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GIRiS

Atatlrk Universitesi Arastirma Hastanesi 13 Subat 1966 tarihinde Devlet Hastanesi binasinda (Saglhk Bakanligi Eski
Numune Hastanesi'nde) hizmet vermeye baslamis, 01 Ocak 1978’de Universite kampiisi icindeki hastaneyi Universite
Hastanesi adiyla devralmistir. Kapasite artirma ihtiyaci nedeniyle 9 Ocak 1997 tarihinde Aziziye Arastirma Hastanesi
adiyla sehir merkezinde ikinci bir hastane hizmete aciimistir.

2001 yilinda Universite kampustndeki Yakutiye Arastirma Hastanesi'nin yaninda yeni bir hizmet binasi insa edilmeye
baslanmis ve 2009 yilinin Ekim ayinda tamamlanmistir. Onceki binanin da restore edilmesini takiben 2011 yilinda sehir
merkezindeki Aziziye Arastirma Hastanesi de Universite kampUsine tasinmistir.

Cevre iller ve bulundugu bdlgenin yani sira globalde hizmet agini genisleterek, glincel donanim ve uzman ekibi ile
basta cerrahi bilimler, dahili bilimler, temel tip bilimleri, tani ve gorintileme olmak Uzere tim branslarda hizmet
vermektedir.

Sahip oldugu deneyimi, uluslararasi glincel bilimsel calismalar ile bulusturan Arastirma Hastanesi, dlinya
standartlarina uygun, kaliteli, glivenilir saghk hizmetini, insan merkezli butlUnctl bakim anlayisiyla sunarak, hasta
memnuniyetini 6n planda tutmayi hedeflemistir.

Ayrica tecribeli akademik ve uzman kadrosu ile tip fakulltesi, hemsirelik fakiltesi, saghk bilimleri faktltesi ve saghk
hizmetleri meslek yUksekokulu 6grencilerinin egitim uygulamalarina ev sahipligi yaparak gelecege yon vermektedir.
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MIKROBIYOLOJi LABORATUVARI ILETISIM BILGILERI
Prof. Dr. Halil YAZGI:
Prof. Dr. Hamidullah UYANIK:
ABD Boliim Sekreteri: 6584
Numune Kabul: 6932
ELISA Laboratuvari: 6585
Kaltlr Laboratuvari: 6794
Asistan Odasi:6709
Tiberkiloz Laboratuvari: 6742

PCR Laboratuvari:6586
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TEST REHBERININ IGERIGI

Bu rehberde; test sonuclarina etki eden faktérler, numune alma ve transferi hakkinda genel bilgiler, 6rnek
reddine neden olan durumlari, hastanemiz laboratuvarlarinda calisilan testlerin alfabetik listesi ile calisma ve
raporlanma sireleri ile ilgili bilgileri bulacaksiniz.

GENEL LABORATUVAR BILGILERI

Laboratuvarimiz 7 giin 24 saat prensibine gore calismakta ve acil, servis ve poliklinik hastalarina kesintisiz
olarak hizmet vermektedir. Laboratuvarimiz cok genis bir test menUsl ile kendi binasinda laboratuvar calismasi
yuriatmektedir.

LABORATUAVARIN ISLEYISi
Test Girisleri

Test istemleri poliklinik veya servislerde ilgili hekim tarafindan Hastane Bilgisayar Yonetim Sisteminden (HBYS)
tetkik adi ve tetkik kodu ile istem yapilir. Otomasyon girisi olmayan testler, laboratuvara kabul edilmez ve c¢alisiimaz.
Test istemleri yapilirken tim tetkiklerin ayni anda isteminin yapilmasina 6zen gosterilmelidir. Unutulan ve tetkik
girisleri onaylandiktan sonra eklenen testler ayri bir barkod alir ve eger yeni bir kan alinip barkodu yapistiriimazsa
cahisilamaz. Dogru test isteminin yapildigindan emin olunmalidir.

Numune Alinmasi

Polikliniklerde hekim tarafindan HBYS sisteminden test istemi yapilip onaylanmasindan sonra hastalar kan
alma birimlerine yonlendirilir. BlyUk kan alma 1, Blytk kan alma 2, Kardiyoloji, Cerrahi S blok kan alma ve Dahili S blok
kan alma olmak Gzere 5 ayri kan alma biriminde hastalarin hizli bir bicimde kanlarinin alinmasi saglanmaktadir. Kan
alma birimine gelen hastalardan HBYS istemine gore laboratuvar barkodu basilir ve uygun tiplere ve numune
kaplarina yapistirilir. Barkotlu tipleri ile gelen hastadan kan alma islemi yapildiktan sonra kan alma saati barkottan
okutulur. Numune alma saati kayit altina alinir. idrar ve gaita drnekleri icin de hasta, érnegi nasil verecegi konusunda
bilgilendirildikten sonra barkod yapistiriimis kaplar verilerek lavabolara yonlendirilir.

Acil biriminde test istemi yapildiktan sonra ayni yerde barkod basilir ve drnek kaplarina yapistirilir, yine acil
biriminde drnekler alinir.

Servislerde de ayni sekilde HBYS’ den istem yapilip tlpler barkotladiktan sonra kan alinir ve kan alma saati
barkoddan okutulur.

Numunenin Laboratuvara Transferi
Kan alma birimlerinde toplanan kan &rnekleri slrekli olarak pnématik sistem ile laboratuvara ulastirilir. HPV ve
Quantiferon ornekleri ise elden bekletilmeden laboratuvara ulastirilir.

Numune Kabul

Laboratuvara ulastirilan 6rnekler laboratuvar numune kabul biriminde numune kabul ve ret kriterlerine gore
degerlendirilerek LiS kabulli yapilir. idrar ve gaita drnekleri ilgili birimlerine yonlendirilir. Kan érnekleri serum veya
plazma 6rnegi gerekli olanlar santriflj birimine, tam kan 6rnekleri ise galisilacaklari ilgili birime yonlendirilir. Santrifdj
edilen drnekler de yine calisilacaklari birime gore ayristirilarak transferleri yapilir.

NUMUNE KABUL VE RED KRITERLERI

Numune Kabul Kriterleri
e Bilgisayar istem formunda asagidaki maddeler eksiksiz olarak tamamlanmaldir.
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e Hasta giris kaydinin bilgisayar ortaminda yapilmis olmasi gerekmektedir.

e laboratuvarlarimizda yapilan testlerin kod numaralari dogru girilmelidir.

e Kan numuneleri uygun tiple ve uygun barkot ile gbnderilmelidir.

e Tim test numuneleriicin, kan alim esnasinda hemolize sebebiyet veren etkenlerden kaciniimalidir.
e Kan alimi sirasinda hasta kimlik bilgileriyle barkottaki kimlik bilgilerinin uyumu kontrol edilmelidir.
e Yeterli miktarda ve uygun yerden kan alinmalidir.

Numune Ret Kriterleri

e Hasta giris kaydi yapilmamis érnek

e |laboratuvarda yapilan testlerin kod numaralari yanhs girilmis 6rnek

e Yetersiz materyal (Koagiilasyon numuneleri icin mavi kapakli tiplerin Gizerinde yer alan siyah cizgiye kadar
numune alinmalidir, Gstiinde ve altindaki batin numuneleri cihaz okuyamamaktadir)

e Antikoagilanli tiplere fazla veya az kan alinmasi. Ozellikle koagiilasyon numuneleri icin mavi kapakl tiiplerin
Uzerinde yer alan cizgiye kadar numune alinmalidir, Gstiinde ve altindaki bitiin numuneler yanls sonug verecegi
icin reddedilir.

e Yanlis materyal

e Bozuk barkod (okunamayan barkod)

e Serolojik tetkikler ve ELISA testleri icin hemolizli numuneler reddedilir.

Manuel Testlerin Kabul Kriterleri

e Materyalin gonderildigi tlp, sise veya kabin Gzerine de hastanin adi-soyadi, protokol numarasi ve materyalin
niteligi etiketlenmis olmalidir.

e idrar yollari enfeksiyonu tanisi icin en iyi materyal sabah idraridir. Orta akim idrari gerekli temizlikler yapildiktan
sonra steril kaba kabin Ucte biri dolacak kadar alinir. Kapak sikica kapatilarak laboratuvara gonderilir.

e Sondali hastadan idrar almak gerekirse sonda Uretraya yakin bir noktasindan alkol ile silindikten sonra steril
enjektorle idrar aspire edilir.

e Tahlil icin alinacak gaita 6rnegi temiz bir kaba alinip agzi kapatildiktan sonra en kisa slrede laboratuvara
gonderilir.

e BOS, periton-plevral-eklem-perikard sivilari, torasentez ve parasentez drneklerinde tam sterilizasyona uyulmasi
gerekir. Ucunda igne bulunan steril enjektorle sivi alinir ve ucu kapatilarak génderilir.

e  Gaita drneklerinin kapakl kaplarda olmasi, gibi durumlar olarak sayilabilir.

e incelenecek tim ornekler mimkinse antibiyotik kullanimina baslamadan eger mimkiin degilse bu durumdan
laboratuvar haberdar edilerek gonderilmelidir.

Testlerin Calisiimasi ve Raporlanmasi

Laboratuvarimizda glnlik test calismasina baslanmadan 6nce cihaz bakimlari ve kalite kontrol calismalari rutin
olarak gerceklestiriimektedir. TUm testler icin en az iki seviye uygulanan internal kalite kontrollerde kabul
edilemeyecek bir deger bulunmasi durumunda teste gerekli midahale yapilip uygun kontrol sonucu gortlinceye
kadar test calismasi baslatimamaktadir. Uygun kalite kontrol sonuclarinin ilgili laboratuvar uzmani tarafindan
degerlendiriimesinden sonra test calismasi baslatilir.

Calisilan test sonuclari laboratuvar uzmanlari tarafindan incelendikten sonra onaylanir. Uygunsuz sonuglar varsa test
tekrar edilir ve uygun sonuc onaylanir. Test sonuclari hastane otomasyon sistemi Gizerinden doktorlarimiz tarafindan
gorilebilecegi gibi poliklinik sekreterlerinden hastalar test sonuclarinin ¢iktilarini da alabilirler.

Laboratuvar calismasi esnasinda panik deger sinirlari icinde ¢ikan sonuc bulunursa, numunenin uygunlugu
kontrol edildikten sonra test calismasi tekrar edilir. Yine ayni sekilde cikarsa ilgili birim ile iletisim kurulur, bilgi verilir,
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gerekirse yeni numune ile test tekrarlanir, klinik olarak bir uyumsuzluk yoksa sonuc¢ onaylanir. Otomasyon sistemi
Uzerinden de panik deger sinirlari icerisinde ¢ikan testler icin uyari sistemi mevcuttur.

Laboratuvarimiz internal kontrollerin yani sira uluslararasi bir Eksternal Kalite Kontrol kurulusuna da Gye olup
her ay laboratuvarimizdaki tim birimlere gelen 6rnekler calisilarak bu kurulusa gonderilmekte ve
degerlendirilmektedir.

Calisma ve Sonug Verme Zamani

Laboratuvarimizda yapilan tim testlerin calisma ve sonuc¢ verme zamanlari bu rehberdeki her testin altinda
belirtilmistir. Acil testler ise laboratuvar kabuliinden sonra 1 saat icinde sonuglanir.

Herhangi bir nedenle sonu¢ verme sirelerinde bir degisiklik ve gecikme oldugunda calisan personel tarafindan
telefonla bilgi islem sorumlularina bilgi verilir. Bilgi islem ise ilgili birimlere sonuclardaki gecikmeyi otomasyon sistemi
Uzerinden mesaj yoluyla bildirmektedir.

Her numunenin, hastanin poliklinige kabulinden laboratuvara ulasmasina kadar bitin basamaklar
otomasyon sistemine kayithdir ve buradan testin istendigi, numunenin alindigi ve laboratuvara kabul edildigi saat takip
edilebilir. POLIKLINIK, KLINIK, YOGUN BAKIM ACIL SERVIS VE DIGER TUM BIRIMLERDE HASTADAN KAN ALMA
SAATININ NUMUNE TUPU UZERINDEN, BARKOD OKUYUCU iLE OKUTULMASI SARTTIR. Numune alma saati ile
numunenin laboratuvara kabul saati arasinda gecen sirenin uygunlugu numuneden dogru sonug alinmasi agisindan
cok onemlidir. Uygun olmayan kosullarda bekleyen 6rneklerden dogru sonuc elde edilemeyecegi icin bekletilmis
ornekler laboratuvara kabul edilmez. Laboratuvara getirilen 6rnek barkodu okutularak laboratuvar kabul birimi
tarafindan kabul edilmektedir. Bu sekilde kan alma saati, laboratuvara kabul saati ve raporlama sireleri kayit altinda
tutulmaktadir. Laboratuvarimiz aylk olarak test cikis slrelerinin uygunlugunun istatistiklerini yapmakta ve gerekli
durumlarda dnlemler almaktadir.

NUMUNE ALIMI ILE iLGILI KURALLAR VE ANALIZi ETKILEYEN FAKTORLER

Test Hazirhig

Hastaliklarin yani sira vicut sivilarinin bilesimlerini etkileyen pek ¢ok faktor vardir. Analiz dncesi (preanalitik)
degiskenler de bunlardan biridir ve kontrol edilebilir ve kontrol edilemeyen degiskenler olarak iki grupta toplanir. Bu
degiskenlerin bilinmesi ve test sonuclarini degerlendirirken gdz o6niinde bulundurulmasi test sonuclarinin yanlis
yorumlanmasinin 6nine gecer. Kontrol edilebilen degiskenler genellikle kan alimi ve transferi esnasinda olusur ve
laboratuvar hata kaynaklarin %65’ini olusturur. Bu sebeple bunlarin kontrol altinda tutulmasi laboratuvar kalitesinin
sdrekliligi icin hayatidir.

Yas, cinsiyet ve irk gibi degiskenler test sonuclarina etki edebilen ancak kontrol edilemeyen degiskenlerdir.
Test sonuglari degerlendirilirken bu faktorler hekim tarafindan gdz oninde bulundurulmali ve 06zel referans
degerlerinin olup olmadigi kontrol edilmelidir.

Laboratuvar test sonuclarini etkileyen analiz 6ncesi bireysel degiskenler; postir, uzun sureli yatak istirahati,
egzersiz, antrenman ve sirkadyen degiskenlerdir.

*Kan Alma Pozisyonu: Oturarak/yatarak ve ayakta durarak kan alma pozisyonlari, sonuglari ciddi anlamda etkiler.
Cogunlukla biyokimya ve hematolojik olclimler etkilenmektedir. Yatar pozisyondan dik pozisyona gecmek ALP,
alblmin, kolesterol ve tiroksin gibi bazi testlerde %5-10 yikselmeye neden olur.

Takip hastalarinda hastadan her seferinde ayni pozisyonda kan alinmasi uygundur.
*Egzersiz Fiziksel aktivitenin testler Gzerine kisa ve uzun vadeli etkileri vardir. Egzersiz sonrasi kisa sireli olarak laktat,
CK, AST, LDH yiukselir. Bu degisiklikler egzersiz sonlandirildiktan kisa bir slire sonra normale doéner. Egzersizin uzun
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sureli etkisi olarak CK, AST, LDH, plazma testosteronunun yikseldigi bilinmektedir. Bu nedenle tetkik icin hastaneye
gelmeden dnce agir ve zorlayici egzersizden kacinilmalidir. Kan vermeden 6nce yarim saat kadar dinlenme onerilir.
*Gunluk Biyolojik Ritim (Sirkadyen Ritim): Kortizol, prolaktin, demir, vitamin B12, Folat, TSH testlerinde giinlik
biyolojik degiskenlik cok belirgin olabilir. Bu nedenle, ¢zellikle bu testler basta olmak lzere laboratuvar tetkikleri icin
SABAH KAN VERILMESI énerilir.

