihazi kontrol edilir.

4.9.5 Testitekrar edilir.

4.9.6 Belirtilen tiim islemleri beklemeden olabildigince hizli sekilde gerceklestirilir.

4.9.7 Yapilan ¢alisma saat 8 :00- 19:00 arasinda ise oncelikle ilgili laboratuvar uzmanina bilgi verilir.

4.9.8 Hasta servisten geliyor ise ilgili servis hemsiresine telefon ile yapilan calisma ile ilgili bilgi verdikten sonra
sonucu soyleyiniz. Dogrulama icin telefondaki kisiden sonuglari bir kez tekrar etmesini istenir.

4.9.9 Hasta poliklinikten geliyor ise ilgili birim sekreterine telefon ile yapilan calisma ile ilgili bilgi verdikten sonra

sonucu soyleyiniz. Dogrulama icin telefondaki kisiden sonuclari bir kez tekrar etmesini isteyiniz.

4.9.10 Calismasi yapilan hasta icin panik deger test bildirim formunu eksiksiz doldurulur. Yapilan calisma saat
19:00-8:00 arasinda ise Hasta servis veya geliyor ise ilgili servis ya da acil birim hemsiresine telefon ile yapilan
¢alisma ile ilgili bilgi verdikten sonra sonucu sdyleyiniz. Dogrulama igin telefondaki kisiden sonuglari bir kez tekrar

etmesini istenir.
4.9.11 Calismasl yapilan hasta icin panik deger test bildirim formunu eksiksiz doldu

4.10 Laboratuar Ornek Kabul Red Kriterleri

Otomasyon Girisinin Yapilmis Olmasi ve Kayit:
Otomasyon girisi yapilmamis numuneler giris yapilincaya kadar kabul edilmez.
Yeterli Klinik Bilgi

Numunenin alinma yeri, hastanin yasi, cinsiyeti, 6n tani bilgileri olmayan numuneler kabul edilmez.

Numunenin Uygun Kosullarla Laboratuvara Ulasip Ulagsmadigi:

Ornekler, istenen tetkiklerin neler olduguna bagli olarak belirli kosullarda tasinmis olmalidir. Laboratuvarimizda
yapilan test menisiine gore 6zellikle bilirubin tayinleri igin dogrudan 1siga maruz kalarak tasinmis 6rneklerde dogru

Olglim yapilamayacagindan numunenin i1siga maruz kalmadan tasinip tasinmamis olduguna bakilir.
Yetersiz Tanimlanmis Numuneler:
Her numunenin laboratuvara ulastiginda (izerindeki etikette tasimasi gereken bazi bilgilerle tanimlanmis olmasi

sarttir. Bu bilgiler asgari olarak; isim, soyisim, numunenin alindigl tarih ve saat, numunenin gonderildigi servis
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seklindedir. Bu bilgiler kontrol edilerek numune laboratuvara teslim alinir.
Numunenin Alindig1 Ornek Kabinin Uygunlugu:

Her numune, kendisi icin en uygun ve tanimlanmis kap (tp, idrar kabi vs.) icinde laboratuvara gonderilmelidir. Farkli

ornek kabi ile gonderilmis numuneler teslim alinmaz. Numunelerin alinacagi 6rnek kaplari asagida siralanmistir
e Hemogram igin mor kapakli tip
e Biyokimya, hormon, seroloji testleri icin sari kapakh tip,
e Koaglilasyon icin mavi kapakli tlp

e idrar numuneleriicin idrar bardaklari Gaita numuneleri icin vidah kapakl gaita kaplari kullanilmalidir

Katkili Tiiplerde Yetersiz Ornek Hacmi:

EDTA, sitrat gibi icerikle numunenin pihtilasmasinin dnlenmesi gereken tiir testlerde, tiipe alinan kanin mutlak
surette uygun ve tanimlanmis miktarda olmasi gereklidir. Bu vakumlu tiiplerde isaretlendigi kadardir. isaret yerine

kadar doldurulmamis numuneler laboratuvara kabul edilmezler.
Hemoliz:

Bircok test hemolizden olumsuz etkilenmektedir. Bu nedenle hemolize ugramis kan 6rnekleri kabul edilmez. Bu
durum laboratuvara gelene kadar belirgin hale gelmemisse, kabul kayit edildikten sonra santrifiij isleminden sonra
kontrol edilir. Uygun olmayan numuneler icin gerekli kayit distlerek numuneyi génderen birimden yeni numune

istenir.

Numunenin alinma saati:

Alinma siiresi 1 saati gecen numuneler kabul edilmez.
Numunenin Baska Bir Materyal ile Bulasik Olmasi:

Baska bir viicut sivisi ile bulasik érnekler ( 6rnegin idrar numunesin gaita ile bulasik olmasi veya tam tersi ) kabul

edilmez.
Gaitada Gizli Kan:
Bayanlarda 6zellikte menstruasyonun ilk 3 glinlinde verilen numuneler kabul edilmez. Aktif kanayan hemoroidi olan

hastalarin verdigi numuneler kabul edilmez.