*Beslenme: Normal 6glinlerden sonra, bazi plazma bilesenlerinin konsantrasyonlari etkilenir. Serumda glukoz, demir,
total lipidler ve alkalen fosfataz en fazla artis gdsteren analitlerdir.

Genel olarak tiim testler icin 10 — 12 SAATLIK ACLIK sonrasi kan verilmesi laboratuvarimiz tarafindan
dnerilmektedir. Test icin kan vermeye gelmeden &nceki gece saat 22:00'den sonra SU HARIC HICBIR SEY YENMEMELI
VE ICILMEMELIDIR. ihtiyag duyulan miktarda su alinabilir. BU SURE BOYUNCA SIGARA, CAY, KAHVEDEN
SAKINILMALIDIR.

Kanda glukoz, trigliserid, kolesterol ve elektrolitler (sodyum, potasyum, klor) gibi testler icin kan 6rnegi 10 -12
saatlik aclik sonrasi alinmalidir. Uzamis aclik da degisik oranlarda bilirubin, trigliserid, glukoz dizeylerini
degistirmektedir. Et yenmesi plazma potasyumunu, trigliseridleri ve ALP enzimini yUkseltir. Tim bunlara ek olarak
yemeklerden sonra kanda artan silomikronlar serum veya plazmada bulaniklik yaparak 6lcim yapilan metotlarin yanlis
sonuglar vermesine neden olabilmektedir. Bazi gidalar kan ve idrar test sonuclarini etkilemektedir. YUksek proteinli
beslenme serumda (re, amonyak ve Urik asit degerlerini artirabilmektedir. Kan lipit paneli, folat, vitamin B12,
magnezyum testleriicin 12 saatlik aclik gerekmektedir.

* Jlag Kullanimi: Tedavide kullanilan ilaglarin dizeylerinin izlemlerinde &rnekler, en son doz dikkate alinarak
alinmalhdir. Bircok ila¢c laboratuvar testlerini degisik bicimlerde etkileyebilmektedir. Hepatotoksik ilaclar karaciger
enzimlerini artirabilirler. Plazma hacmini etkileyen ilaclar protein konsantrasyonu, tam kan sayimi, kan lre azotu
(BUN), demir ve kalsiyum konsantrasyonlarini degistirebilmektedir. Bunun yaninda bazi ilaglar bazi analitik yontemlerle
etkilesime girebilmektedir. Laboratuvar testleri dncesi dlzenli kullanilan ilaglar var ise, doktora danisiimadan kesinlikle
kesilmemelidir. Ancak kullanilan ilaclar konusunda laboratuvara bilgi verilmelidir.

Hasta ve Numunelerin Tanimlanmasi

Hasta kimliginin dogru tanimlanmamasindaki hatalar hicbir sekilde kabul edilemez. Ornek alacak kisinin ilk yapmasi
gereken hastanin ve kan alinacak tlp barkotlarinin isim, soy isim ve hasta numarasi gibi bilgilerinin kontrol edilmesidir.
Yatan hastada hasta tanimlama bilekligi ile ve poliklinik hastasinda ismi sorularak ve kimligine bakilarak hastanin kimligi
dogrulanmaldir.

Numune Barkodlanmasinda Yapilan Hatalar

Numune tlplerine barkod yapistiriimasinin unutulmasi

TUp barkodlarinin iyice yapistiriimamasi ve diismesi

Birden fazla tlpe bir barkod yapistirilmis olmasi

Barkodlarin kaucuk kapak Gzerine yapistiriimis olmasi

Barkodlarin ayni hastaya ait tim tUplere yapistiriimamis olmasi

Yanlis barkod yapistiriimis olmasi

Ornek Tirleri ve Ornek Kaplarinin Segimi

Bircok kantitatif testin yapilabildigi numune cesidi kan (serum, plazma veya total kan)dir. idrar, kandan sonra en
cok kullanilan numune cesididir. Bunlara ek olarak, kimyasal analizlerin yapildigi diger numune cesitleri arasinda beyin
omurilik sivisi (BOS), gastrointestinal sekresyonlar, sinovyal sivi, feges, tas, ter, serbz sivilar, amniyon sivisi ve
takrak sayilabilir.

Kan numunesi venéz kan, arteriyel kan, kapiller kan ve arteriyalize edilmis kapiller kan olmak lGzere dort cesit
olarak siniflandirilabilir. Ventz kan en yaygin kullanilan cesittir. Serum, plazma ve total kan elde etmek igin
kullanilabilir. Ven6z kandan serum elde edilecekse diiz (antikoagulansiz) bir tlpe kan alinir. Total kan veya plazma elde
edilecekse uygun antikoagulanli bir tipe kan alinir. Arter kani 6zel bazi analizler icin kullanilir ve arteriyel kandan da
serum, plazma ve total kan elde edilebilir. Kapiller kan, vendz ve arteriyel kan aliminin giic oldugu durumlarda alinan
bir cesididir. Miktari ve analiz tekniklerine uyumu sinirli oldugu icin kapiller kanin kullanimida sinirlidir. Buna ragmen
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alinmasi daha pratik olmasi sebebiyle bircok analiz kapiller kandan calisilabilmektedir. Blylk cocuk ve eriskinlerde
parmak ucu ve kulak memesinden ve kiictk cocuk ve yenidoganda ise topuktan (staz yapmadan, kendiliginden akacak
sekilde) alinabilir. Kapiller kan alimi icin kullanilan kapiller tlpler 20-200 mikrolitre hacimlerde olabilir ve bu kapiller
tUpler heparinlidir. Blylk hacimli olanlarin icinde serbestce hareket eden ve numunenin karistirilmasini saglayan bir
metal bar bulunur.

Biyokimyasal testler icin bizim daha cok kullandigimiz vendz kan érnekleridir. Arteriyel 6rnekler temelde kan gazi
Olctimlerinde kullanilmaktadir.

Pihtilasmis kanin sivi kismina serum ve pihtilasmamis (antikoagule edilmis veya damarda dolasan sekliyle) kanin sivi
kismina plazma denir. Serum, en yaygin kullanilan 6rnek seklidir. Bir hastanin belli miktardaki kanindan elde edilecek
serum hacmi ayni hastanin ayni miktardaki kanindan elde edilecek plazma miktarindan daha azdir. Ayni kanin plazmasi
serumundan daha hizli ayrilir. Plazmada yapilabilen analizlerin ¢esidi daha azdir. Bazi analizler plazmada veya total
kanda (kan gazlari ve pH, amonyak, laktat, koagilasyon, hemogram gibi) ve bazilari ise serumda calisiimak zorundadir.

Kan alma islemine gecmeden dnce, hastadan ne kadar hacimde kan alinacagi belirlenmeli, istenen testler icin
uygun sayida ve tirde tlp ve uygun igne secip hazirlanmalidir. Yetersiz numune testin ¢alisilamamasina neden
olacaktir. Bu sebeple biyokimya tuplerini mimkin oldugunca tam doldurmaya 6zen gdsterilmelidir.

YANLIS TUPE KAN ALINMASI ORNEK RED SEBEBI OLDUGUNDAN KAN ALINIRKEN DOGRU TUP SEGILMELI,
TUPLERIN IGINDE FARKLI OZELLIKTE MADDELER OLDUGUNDAN TUPTEN TUPE KAN AKTARMAS| YAPILMAMALIDIR.

Vakumlu Tapler

icerisinde vakum olusturulmus, kapakli ve kullanim amacina uygun olarak icinde katki maddesi (antikoagulan
gibi) bulunabilen kan alma tupleri genel olarak vakumlu tiipler diye tanimlanir. Bu tlpler cam veya plastik olabilir.
icinde serum ayirici jel bulunan jelli serum ayirma tipleri oldugu gibi icinde kullanim amacina uygun degisik
antikoagulan bulunan degisik tipleri de vardir. Kullanim amacina uygun degisik boylarda (hacimlerde) olabilirler.

Jelli Serum Ayirma Tupleri (Kirmizi Veya Sari Kapakli Biyokimya Tlp)

1-icinde yaklasik 1 cm kalinliginda inert bir polimer jel bulunur.

2-Bu jel, silika ile camin karisimindan yapilmistir ve pihtilasmayi hizlandirir.

3-Santrifiigasyonda bu jel disk haline gelir.

4-Jelin serumla kanin sekilli elemanlari arasinda bir bariyer olusturabilmesi icin en az 1100g’de 5 dakika ¢cevirmek
gerekir.

5-TUpln i¢ duvari silikonlu oldugu icin pithtinin yapismasi ve hemoliz 6nlenmis olur.

6- intraselliler bilesenler jel bariyerini kolay gecemedikleri icin Ustte kalan serum yaklasik iki giin stabil kalabilir.

ANTIKOAGULANLAR

Kanin tlp icinde pihtilasmasini 6nleyen maddelere genel olarak antikoagulan ve bu isleme ise
antikoagulasyon denir. Kullanilan bir antikoagulan maddenin kanin hacminin degistirmemesi (plazmada dillisyon
yapmamasl) ve kanin kimyasal bilesimini ve kullanilacak analitik metotlari bozmamasi esastir. Bu sebeple sivi
kullanilacaksa son derece duslk hacimlerde katilir ya da kati halde kullanilir. Kullanim sekli yapilacak analize gbre tercih
edilir. Ancak bazi durumlarda ylksek hacimlerde katilmak zorunda kalinabilir. Bu durumda da seyreltme etkisi dikkate
alinir. Ayrica her bir antikoagulan bir veya birkag testi bozucu etki gosterebileceginden, hangi antikoagulan maddenin
hangi testi veya testleri bozacagl ilgili laboratuvardan 6grenilmesi gerekir. Yaygin olarak kullanilan antikoagulan
maddeler ve kullanim sekilleri asagida verilmistir.

HEPARIN: Antikoagulasyon yapacak miktari 20U/ml kan veya 0,2 gr/ml kan civarindadir. Li-heparin sekli tercih edilir.
Kan gazlari + pH + elektrolit + metabolit analizlerinin ayni numuneden yapilabilmesi icin uygun bir antikoagulandir.
Heparinize kandan Wright boyasi ile yayma yapilirsa mavi bir zemin olusturarak hicre tanimlanmasini zorlastirabilir.
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Bazi analitik metotlari etkiledigi icin bazi testleri bozabilir. Bu bakimdan hangi analitler icin heparinize kanin
kullanilabilecegi ilgili laboratuvardan 6grenilmelidir.

EDTA: Genelde kati olarak tlpe eklenir. Total kan sayimi icin uygun bir antikoagulandir. Kalsiyum, kreatin kinaz ve
alkalen fosfataz disindaki tim rutin biyokimyasal testlerin calisiimasinda EDTA’lI plazma kullanilabilir.

SODYUM FLORUR (NAF): Numunede kan glukozunun stabilizasyonunu saglamak icin kullanilan 6zel bir
antikoagulandir. Glikolitik yol enzimlerini inhibe ederek glukozun in vitro azalmasini énler. Ozellikle kan glu-kozunun
kritik olarak kontrol edilmesi gerektigi durumlarda veya beklemekle glukoz dizeyi hizlica disen hasta orneklerinde
(yenidoganda ve 16semili hastalarda oldugu gibi) sik kullanilan antikoagulandir.

SITRAT: 3,4-3,8 gr/dL ‘lik cozeltiden 1 hacim sitrat +9 hacim kan seklinde kullanilir. Sitratli plazma dilisyon, selat
yapma ve inhibisyon gibi sakincalarindan dolayi kimyasal analizler icin uygun olmayan bir antikoagulandir.

Yukarda bahsedilenlerin disinda okzalat ve iyodoasetat gibi 6zel kullaniml ve bircok kimyasal testi bozucu
antikoagulanlar da vardir. Ayrica ici silikonla kaplanmis malzemeler de kullanilarak antikoagulasyon temin edilebilir.

Kan Alma Prosediiri ve Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

Kan almaya baslamadan énce hastanin adi sorulmali, kimligi dogrulanmaldir.

e Kan alimindan 6nce 10-12 saatlik aclik ( 16 saatten uzun olmamalidir) gereklidir. Glukoz, trigliserit gibi bircok test
icin ac olarak kan verilmelidir.

e Kan vermeye gelmeden dnceki gece saat 22:00'den sonra su haric hicbir sey yenilip icilmemelidir!

e MUimkinse sabah 8:00-10:00 saatleri arasi kan alma icin secilmelidir.

e |laboratuvarimiz 6gleden sonra da kan kabuliine devam etmektedir. Ancak bazi testlerin dilrnal ritmi oldugu
(kortizol, demir) ve toklugun cogu testin sonuclarini etkiledigi unutulmamaldir.

e Son 3 glnde agir fiziksel aktivite olmamalidir.

e Kan almadan birkac giin dncesine kadar alkol alinmamalidir. (6zellikle son 24 saat icinde)

e Hastadan ne kadar hacimde kan alinacagi belirlenmeli, istenen testler icin uygun sayida ve tiirde tlp ve uygun
igne secilmelidir. En sik kullanilan igneler 19-22 numaradir (numara bulylidikce cap kiculir, normal eriskinde
genellikle 20 numara igne tercih edilir). Cok ince uclu igne kullanilmasi hemoliz riskini artirir.

e Hasta rahatca oturtulmali ve en az 15 dakika kadar rahat bir pozisyonda bulunmalidir.

e Uygun veni secin. Blytk ve dolgun venleri secmek icin her iki kolu kontrol edin. Yetiskinlerde antekibital fossada
kalin ve derinin ylzeyine yakin veni tercih edebilirsiniz.

e Kol omuz hizasinda diiz durmalidir.

e Kan alma bolgesinin 10-15 cm dzerinden turnike uygulanir. Turnikenin uzun slre tutulmasi kanin bilesimini
belirgin degistirir.

e En fazla 1 dakika uygun sikilikta turnike uygulanmalidir. Daha uzun sire turnike uygulanmasi analiz edilecek
testleri etkileyebilir. Ornegin; damar disina ¢cikamayan biyiik molekillii maddelerin miktari oldugundan daha fazla
bulunacaktir (protein kons. gibi).

e Kan alinamamis ve turnike 3 dakikadan fazla kalmissa diger koldan denemek uygun olacaktir.

e Kan alinacak bdlgenin cevresini, %70'lik alkolle doymus gazli bezle, dairesel hareketlerle ve kan alma bdélgesinden
disa dogru temizleyin.

e Temizlenen bolgenin hava ile kurumasini bekleyin. Aksi halde hastada yanma duyusu olusacak ve numunede
hemoliz meydana gelecektir.

e Eger hasta orneginden etanol (alkol dizeyi) calisilacaksa o zaman temizlik maddesi olarak alkol icermeyen
1/750’lik zefiran kullaniimalidir.

e lyot kan alma bélgesinin temizliginde asla kullaniimamalidir.

e Hastaya mayi verilirken kan almadan kaginiimaldir.

e Kan alinmasi sartsa; mayi giden setlerden ve damarin devamindan kan almaktan kacinin. Alternatif koldan almayi
tercih edin.

e Mayi giden hastadan kan almak zorunlu ise mayinin gidisi sonlandirilir. En az 3 dakika kadar beklendikten sonra

kan diger koldan veya mayi giden bélgenin altindan alinir.
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Eger kateterden ornek alinacaksa katater hacmine uygun olarak serum fizyolojik ile kateter yikanir. Daha sonra
alinanilk 5 ml kan atildiktan sonra 6rnek alinir.

Mayi giden taraftan kan alindiysa laboratuvara bildirin.

BlyUk yarah veya hematomlu koldan kan alinmamalidir. Hematom bolgesinden alinan numuneler hatali test
sonuclarina yol acabildigi icin diger bir bolge tercih edilmelidir. Mevcut degilse numune hematomun alt kismindan
alinabilir.

Mastektomi yapilan taraftan kan almayin. (lenfostaz nedeniyle kan analitlerinin degismesi ve enfeksiyon riski)
Odemli alanlardan kan almaktan kacinin. (Numunenin olasi kontaminasyonu / seyreltme)

lyilesmekte olan yanik alanlarindan kan alinmamalidir.

Hastadan kan alirken yumrugun hizli hizh sikilip acilmasi yapilmamahdir.

Vene girilmeden 6nce yumruk acilip kapatiimamalidir. Yumrugun hizli hizli sikilip acilmasi plazmada potasyum,
fosfat ve laktat konsantrasyonunu artirmakta ve bu testlerin sonuclarinin yanlis ¢cikmasina neden olmaktadir.
Enjektor ignesi veya vakumlu tlpler kullanilabilinir. Enjektor ignesiyle alinip tlplere bosaltilir veya igne ucu ile
vakumlu taplere alinir.

Kanin tiplere bosaltilma sirasi; kuru tlp, biyokimya tipd, sitrath tip, EDTA’lI tlp, heparinli tlp seklinde olmahdir.
Enjektdre alinmis kan, hemolizi 6nlemek icin, ignesi ¢ikarildiktan sonra yavasca ve tlp kenarindan kaydirarak tipe
bosaltiimalidir.

Tuplerin agzi kapatilmali, tplerin icinde antikoagulan varsa tlpler yavasca 5-10 kez ters gevirerek karistirilmahdir.
Kullanilan ve kirlenen malzemeler uygun atik kaplarina atilmalidir.

Tlp Kan Seviyesi

Tuplerin icine alacagl kan miktari ve tUplUn icindeki kan/antikoagiilan madde oranlari standart olarak
belirlenmistir.

KoagUlasyon tiplerinde normal kan sitrat orani 1:9’dur. Alinan kan az ise (6zellikle sitrat:kan orani 1:7'den az ise)
aPTT, PT degerleri artar!

Kan Alimindan Sonra Yapilmasi Gerekenler

Ozellikle antikoagiilan iceren tipler, tip adaptérinden cikarildiktan sonra en az 5 kez yavasca alt Ust edilerek
icindeki EDTA, sitrat, heparin gibi maddelerle karismasi saglanmalidir. Aksi halde pihti olusacaktir. Tlpler asla
karistirilmadan birakilmamalidir. Ancak tipler sert sekilde calkalanmamalidir. Bu durum hemolize yol acacaktir.
Pihtil numuneler laboratuvarimiz tarafindan reddedilir ve calisiimaz.

Tupler dik bir sekilde sporlara yerlestirilmelidir.

Serumlari ayirmadan 6nce kirmizi ya da sari kapakli tlpleri tercihen dik pozisyonda 10-20 dakika sireyle (45
dakikayr gecmemeli) pihtilasmaya birakin.

Laboratuarimizda En Sik Karsilastigimiz Preanalitik Hatalar Sirasiyla

1.
2. Pihtili Numune
3.

4. Yetersiz Numune

Hemoliz

Uygun Seviyede Alinmamis Numune

Numune ile ilgili analitik hata kaynaklari icerisinde ikter, hiperlipidemi ve hemoliz sayilabilir.

Ikterik numuneler (biliriibini yiiksek) cogunlukla 6zel bir hastaligin sonucu olarak ortaya cikarlar ve bu yiizden analiz
edilirler( hepatit gibi).

LIPEMI

Lipemi, kanda anormal miktarda yag bulunmasidir. Sonuglari etkileyen en énemli neden hastanin a¢ olmamasidir.

Glukoz, trigliserid, ALP, Ure, amonyak, Urik asit gibi testler lipemiden etkilenebilir. Eger numuneyi analiz etmek
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kacinilmazsa ve yeniden numune alinmasi mimkin degilse, sonuclar dikkat notu ile birlikte verilir ve lipemik numune
diye belirtilir.

HEMOLIZ

Hemoliz, eritrositlerin parcalanmasidir. Hemoliz sonucunda, eritrosit icindeki maddeler seruma gecerler. Serumda
hemoglobin konsantrasyonu 20mg/dL'nin tzerinde olursa hemoliz oldugu gozle anlasilir. Hemoliz olmasi durumunda
hicre icindeki konsantrasyonlari hiicre disindakinden ytksek olan maddelerin serumdaki konsantrasyonlari yiksek
bulunur. Hemoliz durumunda, 6zellikle K, LDH, AST, CK-MB, magnezyum ve fosfor gibi biyokimyasal tetkikler yanlis
Olclltr. Bu sebeple biyokimya icin hemolizli numuneler kabul edilmez.

Hemolizin ti¢ nedeni vardir bunlar zaman, isi ve travmadir.

ZAMAN

e Kani santrifij etmeden 2 saatten fazla bekletmek hemolize yol acabilir.

e Santriflj etmeden énce kanin pihtilasmasi icin en az 10-20 dakika beklenmelidir. Hemen santrifiij edilen 6rneklerde
hemoliz gelisebilir.

ISI
e Kani sicak yerde, glines altinda birakmak hemolize neden olur.

TRAVMA

e Venicinde ignenin asiri hareketi veya venin kollabe olmasi
e Cok kicuk igne uclarinin kullaniimasi

e Parmak ucundan kan alinirken parmagi sikmak

e Enjektore kani hizla cekmek veya hizla bosaltmak

e Kan alindiktan sonra tlpleri dik pozisyonda birakmamak

e Kani calkalamak

e Kanin tasinmasi esnasinda asiri sallanmasi

Ozet olarak hemolize sebep olan durumlar asagidaki gibidir, bunlardan kagininiz!

e Yogun turnike uygulanmasi

e Sallama

e Enjektore hizli cekis, karistirma ve enjektorden tipe hizh bir sekilde bosaltma
e Sogutma yada Isitma

e Pihtilasma tamamlanmadan santrif(j

e Tam kan olarak uzun sire bekletme ( 2 saatten fazla )

e Hematomlu bolgeden kan alinmasi

e Kan alma bdlgesinin kuru olmamasi

Hemogram TipUline Kan Alirken

e EDTA'li mor kapakli tlplere alinan kan 6rnekleri hemen 5-6 defa alt Ust edilmez ise pihtilasmakta ve hemogram
sonuglari hatali cikabilmektedir.

e EDTA'li mor kapakh tlplere alinan kan érnekleri dondurulursa; kirmizi ve beyaz kan hicreleri parcalanip sonuclar
hatali cikacagi icin dondurulmamalidir.

Numune Transport Sireleri
e Antikoagilan olarak EDTA kullanilan tiplerde calisilan testler numune alimindan sonra 6 saat icinde calisiimalidir.
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e Biyokimya tuplerine (sari-kirmizi kapakli) alinan kanlar santrifilj edilmeden uzun slre bekletilirse (ge¢ gbnderilirse)
glukoz diserken potasyum ve fosfor gibi bazi parametreler yikselir. En ge¢ 2 saat icinde santrifij edilmelidir.

HASTADAN ALINAN TUM NUMUNELER BU TEST REHBERINDE BELIRTILEN USULLERE UYGUN OLARAK
LABORATUVARA EN GEC 30 DK IGERISINDE ULASTIRILMALIDIR. ACIL SERVISTE VE ACiL HASTALARDA HEMEN
GONDERILMELIDIR.

NUMUNELERI GEC GONDERMEKTEN KACINILMALIDIR!!!
Boyle durumlarda mutlaka yeniden kan alip gbnderin...

Numunelerin Saklanmasi

Kan numuneleri mimkin mertebe alindiktan hemen sonra laboratuvara ulastiriimalidir. Daha kisa sirede
calisiimalari zorunlu olan kan 6érnekleri icin (kan gazlar 6lcimi gibi) hizli tasinma yani sira dayanikliligl saglayici bazi
tedbirlerin de alinmasi gerekir. Ozellik arz eden analitler disindakilerin yine de belli bir siire (oda sicakliginda yaklasik 3
saat) dayanmalari s6z konusudur. Alinan numuneler kan ise ve ayni giin calisiimiyorsa +4 °C derecede buzdolabinda 1
gece bekletilebilir (Biyokimya icin serumu ayrildiktan sonra). Daha uzun sireler kalacaksa serumlari ayrilarak -20 °C
derecede dondurulup saklanir. Calisilacagl zaman ¢ozdirilir. Kan érneklerinin sogutmali santrifljde cevrilmesi bu
dayaniklilik sGiresini biraz daha uzatir. Kan alinmasi icin icinde serum ayirici jel bulunan vakumlu ttplerin kullaniimasi ve
yarim saat icinde santriflj edilmesi halinde bu dayanma silresi 48 saate kadar ¢ikabilir. Bu durumda serumu vakumlu
tUpten ayirmak gerekmez. Clnki serumla sekilli elemanlar arasinda bulunan jel situnu serumun bilesimini sekilli
elemanlardan gelecek hatadan korumaktadir.

Bir kan 6rneginin saklanma sekillerinin en az kararli halden en kararli hale dogru siralamasi asagidaki gibi

yapilabilir:

e Total kan olarak oda sicakhginda bekletiime

Total kan olarak +4C’da bekletilme

Santrif(j edilmis kanin serum + sekilli elemanlar olarak ayni tipte oda sicakhginda bekletiimesi

Santrif(j edilmis kanin serum + sekilli elemanlar olarak ayni tipte +4C’da bekletilmesi

icinde serum ayirici jel bulunan vakumlu tiipiin kullanilmasi ve yarim saat icinde santrifiij edilmesi halinde elde

edilen serum + jel + sekilli elemanlar muhtevasinin oda sicakliginda bekletilmesi

Serumun oda sicakhginda agzi kapali bekletilmesi

e icinde serum ayirici jel bulunan vakumlu tiipiin kullanilmasi ve yarim saat icinde santrifiij edilmesi halinde elde
edilen serum + jel + sekilli elemanlar muhtevasinin +4C’da bekletilmesi

e Serumun +4C’da agzi kapal bekletilmesi

e Serumun —20C’da agzi kapal bekletilmesi

e Serumun —80C’da agzi kapall bekletilmesi

Referans Araligi;

Testler icin belirtilen referans araliklar; saglikh bireylerden elde edilen degerlerin % 95 ini iceren grubu temsil
eder ve sonucu degerlendirmek icin bir baz olusturur. Yasa, cinse ve gebelik gibi fizyolojik durumlara bagli olarak
degisebilir, kisisel varyasyonlar gdsterebilir. Ayrica laboratuvarin kullandigi analiz ydntemine gore de farkli referanslar
verilebilir. Bu rehberde, kullandigimiz metoda uygun glincel olan referans araliklari verilmistir.

Testlerin Klinik Kullanimlari;

Bu rehberde her testin klinik kullanimt ile ilgili kisa bilgiler verilmistir.
Laboratuvarlarda kullanilan cihaz ve kitler ithal Grinler oldugundan gereksiz istenen tetkikler milli servete zarar olarak
dustnUlmelidir. Test isteminde bulunurken 6n taniya uygun istemler yapilmali ve mimklnse algoritmalar esliginde
hareket edilmelidir. Tarama testleri disinda rastgele test istemlerinden kaginiimahdir.

MIKROBIYOLOJI LABORATUARINDA CALISILAN TESTLER
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ADENOVIRUS ANTIJENI:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: Numune
Numune Turi: Gaita

Numune Kabi: Agzi kapakli gaita
Calisma Yoéntemi: Kart test
Referans Araligi: Negatif/Pozitif

ANTI-HBS:

Calisma Zamani: Her glin
Sonug¢ Verme Zamani: Numune
Numune Turi: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

kabulden sonra 3 Saat

kabi

kabulden sonra 5 saat

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: ELISA

Referans Degerleri: <10 mIU/m| NONREACTIVE

Numune Ret Kriterleri: Asirt hemoliz, lipemik, ikterik numune.

Kullanimi: HBV asilanmasindan sonra immdunitenin tespitinde ve Hepatit B asisina gereksinim arastiriimasinda
kullanilir. Hepatit B antikoru; HBV ile temastan yaklasik 5 ay sonra gelisir. Az sayida hastada hem HBsAg, hem de Anti-
HBs birlikte bulunur. Bu tipte ki kisilerin Anti-HBs nin non- protektif bir formuna sahip olan kronik tastyicilar oldugu

dusinilmektedir.
ANTI-HCV:

Calisma Zamani: Her giin
Sonug¢ Verme Zamani: Numune
Numune Turi: Serum

kabuliinden sonra 5 saat

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: ELISA
Referans Degerleri: <1,00 S/Co

Numune Ret Kriterleri: Asirt hemoliz, lipemik, ikterik numune.

NONREACTIVE

Kullanimi: Akut Hepatit C enfeksiyonlarinda antikor gelisme siresi 4-24 hafta arasinda olup, genellikle 8-10. haftada

Akut Enfeksiyon HBsAg Pozitif
HBeAg Pozitif
Anti-HBe Negatif
Anti-HBc IgM Pozitif
Gecirilmis enfeksiyona bagh bagisiklik HBsAg Negatif
Anti-HBs Pozitif
Anti-HBc Pozitif
Kronik Enfeksiyon — HBsAg Pozitif
Yiksek infektivite HBeAg Pozitif
Anti-HBe Negatif
Anti-HBc IgM Negatif
Kronik Enfeksiyon — HBsAg Pozitif
DusUk infektivite HBeAg Negatif
Anti-HBe Pozitif
Anti-HBc IgM Negatif
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izlenir. Akut Hepatit C'de transaminazlarda artis ile Anti-HCV pozitiflesmesi arasinda seronegatif pencere dénemi
bulunmakla birlikte, Anti-HCV tanida dnemlidir.

ANTI-HIV (HUMAN IMMUNODEFICIENCY VIRUS ANTIKORU):

Calisma Zamani: Her glin

Sonug Verme Zamani: Numune kabulinden sonra 5 saat

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: ELISA

Referans Degerleri: <1,00 S/Co NONREACTIVE

Numune Ret Kriterleri: Asiri hemoliz, lipemi, ikter

Kullanimi: HIV virlsinin vicuda alimindan yaklasik 2 hafta sonra, p24 antijenemi donemi baslar ve birkac hafta sirer.
1-3 ay icinde zarf gp4l1, gpl20 ve cekirdek p24 antijenine karsi IgM ve IgG antikorlari sentezlenmeye baslar.
Antikorlarin olusmasi icin gecen pencere déneminde p24 antijeninin saptanmasi onemlidir. Negatif ve REAKTIF
sonuglar dikkatlice degerlendirilmelidir. Reaktif sonuclar dogrulama islemi icin Ust yazi ve FO7 formu ile birlikte
sdrveyans birimine gonderilmelidir.

ANTI-HBC IGM (HBV CORE IGM ANTIKORU):

Calisma Zamani: Her giin

Sonug Verme Zamani: Numune kabulinden sonra 5 saat

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: ELISA

Referans Degerleri: <1,00 S/Co NONREACTIVE

Numune Ret Kriterleri: Asiri hemoliz, lipemi, ikter

Kullanimi: Bu antikor HBV enfeksiyonunun bulasmasindan yaklasik 1 ay sonra gorilur. Birkag yilda azalmaya baslar.
Akut HBV enfeksiyonlarinin tanisinda kullanilir, semptomlar ortaya ciktiktan hemen sonra kanda gorilir. Pencere
doneminde serumda tespit edilebilen tek gosterge oldugundan Ozellikle bu dénemdeki hastalarin
degerlendiriimesinde 6nemlidir.

ANTI-HBC IGG (HBV IGG TOTAL ANTIKORU):

Calisma Zamani: Her giin

Sonug Verme Zamani: Numune kabulinden sonra 5 saat

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: ELISA

Referans Degerleri: <1,00 mlu/ml NONREACTIVE

Numune Ret Kriterleri: Asiri hemoliz, lipemi, ikter

Kullanimi: En gec ortadan kalkan veya bazen yasam boyu pozitifligini sirdiren serolojik marker yine HBc-1gG’dir. Total
antikorun pozitifligi durumunda akut enfeksiyonu anlamak icin Anti-HBc-IgM yapmak gereklidir.