5 iLGiLi DOKUMANLAR
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TEST ORNEK TURU ORNEK KABI KABUL ZAMANI SONUGC ZAMANI RED KRITERI
BIYOKIMYA PANELI

GLUKOZ serum sari kapakli tip 7/24 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
URE serum sari kapakli tip 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
KREATININ serum sari kapakli tip 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
ALP serum sari kapakli tip 7/24 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
LDH serum sari kapakli tlp 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
GGT serum sari kapakli tlp 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
SGOT serum sari kapakh tip 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
SGPT serum sari kapakli tlp 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
AMILAZ serum sari kapakli tlp 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
T.BILIRUBIN serum sari kapakli tip 7/24 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
D.BILIRUBIN serum sari kapakli tiip 7/24 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
T.PROTEIN serum sari kapakli tlp 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
ALBUMIN serum sari kapakl tip 7/24 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
TRIGLISERIT serum sari kapakli tlp 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
KOLESTEROL serum sari kapakli tip 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
HDL serum sari kapakh tip 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
LDL serum sari kapakli tlp 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
URIK ASIT serum sari kapakli tlp 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
KALSIYUM serum sari kapakl tip 7/24 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
MAGNEZYUM serum sari kapakli tip 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
FOSFOR serum sari kapakli tlp 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
Na serum sari kapakh tip 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
K serum sari kapakli tlp 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
Cl serum sari kapakli tlp 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
ASO serum sari kapakh tip 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
CRP serum sari kapakli tlp 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
RF serum sari kapakl tip 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
FE serum sari kapakl tip 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
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uiBC serum sari kapakh tip 7/24 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi

HORMON PANELI
FSH serum sari kapakl tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
LH serum sari kapakh tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
ESTRADIOL serum sari kapakh tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
PRL serum sari kapakl tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
PROG serum sari kapakh tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
TESTOS serum sari kapakl tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
HCG serum sari kapakl tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
AFP serum sari kapakl tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
CEA serum sari kapakl tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
CA-125 serum sari kapakl tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
CA15-3 serum sari kapakl tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
ViT B12 serum sari kapakl tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
FOLAT serum sari kapakl tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
FT3 serum sari kapakh tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
FT4 serum sari kapakh tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
TSH serum sari kapakli tip 7124 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
IgE serum sari kapakh tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
FERRITIN serum sari kapakl tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
HEPATIT PANELI
HBsAg serum sari kapakl tip 7/24 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
ANTI-HBs serum sari kapakh tip 7/24 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
HCV serum sari kapakl tip 7124 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
HIV serum sari kapakl tip 7/24 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
TORCH PANELI

TOXO IgM serum sari kapakli tip 7124 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
TOXO IgG serum sari kapakh tip 7124 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
RUBELLA IgM serum sari kapakl tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
RUBELLA IgG serum sari kapakli tip 7124 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
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CMV IgM serum sari kapakli tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
CMV IgG serum sari kapakl tip 7124 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
EBV VCA IgM serum sari kapakl tip 7124 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
EBV VCA IgG serum sari kapakli tip 7/24 Saat 2 saat sonra hemoliz, lipemi
HEMOGRAM PANELI
Pihtil kan, kan
HEMOGRAM EDTAI plz mor kapakl tip 7/24 Saat 1 saat sonra oran uygunsuzlugu
Pihtil kan, kan
KAN GRUBU EDTA’ll plz mor kapakh tup 7/24 Saat 1 saat sonra oran uygunsuzlugu
Pihtil kan, kan
SEDIMANTASYON EDTA’ll plz mor kapakh tup 7/24 Saat 1 saat sonra oran uygunsuzlugu
PER. YAYMA Perifer.kan Parmak ucu 7/24 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
IND.COOMBS serum sari kapakli tlp 7/24 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
D. COOMBS serum sari kapakl tip 7/24 Saat 1 saat sonra hemoliz, lipemi
KOAGULASYON PANELI
Pihtil kan, kan
PROT. ZAMANI Na sitrat plz mavi kap. tup 7/24 Saat 1 saat sonra oran uygunsuzlugu
Pihtil kan, kan
aPTT Na sitrat plz mavi kap. tup 7/24 Saat 1 saat sonra oran uygunsuzlugu
IDRAR-GAITA PANELI
miktar az, gaita
TiT idrar idrar bardag! 7124 Saat 1 saat sonra kontaminasyonu
GAITA ANALIZI gaita gaita kabi 7/24 Saat 1 saat sonra miktar az
G. GIZLI KAN gaita gaita kab 7/24 Saat 1 saat sonra miktar az
ROTA ADENO VIR gaita gaita kabi 7/24 Saat 1 saat sonra miktar az
PANIK DEGER TEST LISTESI
TEST DUSUK YUKSEK
3 3
WBC < 2000 /mm > 25 000 /mm
HEMOGLOBIN < 7 gldL > 18 g/ dL
HEMOGLOBIN (YENIDOGAN) < 9g/dL > 22 g/ dL
HTC <% 20 > % 55
PLT < 30 000 /mm? > 600 000 /mm?
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PROTROMBIN ZAMANI < > 35 sn
aPTT < > 100 sn
T. BILIRUBIN (KAPILLER) < > 20 mg/dL
GLUKOZz < 50 mg/dL > 300 mg/dL