ANTI-HBE (HBV E ANTIKORU):

Calisma Zamani: Her giin

Sonug Verme Zamani: Numune kabulinden sonra 5 saat
Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan
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Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: ELISA

Referans Degerleri: <1,00 S/Co NONREACTIVE
Numune Ret Kriterleri: Asiri hemoliz, lipemi, ikter

ANTI-HAV IGM (HEPATIT A VIRUS IGM ANTIKORU):

Calisma Zamani: Her glin

Sonug Verme Zamani: Numune kabulinden sonra 5 saat

Numune Turi: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: ELISA

Referans Degerleri: <1,00 S/Co NONREACTIVE

Numune Ret Kriterleri: Asiri hemoliz, lipemi, ikter

Kullanimi: HAV a karsi olusan I1gM antikorlari, semptomlarin baslamasindan yaklasik olarak 1-2 hafta sonra ortaya cikar.
4-8. haftalarda ylksek seviyede bulunur ve genellikle 6 ay icinde negatiflesir. Ancak bazi hastalarda pozitifligi 1 yila kadar
uzayabilir. Akut Hepatit A varhigini gdsteren en dnemli belirtectir. HAV'a karsi gelisen ilk antikor HAV-IgM’dir. Bulastan
yaklasik 3-4 hafta sonra, henlz karaciger enzimleri ylikselmemisken IgM antikorlari tespit edilebilir. 1gM antikorlari 8
haftada normale doner.

ANTI-HAV IGG(HEPATIT A VIRUS IGG ANTIKORU):

Calisma Zamani: Her glin

Sonug Verme Zamani: Numune kabulinden sonra 5 saat

Numune Turi: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: ELISA

Referans Degerleri: <1,00 S/Co NONREACTIVE

Numune Ret Kriterleri: Asiri hemoliz, lipemi, ikter

Kullanimi: Hepatit A enfeksiyonu olasihginin degerlendiriimesinde veya asilama isleminin bagisiklik olusturup
olusturulmadiginin degerlendirilmesinde kullanilir.

ANTI HEPATIT E IgG/M (HEV)

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yontemi: EIA

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: <0.9 Negatif Ratio /Pozitif >=1.1 Ratio
Kullanimi: Akut ve kronik hepatit E enfeksiyonu siiphesi

ANTI-CMV IGM (CYTOMEGALOVIRUS IGM ANTIKORU):

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
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Sonug¢ Verme Zamani: 1 is gund.

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Macroelisa

Referans Degerleri: <1 negatif/>1pozitif

Numune Ret Kriterleri: Asiri hemoliz, lipemi, ikter

Kullanimi: Enfeksiyon genellikle fetusta, erken cocukluk déneminde, genc yetiskinlerde gorilir. infeksiyon saglikli
bireylerde genellikle asemptomatik seyreder. Klinik bulgu veren enfeksiyonlar en sik olarak immunosupresif tedavi
almakta olan renal transplantasyonlularda gorilir. Ates, artralji, pndmoni ve |6kopeni gibi bulgularla ortaya cikar.
CMV’ye ozgll IgM antikorlarinin saptanmasi akut infeksiyon tanisinda dnemlidir.

ANTI-CMV IGG (CYTOMEGALOVIRUS IGG ANTIKORU):

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 1 is gund.

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Macroelisa

Referans Degerleri: 6 Au/mL

Numune Ret Kriterleri: Asiri hemoliz, lipemi, ikter

Kullanimi: infeksiyon saglikli bireylerde genellikle asemptomatik seyreder. ilk infeksiyonun ardindan yasam boyu latent
kalir. Bilinen bulasma vyollari plasenta yolu, kan transfizyonu, solid organ ve kemik iligi transplantasyonu ve virlsU
ekskrete eden kisi ile yakin iliskidir. CMV 1gG antikorlarinin saptanmasi gecirilmis infeksiyon tanisinda 6nemlidir.

ANTI DS DNA:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: IFA/IFT

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri:

Kullanimi: Antinikleer antikorun alt grubudur. SLE tani ve takibinde kullanilir. Ayrica Kronik hepatit, EMN, Biliyer
sirozda da artis gosterir.

ANTI DSDNA IgM :

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakh tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0-25 IU/ml Negatif

Kullanimi: Sistemik Lupus Eritamotosis tani ve takibi.
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ANTI DUZ KAS ANTIKORU ( ASMA ) :

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapaklh tip

Calisma Yéntemi: IFA/IFT

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri:

Kullanimi: Baslica otoimmin kronik aktif hepatit tanisinda kullanilir. Yiksek titre pozitifligi Kr. Aktif Hepatit dUsik titre
pozitifligi primer bilier siroz, viral hepatit, Kr. Alkolik Hepatit de gozlenir.

ANTI ENDOMISYUM AB:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapaklh tip

Calisma Yéntemi: IFA/IFT

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri:

Kullanim: Anti-endomisyum ab ( EMA) ¢6lyak hastaliginda en duyarli ve 6zgil testtir . Tedaviden 6-12 ay sonra diser.
Gluten iceren diyete tekrar baslanirsa 2-3 ay sonra EMA ‘da pozitiflesme baslar. Asagidaki tabloda ¢élyak hastaligi icin
kullanilan testlerin duyarhlik ve 6zgtllik oranlari verilmistir.

ERISKIN COCUK
Duyarhlik (%) Ozgiillik (%) Duyarhlik (%) Ozgiillik (%)
AGA-IgA 31-100 85-100 90-100 86-100
AGA-IgG 46-95 87-98 91-100 67-100
EMA-IgA 89-100 95-100 100-100 100-100

ANTI GLIADIN IGA:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakh tip

Calisma Yéntemi: Mikro Elisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri: 0-20 U/ml

Kullanimi: Colyak hastaliginin tani ve tedavi takibinde kullanilir. Tedaviden sonra, 6nce IgA( 3 ay ) , daha sonra 1gG( 12
ay) duser. Tedavi birakilip diyet normale dondikten 3 ay sonra tekrar pozitiflesir. Non-tropikal sprue, Dermatitis
herpetiformis’te de degeri ylkselir.

ANTI GLIADIN IGG:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5ml kan
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Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Mikro Elisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0-20 U/ml

ANTI GLOMERULER BAZAL MEMBRAN:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: IFA/IFT

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune...

Kullanimi: Otoimmiin glomerilernefrit (Goodpasture Sendromu) in tanisi ve degerlendiriimesinde kullanilir.
Referans Araligi: Negatif

ANTI JO1:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune...

Kullanim: Polimiyozitli hastalarda %25-35 oraninda pozitiftir. Siklikla, interstisyel akciger fibrozisi ile iliskilidir.
Dermatomiyozit, polimyozit

Referans Degerleri: 0-25 U/ml

ANTI-KARDIYOLIPIN ANTIKORU IGG (ACA IGG)

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Mikro elisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Kullanim: ACA (Anti-kardiyolipin antikorlari), miyokard enfarktist, inme, vendz tromboz, trombositopeni ve/veya
rekirrent abortusa egilimli kisilerde bulunur.

Referans Degerleri:0-10 GPL-U/ml

ANTI-KARDIYOLIPiN ANTIKORU IGM (ACA IGM)

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tird: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Mikro Elisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri:0-7MPL-U/m|
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ANTI MITOKONDRIAL AB:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: IFA/IFT

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune...

Referans Degerleri: NEGATIF

Kullanim: Esas olarak Primer Bilier Siroz tanisinda kullanilir ve ¢cok spesifiktir. Bunun yani sira Kronik aktif hepatit, SLE,
Sifilis, OtoimmUn hepatit ‘de de yUkselir.

ANTI MIKROZOMAL AB:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug¢ Verme Zamani: 3 is glnd.
Numune Tira: Serum
Numune Miktari: 5 ml kan
Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip
Calisma Yéntemi: Microelisa
Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri:  0.0-75 IU/m|l NEGATIF
>75 IU/ml POZITIF
Kullanimi: Tiroid hastaliklarinin degerlendirilmesinde kullanilir. Hashimoto tiroiditi, tiroid karsinomlari, hipotiroidizm,
pernisydz anemi ve Graves hastaliginda tiroid mikrozomal antikor diizeyi yiikselir. Ozellikle Hashimoto tiroiditinin
tanisinda kullanilir. Sensitivitesi, TPO antikorlarindan daha dusdktir. Ayrica normal popilasyonun %5-10'unda da
dusuik dizeyde yikseklik gortlebilir.

ANTI THYROGLOBULIN:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug¢ Verme Zamani: 3 is gund.
Numune Tira: Serum
Numune Miktari: 5 ml kan
Numune Kabi: Yesil veya sari kapakh tip
Calisma Yéntemi: Microelisa
Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri:  0.0-75 IU/m|l NEGATIF
>75 IU/ml POZITIF
Kullanimi: Tiroid hastaliklarinin degerlendirilmesinde kullanilir. Hashimoto tiroiditi, tiroid karsinomlari, hipotiroidizm,
pernisydz anemi ve Graves hastaliginda tiroid mikrozomal antikor diizeyi yiikselir. Ozellikle Hashimoto tiroiditinin
tanisinda kullanilir. Sensitivitesi, TPO antikorlarindan daha dusuktir. Ayrica normal popilasyonun %5-10'unda da
dusuik dizeyde yikseklik gortlebilir.

ANTI NUKLEER ANTIKOR (ANA):

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.
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Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Kirmizi veya sari kapakli tiip

Calisma Yéntemi: IFA/IFT

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Kullanim: Sistemik romatizmal hastaliklarin siphesinde tarama testi olarak kullanilir. SLE, Sjogren ,Skleroderma,
Romatoid artrit, PAN ,EMN ,Raynauds fenomeninde artar. ANA test sonucu gercek pozitif iken tipik semptomun
olmadigi durumda test 3-6 ay sonra tekrar edilir. Tekrar calismasinda ANA negatif ise, ilk calismadaki pozitiflik nedeni
enfeksiyon sonucu olusan poliklonal B hiicre aktivasyonu olabilir. Tekrar calismasinda ANA pozitif ise veya antikor
titresinde artis gdzleniyorsa bu tr olgular antikor iliskili hastalik yoninden 1-2 yil izlenmelidir.

HASTALIK ANA POZITIFLIK ORANI %
Sistemik lupus eritematozus (SLE 95
Sjogren sendromu 50-60
Sistemik sklerozis 60-70
Romatoid artrit 25-30
Miks bag dokusu hastaligi (MCTD 95
Otoimmin tiroid hastaligl, otoimmiin karaciger Degisken
hastaligl, kronik enfeksiyonlar, malignite

llaclar: procainamide, hidralazin, vb Degisken
Saglkh bireyler (titre ve gértlme sikligi yasla artar) 2-15

ANTI-RUBELLA IGM (RUBELLA IGM ANTIKORU):

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 1 is glnd.

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapaklh tip

Calisma Yéntemi: Macroelisa

Referans Degerleri: 1.2-1.6 index

Numune Ret Kriterleri: Asiri hemoliz, lipemik, ikterik numune.

Kullanimi: Kizamikgik, yakin temas sonucu infekte bireylerin solunum sekresyonlarindan damlaciklar yoluyla bulasir.
Gebeligin ilk trimesterinde annenin infeksiyonu bebek icin ylksek derecede teratojenik etki yapabilir. Kizamikgik
virusuna 6zgu IgM antikorlarinin saptanmasi akut infeksiyonun tanisinda oldukca 6nemlidir.

ANTI-RUBELLA IGG (RUBELLA IGG ANTIKORU):

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 1 is gunda.

Numune Turi: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakh tip

Calisma Yéntemi: Macroelisa

Referans Degerleri: 5-10 IU/mL

Numune Ret Kriterleri: Asiri hemoliz, lipemik, ikterik numune.

Kullanimi: Kizamikgik, yakin temas sonucu infekte bireylerin solunum sekresyonlarindan damlaciklar yoluyla bulasir.
Gebeligin ilk trimesterinde annenin infeksiyonu bebek icin yiksek derecede teratojenik etki yapabilir. Rubella 1gG
antikorlarinin gésterilmesi gecirilmis bir infeksiyonu tanimlamak icin dnemlidir.

ANTI SENTROMER
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Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tlp

Calisma Yontemi: IFA/IB

Numune Ret Kriterleri: Asiri hemoliz, lipemik, ikterik numune.

Kullanim: Sistemik skleroderma (veya sistematik skleroz) olan ve vicudumuzdaki bag dokularini etkileyen otoimmiun
hastalik olan CREST Sendromu tanisinda kullanilan kan tahlilidir.

ANTISCL70:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapaklh tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri: 0-25 U/ml

Kullanim: SCL 70 (topoizomeraz 1) 70 kD agirliginda ekstrakte edilebilen nikleer bir antijendir. Bu antijene yonelik
antikorlarin Skleroderma(sistemik skleroz) hastaligina spesifik oldugu kabul edilmektedir. Hastalarin % 60 kadarinda
pozitif bulunur, scl 70 antikorlari 6zellikle yaygin kutandz hastaligl ve intersitisyel pulmoner fibrozisi olanlarda pozitif
bulunur.

ANTI SM:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Turi: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakh tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0-25 U/ml

Kullanim: Anti-Sm antikorlari SLE icin yiksek derecede spesifiktir.

ANTI-SM/RNP (iMMUNOIMMUNBLOTTING)

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapaklh tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune...
Kullanim: SLE

Referans Degerleri: 0-25 U/ml
ANTI SS-A :

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.
Numune Tur: Serum
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Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Mikro elisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri: 0-25 U/ml

Kullanim: Sjogren sendromu, Romatoid artrit, ANA negatif SLE ,Neonatal lupus’ta artar.

ANTI SS-B:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Kirmizi veya sari kapakli tiip

Calisma Yéntemi: Mikroelisa

Numune ret kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri: 0-25 U/ml

Kullanim:Hem ANTI SS-A hemde ANTI SS-B beraber pozitifse Sjégren tanisi konabilir.

ANTI-TOXO IGM (TOXOPLASMA IGM ANTIKORU):

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 1 is gund.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Kirmizi veya sari kapakli tiip

Calisma Yéntemi: Macroelisa

Referans Degerleri: 0.5-0.6 index

Numune Ret Kriterleri: Asiri hemoliz, lipemi, ikter

Kullanimi: Zorunlu hiicre ici parazitlerindendir.insan bu parazit icin bir ara konakgidir. Enfekte konakgisi olan kediler
bu parazitin oositlerini fecesleri ile etrafa sacar. Hamilelik sirasinda akut maternal enfeksiyon parazitin transplasental
gecisine neden olarak fetuste konjenital toksoplazmozise yol acar. Hamilelik doneminde Ig M antikorlarinin pozitif
bulunmasi, primer enfeksiyon olasiligini distndirdidgtnden dikkatli degerlendirmek gerekir.

ANTI-TOXO IGG (TOXOPLASMA IGG ANTiIKORU):

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 1 is gund.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Kirmizi veya sari kapakli tiip

Calisma Yéntemi: Macroelisa

Referans Degerleri: 1.6-3 IU/ml

Numune Ret Kriterleri: Asiri hemoliz, lipemi, ikter

Kullanimi: Toxoplasma gondii zorunlu bir hicre ici parazitidir. Toxoplazmoz bitin diinyada yaygin bir sekilde
gorilmektedir. Toxoplazmozda IgG antikorlarinin varligi gecirilmis bir infeksiyonu tanimlamak icin énemlidir.
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ANTI MITOKONDRIYAL ANTIKOR M2:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Turi: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune...

Kullanimi: Anti Mitokondriyal Antikorlar, mitokondriye ozelliklede karaciger hiicrelerindeki mitokondriye karsi olusan
immunoglobulinlerden olusan oto antikorlardir. Bir kisinin kaninda veya serumda AMA varligi otoimm{n hastalik
primer bilier kolanjitin varliginin veya gelisme potansiyelinin gostergesi olabilir. Primer Biliyer Siroz olasilhiginin
degerlendirilmesi amaciyla kullanilir.

Referans Degerleri: 0-10 IU/ml|

B

BRUCELLA IGG:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tird: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0,9-1,1 cut-off

BRUCELLA IGM:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tird: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0,9-1,1 cut-off

BRUCELLA ROSE BENGAL (BRUCELLA SLiDE TEST):

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug Verme Zamani: Numune kabuliinden 3 saat sonra
Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 3 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: NEGATIF

Kullanim: Brucella hastaligi icin bir tarama testidir.

BRUCELLA TUP AGLUTINASYONU:

Calisma Zamani: Her giin
Sonug Verme Zamani: 3 s giini
Numune Tira: Serum
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Numune Miktari: 3 ml kan
Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip
Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

BRUCELLA TUP AGLUTINASYONU (COOMS’LU BRUCELLA)

Calisma Zamani: Her giin

Sonug¢ Verme Zamani: 3 is gind
Numune Tiriu: Serum

Numune Miktari: 3 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakli tlp

Transport ve Saklama Ozellikleri: Oda sicakligl, hemen santrifilj edilerek serum ayriimalidir.

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri:1/ 160 ve (izerindeki titreler POZITIF

Testin Kullanimi: Brucella hastaliginin tanisinda kullanilir. Brucellozda enfeksiyonun akut déneminde birinci haftadan
itibaren ilk olarak IgM tipi antikorlar olusur ve 3.ayda pik yaparak azalmaya baslar. 1gG tipi antikorlar ise hastaligin
yaklasik 3.haftasindan itibaren artmaya baslar, 6-8.haftalarda pik yapar ve uzun sire pozitif kalirlar. Wright testi
Brucella IgM ve IgG total titresini verir. Normal kimselerde, 6zellikle veteriner, kasap, coban gibi hayvan ve
hayvancilikla ugrasanlarda 1/80 veya endemik bolgelerde 1/160°a kadar saptanan pozitiflikler normal kabul
edilmektedir. Toplumumuzda 1/160 ve Uzerindeki titreler hastanin klinik durumu ile birlikte degerlendirilerek pozitif

kabul edilmektedir.

BORIELLA IGG-IGM

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakh tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune
Referans Degeri: 0-25 U/mll

Kullanim: Lyme hastaligi ve bagisikligin tanisi

BK VIRUS

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 5 is gund.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml

Numune Kabi: Sari kapakh tlp

Calisma Yéntemi: Real Time PCR

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune
Referans Degeri: Saptanmadi Kopya/mL

Kullanimi: BK virUs enfeksiyonu tanisinda kullaniimaktadir.
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CCP (CYCLIC CITRULLILATED PEPTIDE)

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri: 0-20 U/ml

Kullanim: Romatoit artrit (RA) tanisi koymaya yardimci olmak icin. romatoit faktor (RF) testiyle birlikte veya ardindan
CCP testi istenebilir. Belirtileri RA'y1 distindtrmekle birlikte ARD'nin RA kriterlerini karsilamayan, ayrimlanmamis eklem
iltihabi olan hastalarda olasi RA gelisimini degerlendirmeye yardimci olmak icin CCP testi istenebilir.

CHLAMYDIA PNEUMONIAE IGG-IGM

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune

Referans Degeri: 0-25 U/ml

Kullanim: Atipik pndmoni sebebi olan Chlamydia pneumoniae ile iliskili enfeksiyonlarin serolojik teshisi amaciyla
kullanilir. Spesifik antikorlar her bir etken icin ayri ayri arastilir.

CMV IGG AVIDITE TESTI

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 3 is glnd.

Numune Turi: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Macroelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune

Referans Degerleri: <0-50 Dusik Avidite/>50 Yiksek Avidite
CMV VIRAL YUK

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 5 is gund.

Numune Tir{: Kan, Serum, Plazma, idrar, Kemik iligi, BOS
Numune Miktari: 5 ml

Numune Kabi: Sari kapakh tlp

Calisma Yéntemi: Real Time PCR

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune
Referans Degeri: Saptanmadi Kopya/mL

Kullanimi: CMV enfeksiyonu tarama ve takip

CLOSTRIDIUM DIFFICILE TOKSIN A
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Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug¢ Verme Zamani: 3 saat.
Numune Tiri: Gaita
Numune Miktari: 5 gr gaita
Numune Kabi: Gaita kabi
Calisma Yéntemi: Kart Test
Numune Ret Kriterleri:
e Dis ylzeyi diski ile kirlenmis numune kabi
e Laboratuarin verdiginden farkli bir kaba alinmis érnekler calismaya alinmaz.
e Yanlis numune
e Bos numune kabi
e Barkodu silinmis veya barkotsuz numune
Kullanim:  Antibiyotikle iliskili diyare ve C.  difficile'nin neden  oldugu psédomembranéz  kolit tanisi  koymak
icin Clostridium difficile toksin testi kullanilmaktadir. Yinelenen hastaligi saptamak icin de bu test istenebilir.

CLOSTRIDIUM DIFFiCILE TOKSIN A-B

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug Verme Zamani: Materyal kabulliinden sonra 4-6 saat
Numune Turi: Gaita
Numune Miktari: 5 gr gaita
Numune Kabi: Gaita kabi
Calisma Yéntemi: PCR
Numune Ret Kriterleri:
e Dis ylzeyi diski ile kirlenmis numune kabi
e Laboratuvarin verdiginden farkli bir kaba alinmis érnekler calismaya alinmaz.
e Yanlis numune
e Bos numune kabi
e Barkodu silinmis veya barkotsuz numune

CHLAMYDIA TRACHOMATIS IgG/M

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug Verme Zamani: Materyal kabullinden sonra 7 is glind.
Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakh tip

Calisma Yéntemi: Mikroelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0-25 U/ml

Kullanim: Klamidyal infeksiyonlarin ve bagisikligin tanis.

COViD-19 (SARS COV - 2)

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug¢ Verme Zamani: 5 is gind.

Numune Tiri: Bogaz, Burun sdrintist
Numune Kabi: Tasima besiyeri
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Calisma Yéntemi: Real Time PCR
Numune Ret Kriterleri:
e Dis ylzeyi kirlenmis numune kabi

e Laboratuvarin verdiginden farkli bir kaba alinmis érnekler calismaya alinmaz.

e Yanlis numune

e Bos numune kabi

e Barkodu silinmis veya barkotsuz numune
Referans Degeri: Negatif
Kullanimi: SARS Cov-2 tarama ve takip

D
DELTA ANTIKORU IgG (HEPATIT D VIRUS ANTIKORU)

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug Verme Zamani: Materyal kabullinden sonra 7 is glind.
Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Mikroelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0,9-1,1 cut-off

Kullanim: Nispeten daha agir seyir gosteren bir akut HBV enfeksiyonu olan bir hasta da veya akut alevienme gosteren
kronik enfeksiyonlu bir hasta da, tabloyu agirlastiran faktoriin HDV koenfeksiyonu veya sliper enfeksiyonu olup

olmadiginin belirlenmesi amaciyla kullanilir.

DELTA ANTIJEN IgM

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug Verme Zamani: Materyal kabullinden sonra 7 is glind.
Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakh tip

Calisma Yéntemi: Mikroelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0,9-1,1 cut-off

Kullanim: Nispeten daha agir seyir gbsteren bir akut HBV enfeksiyonu olan bir hasta da veya akut alevlenme gosteren
kronik enfeksiyonlu bir hasta da, tabloyu agirlastiran faktorin HDV koenfeksiyonu veya stper enfeksiyonu olup

olmadiginin belirlenmesi amaciyla kullanilir.
DELTA ANTIKORU IgM (HEPATIT D VIRUS ANTIKORU)

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug Verme Zamani: Materyal kabullinden sonra 7 is glind.
Numune Turi: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakh tip

Calisma Yéntemi: Mikroelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0,9-1,1 cut-off
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Kullanim: Nispeten daha agir seyir gosteren bir akut HBV enfeksiyonu olan bir hasta da veya akut alevlenme gosteren
kronik enfeksiyonlu bir hasta da, tabloyu agirlastiran faktorin HDV koenfeksiyonu veya stper enfeksiyonu olup
olmadiginin belirlenmesi amaciyla kullanilir.

DOKU TRANSGLUTAMINAZ IGA:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Sonug Verme Zamani: Materyal kabullinden sonra 7 is glind.

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Mikroelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri: Referans Degerleri: 0-10 U/ml

Kullanim: Colyak Hastaligl ve Dermatitis Herpetiformis'te dizeyleri yiksek bulunur.

DOKU TRANSGLUTAMINAZ IGG:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug Verme Zamani: Materyal kabullinden sonra 7 is glind.
Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Mikroelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: Referans Degerleri: 0-10 U/ml
Kullanim: Colyak Hastahgi

EBV ZEBRA IGM:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug Verme Zamani: Materyal kabullinden sonra 7 is glind.

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Calisma Yéntemi: Mikroelisa

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri: 5-10 U/ml

Kullanimi: Anti-EBV (ZEBRA) IgM, insan serumu veya plazmasindaki Epstein-Barr virtsinin (EBV) ZEBRA proteinine
karsi IlgM antikorlarinin kantitatif tespiti icin ELISA bazli, otomatik, in vitro test sistemidir. EBV ile akut birincil
enfeksiyonu tespit etmek icin kullanilir.

EBV EBNA IGG:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug Verme Zamani: Materyal kabullinden sonra 7 is glind.
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Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Calisma Yéntemi: Mikroelisa

Numune Kabi: Yesil veya sari kapaklh tip

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri: 0-25 U/ml

Kullanimi: EBV enfeksiyonunun baslangic zamaninin belirlenmesinde kullanilir. Enfeksiyoz mononikleozisin etkeni
olan EBV virlsU ile karsilasildiktan sonraki 6-8. haftada (konvelesan dénem) pozitiflesir ve dmur boyu pozitif kalir.
Eriskinlerin %90’ Inda EBV VCA IgG ve EBNA antikorlari pozitiftir.

EBV VCA IGG:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug Verme Zamani: Materyal kabullinden sonra 7 is glind.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Calisma Yéntemi: Mikroelisa

Numune Kabi: Kirmizi veya sari kapakli tiip

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri: 0-25 U/ml

Kullanimi: Klinik belirtilerin ortaya cikmasiyla pozitiflesir ve 6mir boyu kalici olur. Tek basina pozitif bulunmasi
kroniklesmeyi gostermez.

EBV VCA IGM:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug Verme Zamani: Materyal kabulinden sonra 7 is glin.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Calisma Yéntemi: Mikroelisa

Numune Kabi: Kirmizi veya sari kapakli tiip

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri: 0-25 U/ml

Kullanimi: Klinik belirtilerin ortaya c¢ikmasiyla pozitiflesir. 4-8 hafta siire ile pozitif kalir ve hizli sekilde diser. Ancak
%10 olguda 4 aydan daha uzun slre pozitif kalir. VCA IgM antikorlarin pozitifligi, saglikl kisilerde bulunmaz. Bulunan
kisilerde akut primer EMN tanisini koydurur . Latent infeksiyon ve reaktivasyon olgularinda VCA IgM antikorlari
saptanmaz.

EBV SEROLOJISININ YORUMU

VCA IgM VCAlg G EA IgG EBNA IgG
KARSILASMAMIS - - - -
AKUT ENF + +/- +/- -
GECIRILMIS ENF* - + -
REAKTIVASYON +/- + + +
EBV PCR

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 5 is gund.

Numune Tard: Serum, Plazma
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Numune Miktari: 5 ml

Numune Kabi: Sari kapakl, Mor kapakli tip

Calisma Yéntemi: Real Time PCR

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune
Referans Degeri: Saptanmadi Kopya/mL

Kullanimi: EBV enfeksiyonu tarama ve takip

ENTAMOEBA HISTOLYTICA ANTIJENI

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Numune Tiri: Gaita

Calisma Yoéntemi: Kart test

Sonug¢ Verme Zamani: 3 saat

Numune Kabi: Agzi kapali gaita kabi

Kullanim: Entamoeba histolyticanin (Amipli dizanteri) tanisinda kullanilir.

ENTERIK PATOJEN ETKENLERI PANELI

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug Verme Zamani: Materyal kabulliinden sonra 4-6 saat
Numune Tiri: Gaita
Numune Miktari: 5 gr gaita
Calisma Yéntemi: Multiplex PCR
Numune Kabi: Gaita kabi
Numune Ret Kriterleri:

e Dis ylzeyi diski ile kirlenmis numune kabi

e Laboratuarin verdiginden farkli bir kaba alinmis érnekler calismaya alinmaz.

e Yanlis numune

e Bos numune kabi

e Barkodu silinmis veya barkotsuz numune
Kullanim: Salmonella spp, Shigella spp, Campylobacter spp, Shigella toxins, Entamoeba histolytica, Giardia Lambia
,clostridium difficile toxin A,toxin B,Adenovirus, Norovirus, Rotavirus vb gibi gastrointestinal hastaliklara neden olan
bakterilerinin saptanmasi amaciyla kullanilir. Gayta kabina hasta tarafindan verilen gayta,laboratuvara derhal
ulastiriimalidir.Ornegin laboratuvara ulasmasi gecikecekse Carry-Blair tasima besiyerine alinir,48 saate kadar 2-8 °C
de saklanabilir.

G
GALAKTOMANNAN ANTIJENI

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Kullanim: invaziv mantar enfeksiyonlarinin tanisinda kullanilir.

Referans Degerleri: 0 — 1 cut-off
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GRUBER-WIDAL (SALMONELLA TUP AGLUTINASYONU):

Calisma Zamani: Her glin

Sonug¢ Verme Zamani: 2 is gind

Numune Tiri: Serum

Numune Miktari: 3 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

GIARDIA ANTIJENI

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Numune Tiri: Gaita

Calisma Yoéntemi: Kart test

Sonug¢ Verme Zamani: 3 saat

Numune Kabi: Agzi kapali gaita kabi

Kullanim: Giardia intestinalisin tanisinda kullanilir.

H
HELICOBACTER PYLORI DIREKT ANTIJEN:

Calisma Zamani: Her glin

Sonug¢ Verme Zamani: 3 saat sonra

Numune Turi: Gaita

Numune Kabi: Kapakh gaita kabi

Calisma yontemi: Kart test

Referans Degerleri: NEGATIF

Numune Ret Kriterleri: 30 dk. Dan fazla beklemis numuneler

Kullanim: . Eriskinlerde H.pylori varliginin gosteriimesi ve tedavi sonrasi eradikasyonun izlenmesinde kullanilir.
H.pylori, gastrit, gastrik ve duodenal Ulser ve gastrik kansere neden olabilir. Tedaviye cevabin izlenmesinde tercih
edilir. Akut ve kronik gastrit, Duodenal Ulser, Gastrik Glser,Gastrik karsinomda yukselir.

HELICOBACTER PYLORI Ig A-Ig G

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Kullanim:Helicobacter pylori enfeksiyonu taramasi amaciyla kullanihr.
Referans Degerleri: 0-25 U/ml

HBSAG (HEPATIT-B SURFACE ANTIGEN):

Calisma Zamani: Her giin

Sonug Verme Zamani: Numune kabulinden sonra 5 saat
Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip
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Calisma yéntemi: ELISA

Referans Degerleri: <1 NONREACTIVE

Numune Ret Kriterleri: Asiri hemoliz, lipemi, ikter

Kullanim: HbsAg; Hepatit B virlisiinlin yizey antijenidir. HBV ile temastan sonra 1-4 ay icinde tespit edilebilir. HBsAg 6
aydan uzun sire tespit edilirse hasta kronik hepatittir. HBsAg akut enfeksiyonunun en erken belirteci olup HBV
tastyiciigini ve hastaligin ilerleyisinin takibinde kullanilir. Kan dondrlerinin taranmasi amaciyla kullanilir. HbsAg,
hepatitin belirtisi ve kronik karaciger hastaligi hikayesi bulunmayan bazi hastalarda da pozitif olabilir. Bunlara
asemptomatik tastyici denir.

HBEAG (HBV E ANTIJENI):

Calisma Zamani: Her glin

Sonug Verme Zamani: Materyal kabulliinden sonra 5 saat

Numune Turi: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: ELISA

Referans Degerleri: <1,00 S/Co NONREACTIVE

Numune Ret Kriterleri: Asiri hemoliz, lipemi, ikter

Kullanim: HBe Ag'i kanda daima HBs Ag'i ile beraber, ancak ondan daha kisa slire gorilir. Kanda HBe Ag'i varlig
ylksek infektiviteyi gosterir. HBs Ag konsantrasyonu ile HBe Ag varligi arasinda yakin bir iliski vardir. YUksek
dilisyonlarda HBsAg'i (+) olanlarda HBeAg'i (+) olma ihtimali cok yiksektir. Kanlarinda ytksek konsantrasyonda HBV
iceren boyle vakalarin enfeksiyonu bulastirma riski ¢cok yiksektir (%80-90).Semptomlarin baslangicindan sonraki 10.
Haftada HBe Ag konsantrasyonu dismeye baslar. HBeAg(+) liginin 10 haftadan uzun slrmesi persistan infeksiyonu
gosterir.

HERPES SIMPLEX TiP 1 IgM :

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 3 is gind

Numune Turi: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri: 0-25 U/ml

Kullanimi: Yakin bir slre once veya gecmiste gecirilmis HSV tip-1 enfeksiyonuna karsi olusan antikorlari
gdstermektedir. Siklikla gingivostomatit, herpes labialis, keratit, konjonktivit ve vezikiler lezyonlara neden olur. Tedavi
edilmeyen herpes ensefaliti ve yenidogan herpes enfeksiyonu %70 fatal seyredebilir. HSV enfeksiyonunda antiviral
tedavi 6nemli oldugundan, erken tani dnemlidir.

HERPES SIMPLEX TiP 1 IgG:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 3 is gund.

Numune Tird: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0-25 U/ml
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HERPES SIMPLEX TiP 2 IgM :

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tird: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0-25 U/ml

Kullanimi: Yakin bir stre once veya gecmiste gecirilmis HSV tip-2 enfeksiyonuna karsi olusan antikorlari
gdstermektedir. HSV tip-2 genital herpese neden olmaktadir. Dogum sirasinda anneden ¢ocuga bulasabileceginden

erken tani ve tedavisi 6nemlidir.
HERPES SIMPLEX TiP 2 IgG :

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tird: Serum

Numune Miktari: 5ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0-25 U/ml

HSV TiP 1-2 VIRAL YUK

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 5 is guind.

Numune Tlrd: Serum, BOS

Numune Miktari: 5 ml

Numune Kabi: Sari kapakh tlp

Calisma Yéntemi: Real Time PCR

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune
Referans Degeri: Saptanmadi

Kullanimi: HSV enfeksiyonu tarama ve takip

HCV GENOTIPLENDIRME

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 10 is glind.

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Sari veya yesil kapakli tip

Calisma Yéntemi: Real Time PCR

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Kullanimi: HCV Genotip ve alt tiplerinin tayini icin yapilmaktadir. HCV Genotip testi; HCV RNA testi pozitif olan
hastalarda calisiimaktadir. HCV Genotip test istemlerinde hastaya ait son Ug¢ ay icerisinde yapilan HCV RNA test sonucu
varsa bu bilgi paylasiimalidir. Test bilgisi olmayan hastalarda genotipleme 6ncesi HCV RNA testi calisilacaktir.

HCV VIRAL YUK

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug¢ Verme Zamani: 5 is gund.
Numune Tur: Serum




T.C.
Atatiirk Universitesi
Saglik Arastirma ve Uygulama Merkezi Mudiirliigii

MIKROBIYOLOJi LABORATUVARI TEST REHBERI

Dokiiman Kodu

ML.RH.02

Yirirlik Tarihi 07.09.2018
Revizyon Tarihi/No | 09.05.2024/02
Sayfa No 34/51

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Sari kapakh tlp

Calisma Yéntemi: Real time PCR

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Kullanimi: Serumdaki Hepatit C virts miktarinin belirlenmesi
Referans Degerleri: 1 1U=3 kopya IU/mL

HBV VIRAL YUK

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 5 is gund.

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5ml kan

Numune Kabi: Sari kapakh tlp

Calisma Yéntemi: Real Time PCR

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Kullanimi: Serumdaki Hepatit B virtis miktarinin belirlenmesi
Referans Degerleri: 11U=4.5 kopya IU/mL

HBV DNA iLAG DIRENCI

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 10 is glind.

Numune Tiri: Serum

Numune Miktari: 5 ml

Numune Kabi: Sari kapakh tlp

Calisma Yéntemi: Real Time PCR

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune
Referans Degeri: Saptanmadi Kopya/mL

Kullanimi: HBV virlisiinl yavaslatan veya durduran ilac tanimi.

HDV RNA

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir .

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Sari kapakh tlp

Calisma yontemi: Real Time PCR

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: Saptanmadi Kopya/mL

Kullanimi: Aktif HDV enfeksiyonunun tanisi

HUMAN PAPILLOMAVIRUS (HPV)

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug¢ Verme Zamani: 1 is gund.

Numune Tari: Servikal strintl 6rnegi
Numune Kabi: Ozel tasima besiyeri

Calisma yontemi: Real Time PCR

Referans Degerleri: Negatif/Pozitif

Kullanimi: Tip 16 Tip 18/45 Diger (Tip 31, 33, 35, 39, 51, 52, 56, 58, 59, 66 ve 68) Servikal kanser risk tespiti. Smear
fircasiyla serviksten toplanan 6rnek alindiktan sonra, firca sapi kirilarak transport besiyeri icerisine konulurak derhal

laboratuvara iletilmelidir.
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K
KABAKULAK IGM:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapaklh tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0-25 U/ml

Kullanim: Aktif kabakulak stiphesi

KABAKULAK IGG:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Turi: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapaklh tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0-25 U/ml

Kullanim: Gegirilmis kabakulak siphesi

KIZAMIK IGM:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tird: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapaklh tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0-25 U/ml

KIZAMIK IGG:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tird: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapaklh tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: 0-250 mIU/ml

KiST HIDATIK:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
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Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gund

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 3 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapaklh tip

Calisma Yéntemi: Microelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri: 0,9-1,1 cut-off

Kullanim: Kist Hidatik hastaligi, Echinococcus granulosus adi verilen serit tlr( bir parazit tarafindan meydana getirilen
bir hastaliktir. insanlara, etrafa kdpek pisligi ile sacilan yumurtalardan enfekte olan gidalarla bulasir. insan bagirsaginda
catlayan yumurtadan cikan parazit, bagirsak mukozasindan gecerek kan ve lenf sistemi yolu ile i¢c organlara ulasarak
orada kist olusturur. En sik olustugu organlar akciger ve karacigerdir. Taenia solium olmak Uzere serit tipi diger
parazitler, siroz, kollajen doku hastaliklari antikor testinde yalanci pozitiflige sebep olabilirler.

LKM-1 ( LIVER KIDNEY MiKROZOMAL AB):

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.
Numune Tur: Serum
Numune Miktari: 5 ml kan
Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tlp
Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Calisma Yéntemi: IFA/IFT
Referans Degerleri:
Kullanim: Karaciger hastaliklarinda secilmis olgularda (otoimmn hepatit, primer biliyer siroz, primer sklerozan
kolanjit) antikorlarin 6lcimu yararhdir. Daha ¢ok cocuklarda gorilen otoimmn kronik aktif hepatit tip-2 tanisinda
kullanihr.
CESITLI HEPATOBILIYER HASTALIKLARDAKI OTOANTIKOR DURUMU

Hastalik Antikor
Otoimmun tip | ANA, ASMA, Anti-ACTIN
Otoimmuin hepatit tip Il Anti-Liver/Kidney Mikrozomal tip |
Primer Biliyer Siroz Anti-mitokondrial
Primer Sklerozan Kolanjit Anti-no6trofil sitoplazmik antikor (ANCA)

M
MENENJIT PANEL

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug Verme Zamani: Materyal kabulliinden sonra 4-6 saat
Numune Tira: BOS

Numune Miktari: 0,3 ml BOS

Yéntemi: Multiplex PCR

Numune Kabi: Tasima Besiyeri
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Numune Ret Kriterleri:

e Laboratuvarin verdiginden farkli bir kaba alinmis érnekler calismaya alinmaz.

e Yanlis numune

e Bos numune kabi

e Barkodu silinmis veya barkotsuz numune
Kullanim: N.meningitidis, haemophilus influenzae, S.pneumoniae, HSV, VZV, ... gibi etkenlerin saptanmasi amaciyla
kullanilir. Ornek steril bir tiipe alinip hemen laboratuvara iletilmelidir.Laboratuvara ulasmasi gecikecekse -20 °C’ de
muhafaza edilmeli veya transferi -20 °C’ de yapilmalidir.Laboratuvara ulastiginda test yapilana kadar -20 °C’ de
bekletilmelidir.

P -ANCA

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: IFA/IFT

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri:

Kullanim: Mikroskopik polianjit, Churg Strauss sendromu.

PARVOVIRUS B19 IGG

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Turi: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Mikroelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Kullanimi: Uygun klinik belirtileri sergileyen hastalarda Parvovirlis B19 enfeksiyonu olasiliginin degerlendirilmesi
amaciyla kullanilir.

Referans Degerleri: 0-3 U/ml

PARVOVIRUS B19 IGM

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Mikroelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Kullanimi: Uygun klinik belirtileri sergileyen hastalarda Parvaviriis B19 enfeksiyonu olasiliginin degerlendiriimesi
amaciyla kullanilir.

Referans Degerleri: 0-25 U/ml

PARVOVIRUS B19 VIRAL YUK




T.C. Dokiiman Kodu ML.RH.02
Atatirk Universitesi Yirirlik Tarihi 07.09.2018
Saglik Aragtirma ve Uygulama Merkezi Miidiirliigii Revizyon Tarihi/No | 09.05.2024/02
MIKROBIYOLOJi LABORATUVARI TEST REHBERI | Sayfa No 38/51

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tur{: Kan, Serum, Kemik iligi

Numune Miktari: 5 ml

Numune Kabi: Sari kapakh tlp

Calisma Yéntemi: Real Time PCR

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune

Referans Degeri: Saptanmadi IU/mL

Kullanimi: Parvavirs B19 enfeksiyonu olasiliginin degerlendirilmesi amaciyla kullanilir.

S
SALMONELLA TUP AGLUTINASYON

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 2 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 3 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Aglitinasyon

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri: NEGATIF

Kullanim: Salmonella typhi, paratyphi A ve paratyphi B'ye ait O ve H antijenlerine karsi serumda olusan antikorlarin
semikantitatif olarak belirlenmesi amaciyla yapiimaktadir

SOLUNUM PANELI

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug Verme Zamani: Materyal kabulliinden sonra 4-6 saat
Numune Tiri: Bogaz, Burun sdrintisd
Calisma Yéntemi: Realtime PCR
Numune Kabi: Swap
Numune Ret Kriterleri:
e Dis ylzeyi kirlenmis numune kabi
e Laboratuvarin verdiginden farkli bir kaba alinmis érnekler calismaya alinmaz.
e Yanlis numune
e Bos numune kabi
e Barkodu silinmis veya barkotsuz numune
Kullanim: Haemophilus influenzae, SARS-CoV-2, insan parainfluenza ,insan rinoviris, legionella pneumophila,...gibi
solunum yoluyla bulasan hastaliklarin tespiti amaciyla kullanilir.

T
TPHA (TRAPONEMA PALLIDUM HEMAGLUTINASYON):

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug¢ Verme Zamani: 1 is gunda.
Numune Tur: Serum
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Numune Miktari: 5 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri: Negatif/Pozitif

Calisma Yontemi: Kart Test

Kullanimi: Sifiliz tanisinin dogru ve hizli konulmasinda, kullanilan serolojik tani testler énemli bir yeri vardir. Tani igin
once VDRL veya RPR gibi non-treponemal testler kullanilir. Eger sonuc¢ pozitif ise bu Treponema pallidum
Hemagglutination Assay (TPHA) gibi treponemal antijen ile hazirlanmis spesifik bir treponemal test ile dogrulanir.
VDRL ve TPHA testleri birbirlerini tamamlayan testlerdir ve bu iki testin birlikte kullanimi infeksiyonun tim safhalarinin
tanimlanmasinda veya infeksiyonun eliminasyonunda en dogru sonucu saglar.

TOKSOPLAZMA IGG AVIDITE TESTI

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.
Sonug¢ Verme Zamani: 3 is gund.
Numune Turi: Serum
Numune Miktari: 5 ml kan
Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip
Calisma Yéntemi: Makroelisa
Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Kullanimi: Toxoplazma 1gG Avidite testi hastaligin gecirilmis bir enfeksiyon mu yoksa akut donemde bir enfeksiyon
mu oldugunun ayriminin yapilabilmesine katkida bulunmak amaciyla hastada olusmus olan IgG antikorlarinin avidite
degerleri arastiimaktadir.
Referans Degerleri:<50 disuk Avidite
>50 yiksek Avidite

\'%
VARICELLA ZOSTER IGM:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tira: Serum

Numune Miktari: 3 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Mikro elisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.

Referans Degerleri: 0-25 U/ml

Kullanim: Varicella zoster klinik olarak sucicegi ve Herpes zoster (zona)hastaliklarina sebep oldugundan bu hastaliklarla
iliskili arastirmalar sirasinda kullanilir.

VARICELLA ZOSTER IGG:

Calisma Zamani: Her glin numune kabull yapilir.

Sonug¢ Verme Zamani: 7 is gunda.

Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 3 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yéntemi: Mikroelisa

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
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Referans Degerleri: 0-100 mIU/ml
Kullanim: 1Gg’ ler 13-14.glnlerde saptanabilsede 30-60. Giinlerde pik yaparlar.

Varicella Zoster IgM Ve Varicella Zoster 1gG Yorumu:
Negatif(lg M ve Ig G) : Bagisiklik yok,

Negatif(lg M) Pozitif(lg G) : Gecmiste bagisiklik,
Pozitif(lg M) Pozitif(lg G) : Son zamanlardaki enfeksiyon,
Hafif pozitif (Ig M ve Ig G) : 1-2 hafta sonra test tekrari.

VDRL-RPR (SIFiLiZ TESTI):

Calisma Zamani: Her gin.

Sonug Verme Zamani: Materyal kabulden sonra 3 saat
Numune Tur: Serum

Numune Miktari: 3 ml kan

Numune Kabi: Yesil veya sari kapakl tip

Calisma Yoéntemi: Kart test

Numune Ret Kriterleri: Hemolizli, lipemik, ikterik numune.
Referans Degerleri: NEGATIF

MiKROBIYOLOJi KULTUR VE MANUEL iSLEM GALISMA LIiSTESI

ACTINOMYCES

Endikasyon : Aktinomikoz tanisi
CGalisma zamani: Her giin
Sonug verme siresi: 7-10 Gin
Ornek tiirii: Yara aspirati

Ornek kabi: Numune Miktari: En az 0.5 ml Anaerobik kiiltiir icin anaerobik tasima tipleri.

Red Kriteri: Anaerobik tasimaya uygun olmayan kaplarda gonderilen 6rnekler
Normal sonug: Ureme olmadi.

ABSE KULTURU:

e Deri %70'lik alkol ile silinir ve alkolin kurumasi beklenir.

e  Blylk abselerde enjektor ile girilerek aspire edilir. Klictk lezyonlarda ise lansetle delinir ve 6rnek eklvyon ile

alinir.

e Ornek laboratuardan temin edilen transport besiyeri icine konularak laboratuara génderilir.

Numune Ret Kriterleri:

e Steril sartlarda alinmayan ve steril sartlarda tasinmayan érnekler calismaya alinmazlar.

Sonug¢ Verme Zamani:

Kilthr ve antibiyogram ornekleri alindiktan 2-5 glin sonra mesai saatleri icinde sonug verilir.

ANAEROB KULTUR

CGalisma zamani: Her giin
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Sonug verme siresi: 7-20 Gin

Ornek tira: Steril Vicut Sivilari, Yara, Abse

Ornek kabi: Enjektor (Oksijene Maruz Kalmadan, ignesi cikariimis, kapakli) veya anaerob tasima besiyeri
Normal sonug: Anaerob bakteri Gremedi.

BALGAM ve TRAKEAL ASPIRAT KULTURU:

e MUumkinse, sabah ac¢ karnina alinmalidir.
e Hasta, balgamini steril bir kaba cikarir. Cikarilan 6érnek, mimkin oldugunca az takirik icermelidir.
e Hemen kultlr yapilmayacaksa, balgam en fazla 2 saat buzdolabinda bekletilebilir.

Numune Ret Kriterleri:
e Belirgin olarak tiklrukten ibaret gorilen,
e Steril kaba alinmayan,
e Kapagl acik olarak laboratuvara tasinan drnekler calismaya alinmaz.

Sonug¢ Verme Zamani:
e  KUltdr ve antibiyogram drnekleri alindiktan 2-5 glin sonra ve mesai saatleri icinde sonug verilir.

BAKTERI TANIMLAMASI VE DUYARLILIK TESTI(OTOMATIK SISTEM)

e Ureyen kolonilerden alinan bakteriler tanimlanmasi ve duyarlilik testi icin siispanse edilerek Gram(-) veya
Gram(+) kitlere aktarilarak Vitek 2 (otomotik sistem) cihazinda calismaya alinir.

e (Cihazda tanimlama ve antibiyogaram icin 16(on alti) saat bekletilerek ¢ikan sonuclar otomatik olarak Enlil
sistemine aktarilmaktadir.

BOGAZ KULTURU:

e Bogaz kiltlrd alinirken laboratuvardan temin edilen eklvyonlu tipten yararlanilir.

e Hastanin agzini iyice acmasi ve derin bir nefes almasi soylenir. Bu amacla dil basacagl da kullanilabilir.
Eklvyonun ucu, agiz icinde hicbir yere degdirilmeden direkt her iki tonsilla ve arka farinkse, varsa iltihapli
yerlere hafifce bastirilarak stralir.

e Eklvyon agiz icinde hicbir yere degdirilmeden cikarilir ve tipUn icine batirilir.

e En kisa zamanda laboratuvara gonderilerek ekim yapilmasi saglanir.

Numune Ret Kriterleri:
e Steril olmayan ekivyon ile alinmis 6rnekler,
e Agziacik tipln icinde veya direk acikta getirilen érnekler
e Belirtilen sirelerin disinda bekletilmis érnekler calismaya alinmaz.

Sonug¢ Verme Zamani:
Kiltar ve antibiyogram ornekleri alindiktan 2-5 glin sonra mesai saatleri icinde sonug verilir.

BOS’UN MIKROBIYOLOJIK ANALIZi
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BOS’un Mikrobiyolojik Analizi Asagidaki islemler hastanin hekimi tarafindan gerceklestirilir

e Bakteri kultlrd icin en az 1 ml ve Uzeri
e Mantar kiltlrd icin en az 2 ml ve Uzeri
e Mikobakteri kilttrd icin en az 5 ml ve Uzeri
e Viral PCR testlerinde her bir virus icin 450 mikrolitre ve Uzeri BOS gereklidir.
BOS 6rnegi hastadan alindiginda, hemen hastanin hekimi sorumlulugunda Merkez Laboratuvari Ornek Kabul ve

Hazirlama Birimi'ne iletilmesi saglanir. Bakteri kdltlrd icin alinan BOS 6rneklerinin kan kiltlr vasatina ekilmesi Greme
sansini artirmaktadir.

BOYALI MiKROSKOBIK INCELEME

e Preparatlar dogrudan hasta érneklerinden, kilttrlerden hazirlanirlar.

e  KUltdr katr veya sivi olabilir; sivi kltlr ise tlp 6nce calkalanmali, sonra uygun temizlenmis bir lam Gzerine
bakteri siispansiyonundan bir damla konulmalidir. Kati besiyeri ise serum fizyolojik veya distile su kullanilabilir.

e Bakteri sivida homojen hale getirilir ve preparat kurumaya birakilir.

e Direkt hastadan alinan ¢rneklerde ise santriflj edilir. Elde edilen ¢cdkeltiden preparat hazirlanir.

e Daha sonra preparatlar alevden gecirilerek tespit edilir.

e Ardindan preparatlar uygun olan kimyasal boyama yontemlerinden(Gram,Giemsa) yontemlerinden biriyle
boyanir.

e Daha sonra kurumaya birakilan preparatlar mikroskopta ilgili Asis.Dr. tarafindan incelenir.

Sonug¢ Verme Zamani:
e Aynigln

BURUN KULTURU

Calisma Zamani: Her glin

Sonug Verme Zamani: Kiltlr ve antibiyogram ornekleri alindiktan 2-5 glin sonra mesai saatleri icinde sonug verilir.
Numune Tiri: Nazal sGrlntl ornegi

Transport ve Saklama Ozellikleri: Oda sicakligi (< 2 saat ), Transport besiyeri.

Numune Alimi:

e Burun kultdrd, laboratuvardan temin edilen eklvyon ile alinir.

e Eklvyon ucu burun deliklerine yaklasik 2-2.5 cm. sokularak 6rnek alinir ve bu eklivyon, icerisinde tasima besiyeri olan
tlpe batirilir.

e Ayrica, kulak burun bogaz uzmanlari tarafindan sints agizlarindan da kaltdr alinabilir.

e En kisa zamanda (en gec 1 saat )laboratuvara gonderilerek ekim yapilmasi saglanir.

Tasima besiyeri iceren tlplerin icinde 6rnek 24 saat streyle oda isisinda bekleyebilir.

Numune Kabi: Steril eklivyon, transport besiyeri

Numune Ret Kriterleri:

e Steril olmayan ekivyon ile alinmis érnekler,

e Agzi acik tipin icinde veya direk acikta getirilen 6rnekler,

e Belirtilen strelerin disinda bekletilmis 6rnekler calismaya alinmaz.

Testin Kullanimi: Burun mukoza enfeksiyonlari yani sira MRSA ve MSSA tasiyiciliginin saptanmasinda kullanilir.

DIREK PARAZIT INCELEMESI(MANUEL) VE AMIP-GIARDIA ARANMASI

e Mikroskopik inceleme; hastadan gaita alindiktan sonra yarim saat icinde mikroskobik inceleme hemen
yapilmalidir.
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e Bunun icin gaitadan, bir kirdan veya 6ze ile degisik yerlere dokunarak alinan kicUk parcaciklar bir lam
Uzerinde, bir damla salinle ezilerek emdulsifiye edilip Uzerine bir lamel kapatilarak, sulu gaitalarda ve kanli
mukuslu gaitalarda, 6ze ile alinan mukus partikdlleri bir lam Uzerine yayilip, Uzerine lamel kapatilarak
incelemeye hazir vaziyete getirilir.

e Daha sonra hazirlanan preparat mikroskopta incelenir.

Numune Ret Kriterleri:

e Dis ylzeyi diski ile kirlenmis numune kabi

e Laboratuvarin verdiginden farkli bir kaba alinmis érnekler calismaya alinmaz.

e Yanlis numune

e Bos numune kabi

e  Barkodu silinmis veya barkotsuz numune

e Onceden isleme alinmis barkod numarasiyla gelen numuneler.

Sonug¢ Verme Zamani:
e Numune kabulden sonra 2(iki) saat

DOKU BiOPSi KULTURU

ENDIKASYON: infeksiyon tanisi

GALISMA YONTEMI: Mikrobiyolojik kiiltiir

NUMUNE TURU: Doku biyopsi érnegi

TASIMA ISLEMI: 1-5 g biyopsi materyali Tasimada steril vida kapakli plastik tiipler kullanilir.
RED KRITERI: Steril olmayan kaplarda génderilen érnekler

CALISMA ZAMANI: Her giin

RAPORLAMA SURESI: 3-4 giin

ENTEMOEBA HiSTOLIYTICA ADEZIN ANTIJENI(DISKI)

Calisma Zamani: Her glin
Sonug Verme Zamani: Materyal kabuliinden 2 Saat sonra.
Numune Turi: Gaita
Numune Miktari: En az 20 mg. gaita 6rnegi
Numune Kabi: Non-steril sizdirmaz kapakli gaita Kabi
Calisma Yoéntemi: Kart test
Referans Degerleri: NEGATIF
Numune Ret Kriterleri:
e Dis ylzeyi diski ile kirlenmis numune kabi
e Laboratuarin verdiginden farkli bir kaba alinmis érnekler calismaya alinmaz.
e Yanlis numune
e Bos numune kabi
e Barkodu silinmis veya barkotsuz numune

Testin Kullanimi: Morfolojik olarak benzer ancak immiunolojik, molekiiler biyolojik ve biyokimyasal ozelliklerine gore
genetik olarak farkl iki Entamoeba tlrinden invaziv Entamoeba histolytica (E. histolytica) amibik kolit ve karaciger
apseleri olusturmakta, diger tlr olan E. dispar ise non invaziv 6zellik tasimaktadir. Amebiyazisin tanisinda kullanilan
kalttr ve mikroskopik yontemlerin bu iki tGrtn ayrimini yapmak icin duyarliliklari disdktdr. Bu nedenle E. histolytica
spesifik olan adezin antijeninin gaitada saptanmasi tani koydurucudur.

GAITA KULTURU:

e Diski 6rnegi; laboratuvar tarafindan temin edilen kapakli bir kap icine alinmali ve kapag! kapali olarak etrafa
bulastiriilmadan laboratuvara ulastiriimahdir.
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Ornek kabina alinan gaita en gec 30 dakika icerisinde laboratuvara ulastirilmalidir. Bu siire asilacak ise drnek
laboratuvardan temin edilen Carry-Blair transport besiyeri icerisinde laboratuvara génderilmelidir.

Numune Ret Kriterleri:

Dis yuzeyi diski ile kirlenmis numune kabi

Laboratuvarin verdiginden farkli bir kaba alinmis érnekler calismaya alinmaz.
Yanlis numune

Bos numune kabi

Barkodu silinmis veya barkotsuz numune

Sonug¢ Verme Zamani:
Kiltar 6rnekleri alindiktan 2-5 glin sonra mesai saatleri icinde sonug verilir.

GONOKOK KULTURU:

ENDIKASYON: Neisseria gonorrhoeae {iretilmesi, Gonore tanisi.

GALISMA YONTEMI: Mikrobiyolojik kiiltiir

NUMUNE TURU: Genital akinti/ Vajinal stiriintiler

TASIMA ISLEMI: Hastane ici: Oda sicakliginda saklanmali, 2 saatten kisa siirede laboratuvara ulastirilmalidir. Kurye:
Oda sicakhginda saklanmali.

RED KRITERI: Yetersiz miktarda ve steril olmayan kaplarda génderilen érnekler.

CALISMA ZAMANI: Her giin

RAPORLAMA SURESI: 3-7 giin

IDRAR KULTURU:

Ornek alimi: idrar érnegi alinmadan &nce idrar yollarinin dis kismi sabunlu su ile iyice yikanir. Bol su ile
durulanir.

Verilen steril gazli bez, paketinden cikarilarak kurulamada kullanilir. idrarin ilk kismi disari atildiktan sonra, orta
kismi steril bir kapta toplanir. idrar kabinin agzi bir yere degdiriimemeli, kap agzina kadar doldurulmamalidir.
Daha sonra idrar kabinin agzi kapatilarak kisa strede laboratuvara ulastirilir. Hemen laboratuvara
gdnderilemiyorsa, yarim saat kadar buzdolabinda bekletilebilir.

e Ozel naylon torbalarda bebeklerden idrar toplanirken; idrar alinacak bélge sabunlu su ile iyice
temizlenir. Bol su ile durulanir. Sonra verilen steril gazli bez, paketinden cikarilarak kurulamada
kullanilir. Plastik torba, idrar etme bolgesini icine alacak bicimde deriye yapistirilir. Sik sik izlenerek,
gelen idrar bekletilmeden alinir. Naylon torbanin yapiskan uclari birbirine degdirilerek kapatilir. Paket
haline gelen torba dogrudan ya da vidal kapakli steril bir idrar kabi acilip icine konularak laboratuvara
gdnderilir. Hemen laboratuvara goénderilemiyorsa bu durumda yarim saat kadar buzdolabinda
bekletilebilir. 20 dakika icerisinde torbada idrar birikmezse ayni temizlik islemlerinden sonra torba
cikarilarak degistirilir. Yeni torba yapistirilir. Bu islem birkag kez yinelenebilir.

e Sondali hastalardan 6rnek alinirken kesinlikle torbadan ya da torba enjektorle delinerek o6rnek
alinmaz.

Kateter Uretraya yakin bir noktadan klemplenir ve (st kisma idrarin dolmasi beklenir sonra alkol ile silinir ve
kurumasi beklenir ve bir enjektdr (ucu yukariya bakar bicimde ) sokulur. Biriken idrar enjektorle ya da vidali
kapakli steril bir idrar kabi acgilarak icine konup laboratuvara génderilir.

Dogrudan idrar kesesinden enjektorle (transpubik) alinan 6rnek ile sondali hastadan alinan érnek laboratuvara
mutlaka bildirilmelidir.

Kolonyall mendil ya da kimyasal madde iceren hazir paket mendillerinin 6rnek alma sirasinda temizlik amaciyla
kullaniimasi uygun olmayabilir. idrar érnegi gdnderilirken istem notuna hastanin semptomlari, varsa aldig
antibiyotik, idrarin ne sekilde alindigl, hastanin yasi, gebelik durumu ve altta yatan hastahgl kilttrlerin
degerlendiriime asamasinda yol gésterici oldugundan mutlaka not edilmelidir.

Ornek kabi: Steril bir kap (sari vidal kapakli idrar kiiltir kabi)
Numune Ret Kriterleri:

% saatten daha fazla oda i1sisinda beklemis idrarlar,
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Kateterli hastalarda torbadan ya da kateter ucundan alinan idrarlar,
Steril olmayan kaba alinmis idrarlar,
Kabin kapagi acik olarak laboratuvara getirilen érnekler kaltdr icin uygun degildir.

Sonug¢ Verme Zamani:

Kiltar ve antibiyogram ornekleri alindiktan 2-5 glin sonra mesai saatleri icinde sonug verilir

KAN KULTURU:

Kan kalttrd hastanin atesinin yiksek oldugu donemde alinmaldir.

Hastanin damarina girilecek deri bolgesi antiseptikle temizlenmeli ve daha sonra steril enjektor ile damara
girilmeli, eriskin hastadan 5-8 ml. cocuk hastadan 1 -5 ml kan alindiktan sonra, sterilitesini bozmadan kan
kdltur sisesinin icine bosaltilmalidir.

Ornek laboratuvara hemen ulastirilamazsa oda isisinda 2-3 saat bekleyebilir.

Laboratuvara gelen numune Bact/Alert Kan Kiltir Sistemi (bioMeriux)(otomatik sistem) cihazina yiklenir.
Pozitif sinyal veren tlp cihazdan ¢ikarilip besiyerine pasajlanir.24-48 saat etlivde bekletilir.

Ureyen kiltirler doktorlar tarafindan degerlendirilerek tiplendirme ve antibiyogram testine alinir.

Numune Ret Kriterleri:

Barkodu olmayan siseler,
Uzerinde hasta adi bulunmayan siseler calismaya alinmazlar.

Sonug¢ Verme Zamanit:

Kilthr ve antibiyogram ornekleri alindiktan 7-10 glin sonra mesai saatleri icinde sonug verilir.

KATETER UCU KULTURU

Calisma zamani: Her glin

Sonug verme sdresi: Kiltir ve antibiyogram ornekleri alindiktan 2-5 giin sonra mesai saatleri icinde sonug
verilir

Ornek tiri: Kateter

Ornek kabi: Kirmizi vidali kapakli idrar kiltir kabi

Ornek alimi: intravendz kateterlerin septisemi kaynagi olabilme olasiliklarini incelemek icin uygulanir. Kateterin
giris noktasi dnce %70'lik alkol ile, sonra betadinle, sonra yine alkolle silinir. Kateterin giris noktasi dahil 5-6
cm.lik kismi steril sartlarda kesilip alinir. Kirmizi vidal kapakli idrar kultdr kabi icine konarak laboratuvara
ulastirilir. Bir gecelik Gremede 15 ya da Uzeri koloni kataterin enfeksiyon kaynagi olabilecegini gosterir.
Numune Ret Kriterleri: Steril olmayan kaplara alinan drnekler calismaya alinmaz. Foley sonda kateter uglari
calismaya alinmaz.

KONJUKTIVA KULTURU

Ornek usuliine uygun olarak ilgili hekim tarafindan alinir.
Hasta drnek alinmadan 8 saat dncesine kadar antibakteriyal ve antifungal damla kullanmamalidir.

Daha onceden hazirlanmis hasta bilgileri yazili olan uygun transport besiyerine alinarak laboratuvara
gonderilmelidir.

Numune Ret Kriterleri:

Steril olmayan ekivyon ile alinmis 6rnekler,
Agzi acik tUpUn icinde veya direk acikta getirilen érnekler
Belirtilen slrelerin disinda bekletilmis drnekler calismaya alinmaz.

Sonug¢ Verme Zamani:
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e  KUltlr ve antibiyogram ornekleri alindiktan 2-5 giin sonra mesai saatleri icinde sonuc verilir.

KULAK KULTURU

e Kulak kiltir(, prensip olarak hekim tarafindan alinir ve transport (stuart, amies vb.) besiyeri icerisinde
gecikmeksizin analitik birime ulastirilir. Sayet hekim tarafindan alinma imkani yoksa ve disa gelen akinti varsa
laboratuvar personeli tarafindan alinabilir, transport (stuart, amies vb.) besiyeri icerisinde gecikmeksizin analitik
birime ulastirilir.

Numune Ret Kriterleri:
e Steril olmayan ekivyon ile alinmis 6rnekler,
e Agziacik tipln icinde veya direk acikta getirilen 6rnekler

Sonug¢ Verme Zamani:
2-5is gunu

LEISHMANIA KULTURUO:

ENDIKASYON: Leishmaniosis tanisi.

GALISMA YONTEMI: Mikrobiyolojik kiiltiir

NUMUNE TURU: Kemik iligi Aspirat Cilt kazintilari

TASIMA ISLEMI: Hastane ici: Mimkiin oldugunca kisa siirede laboratuvara ulastiriimalidir. Kurye: Oda sicakliginda
saklanmali, 24 saatten daha kisa Siirede laboratuvara ulastiriimalidir.

RED KRITERI: Yetersiz miktarda ve steril olmayan kaplarda génderilen érnekler.

CALISMA ZAMANI: Her giin

RAPORLAMA SURESI: 20 giin

MANTAR KULTURU VE ANTIFUNGAL DUYARLILIK TESTI

Calisma Zamani: Her giin

Sonug¢ Verme Zamani: Kiltlr ve antibiyogram ornekleri alindiktan 2-5 giin sonra saat 14.30'dan sonra ve mesai
saatleri icinde sonug verilir.

Numune Alimi: Mantar oldugu disindlen herhangi bir viicut bolgesinden steril bir sekilde alinan 6rnek uygun transfer
kabinda laboratuvara ulastirilir. Gelen numune SDA besiyerine pasajlanir.24-48 saat etlivde bekletilir. Bu slire sonunda
Ureme yoksa sonugc negatif olarak verilir. Eger Ureme varsa McFarland ayari yapilarak Vitek Il cihazina verilir. Ertesi gin
duyarlilik derecesi Asis. Dr. tarafindan degerlendirilir.

Numune Ret Kriterleri:

e Steril olmayan kaplara alinan 6rnekler calismaya alinmazlar.

 Ornek kabinin kapagi acik olarak laboratuvara ulastirilan érnekler incelemeye alinmaz.

MINIMAL INHIBUTOR KONSANTRASYONU (E TEST iLE)

e Vankomisin, Meropenem, Tigesiklin direncini dogrulamak icin direncli bakteriden bir miktar alinarak
McFarland ayari 50 pl olacak sekilde ayarlanir.

e Kanli besiyeri veya Miller Hilton besiyerine ekiivyon cubuguyla ekimi yapilir.

e Daha sonra besiyerinin ortasina E-test konularak ettve kaldirihr.

e 24 saatin ardindan duyarlilik olup olmadigi ilgili hekim tarafindan degerlendirilir.

Sonug¢ Verme Zamani:
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e  KUltdr ve antibiyogram drnekleri alindiktan 4 glin sonra mesai saatleri icinde sonug verilir.

ROTAVIRUS — ADENOVIRUS ANTIJEN TESTI

Calisma Zamani: Her glin

Sonug¢ Verme Zamani: 2 saat sonra

Numune Tiri: Gaita

Numune Miktari: En az 20 mg. gaita 6rnegi

Numune Kabi: Non steril sizdirmaz kapakl gaita Kabi

Calisma Yontemi: Kart test

Referans Degerleri: NEGATIF/POZITIF

Numune Ret Kriterleri: Uygunsuz ve kirlenmis 6rnek kabi.

Testin Kullanimi: Yenidoganlarda, 6 ay-2 yas arasi ( 5 yas alti ) cocuklarda en sik non-bakteriyel gastroenterit etkeni
olan Rotaviris ve Adenoviris antijenlerini tespit etmekte kullanilir.

VAGEN KULTURO:

e laboratuvardan temin edilen transport besiyeri iceren tlpler icinde drnekler verilir.

e Ornek mutlaka Kadin-Dogum Hastaliklari hekimi tarafindan spekulum kullanilarak alinmis olmalidir.

e Trichomonas vaginalis tanisi icin drnekler énceden laboratuardan temin edilen vicut isisi sicakliginda serum

fizyolojik iceren tlplere vaginal sirlintl 6érnegi alinarak 5-10 dakika icerisinde laboratuvara ulastirilmalidir.

Numune Red Kriterleri:

e Steril sartlarda alinmayan ornekler calismaya alinmazlar.

e Ornek kabinin kapagi acik olarak laboratuvara ulastirilan érnekler incelemeye alinmaz.
Sonug¢ Verme Zamani:

e  Kiltur ve antibiyogram ornekleri alindiktan sonra 2-5 gln icinde

VRE TARAMA

ENDIKASYON : Salgin Kontrolu

GCALISMA YONTEMI : Mikrobiyolojik kiiltiir.

NUMUNE TURU : Klinik ve cevresel érnekler.

TASIMA iSLEMI : Steril silgicler kullanilir. Ornek hemen laboratuvara génderilmelidir.
RED KRITERI : Steril olmayan kaplarda génderilen érnekler.

CALISMA ZAMANI: Her giin

RAPORLAMA SURESI: 2-3 Giin

VUCUT SIVILARI KULTURU:

Calisma Zamani: Her glin
Sonug¢ Verme Zamani: 2-5 GUn
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Numune Tlra: Bu 6rneklerin baslicalari; beyin omurilik sivisi (BOS) ve Plevra sivisidir.( Periton, plevra sivisi, perikard
sivisi, intraabdominal mayi, nefrostomi idrari, sistostomi idrari, orta kulak aspirasyon sivisi, safra, amnion sivisi, vitreus
aspirati, diyaliz sivisi, mide aspirasyon sivisl.)

e Ornek, igne aspirasyonu ile alinir. Ornek alinacak bélgede dnce deri temizligi yapilir ve aspirasyon ignesi ile
viicut bosluguna girilir. igne icerisine sivi cekilir. Bu érnek en kisa zamanda laboratuara ulastirilir. Hemen
laboratuara ulastirilamayan ornekler sogukta degil, oda isisinda bekletilmelidir.

Numune Ret Kriterleri:
e Steril sartlarda alinmayan ornekler calismaya alinmazlar.
e Ornek kabinin kapagi acik olarak laboratuara ulastirilan érnekler incelemeye alinmaz.
Sonug¢ Verme Zamani:
KUltdr ve antibiyogram ornekleri alindiktan 2-5 glin sonra mesai saatleri icinde sonug verilir.

YARA KULTURU:

e Yara gevresindeki deri, yaranin kenarlarina kadar %70lik alkol ile silinir ve kurumasi beklenir.
e Laboratuvardan temin edilen steril eklivyon ve tip icine 6rnek alinir.
e Bir pamuklu ekiivyon ile yara tzerindeki cerahatli kisim silinir ve atilir. ikinci bir ekiivyon ile yara tabanina
surterek cerahatli 6rnek alinir.
Numune Ret Kriterleri:
e Steril sartlarda alinmayan ornekler calismaya alinmazlar.
e Ornek kabinin kapagi acik olarak laboratuvara ulastirilan érnekler incelemeye alinmaz.
Sonug¢ Verme Zamani:
Kiltar ve antibiyogram ornekleri alindiktan 2-5 glin sonra mesai saatleri icinde sonug verilir.

TUBERKULOZ TESTLERI
ARB ARAMASI (EZN)

ENDIKASYON: Tiiberkiiloz basilinin dogrudan mikroskobik arastiriimasi.

GCALISMA YONTEMI: Mikroskobik inceleme.

NUMUNE TURU: Balgam, Bronko alveolar lavaj (BAL), mide suyu, idrar,Beyin Omurilik Sivisi (BOS), viicut sivilari, doku
ornekleri, kan, kemik iligi, apse, gaita

TASIMA ISLEMi: Numune Miktari: Balgam 3-10 ml; BAL, mide suyu 10-15 ml; idrar 10 ml; BOS, viicut sivilari 2 ml;
gaita 20 gr Agzi kapakli, steril tasima kaplari kullantlir.

RED KRITERI: Yetersiz miktarda ve steril olmayan kaplarda génderilen érnekler.

CALISMA ZAMANI: Her gilin

RAPORLAMA SURESI: 3 saat

MiKOBAKTERI KULTURU

ENDIKASYON: Mikobakteri infeksiyonu tanisi

GCALISMA YONTEMI: MGIT

NUMUNE TURU: Tiim klinik rnekler.

TASIMA ISLEMI: Balgam 3-10 ml; BAL, mide suyu 10-15 ml; idrar 1-10 ml; BOS 2 ml; viicut sivilari 10 ml Kan alma
tupleri; steril sizdirmaz kapakl tiipler gibi ortamlarda génderilir. Ornekler laboratuvara hemen iletilmelidir. 24saat
bekletilecek serum ornekleri 4°C 'de; bir hafta bekletilecek serumlar -20°C'de; dokular -70°C 'de daha uzun siireli
bekletilecek 6rnekler eksi 70°C 'de saklanir.

RED KRITERI: Yetersiz miktarda ve steril olmayan kaplarda génderilen érnekler, formaldehit icinde gelen érnekler
CALISMA ZAMANI: Her gilin

RAPORLAMA SURESI: Pozitif: Uredigi ilk giin. Negatif: 45 giin
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MiKOBAKTERI TIPLENDIRILMESi (OTOMATIK SISTEM)

ENDIKASYON: Mikobakteri tiirii tespiti

GCALISMA YONTEMI: MGIT

NUMUNE TURU: Mikobakteri ireyen tiim érnekler

RED KRITERI: Yetersiz miktarda ve steril olmayan kaplardave jelli tiiplerde gdnderilen érnekler
CALISMA ZAMANI: Her gilin

RAPORLAMA SURESI: Uredigi ilk giin

MiKOBAKTERI ANTIBIYOTiIK DUYARLILIK TESTi (INH) — (RIFAMPICIN) — (STREPTOMYCIN) — (ETAMBUTOL)

ENDIKASYON: Mikobakteri infeksiyonuna karsi kullanilacak antibiyotigin belirlenmesi
GCALISMA YONTEMI: MGIT

NUMUNE TURU: Mikobakteri ireyen tiim érnekler

RAPORLAMA SURESI: Uremeden 7-12 giin sonra

M. tuberculosis —PCR

ENDIKASYON: Tiiberkiiloz tanisi.

GCALISMA YONTEMI: PCR

NUMUNE TURU: Balgam, Bronko alveolar lavaj (BAL), mide suyu, idrar,Beyin Omurilik Sivisi (BOS), viicut sivilari, doku
ornekleri, kemik iligi, apse

TASIMA ISLEMi: Numune Miktari: idrar, AMS 4-5 ml; Balgam, BAL > 10 ml; Steril sizdirmaz kapakl tiipler gibi
ortamlarda goénderilir. Ornekler laboratuvara hemen iletiimelidir.24saat bekletilecek érnekleri 4°C 'de;bir hafta
bekletilecek 6rnekler -20°C'de; dokular -70°C 'de daha uzun sireli bekletilecek 6érnekler -70°C 'de; Saflastirilmis DNA
ve RNA 6rnekleri ise -70 °C arasinda dondurucularda saklanir.

RED KRITERI : Yetersiz miktarda ve steril olmayan kaplarda ve jelli tiiplerde génderilen érnekler.

CALISMA ZAMANI : Her giin

RAPORLAMA SURESI : 3 is giinii

QUANTIFERON Latent Tbc (Antijene Ozgiin Sitotoksik Yanit)

ENDIKASYON : (Interferon Gama Salinim Testi) a) M.tuberculosis ile daha dnceden karsilasmis T hiicrelerinin in vitro
interferon gama (IFNy) Uretimini tespit etmek icin kullanilan ELISA esash bir testtir. b) Latent ve aktif tlberkiloz
enfeksiyonu ayrimi yapmaz. ¢) Bu amagla Laboratuvarimizda QuantiFERON- TB Gold testi uygulanmaktadir

GALISMA YONTEMI: FIA

NUMUNE TURU: Kan

TASIMA ISLEMI: 1 ml 6zel tiiplere alinan kan (bu tiipler mikrobiyoloji laboratuvarindan temin edilir)

RED KRITERI: Uygun olmayan tiiplere alinan kan, pndmatik sistemle génderilen tiipler

CALISMA ZAMANI: Hafta ici her giin

RAPORLAMA SURESI: 1 is giinii
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KULTUR LABORATUVARINDA GALISILAN TESTLERDE UYULMASI GEREKEN KURALLAR
ORNEK ALMA YONTEMLERI VE TASINMA ESNASINDA UYULMASI GEREKEN KURALLAR

Bakteriyoloji laboratuvari, hastadan alinan orneklerin 6zel ydntemlerle islenerek hastaliga neden olan

mikroorganizmalarin Uretilip tanimlanmasini ve tedavisi icin izlenecek yolun belirlenmesi amaciyla calismaktadir.
Hastada elde edilen 6rneklerin alinmasi ve laboratuvara ulastiriimasindaki yetersizlik hem yanlis sonucglara hem de
hastanin uygun olmayan veya yetersiz olan tedavisine neden olmaktadir. Bu nedenle uygun oérnek alinmasindaki
kurallarin bilinmesi ve bu kurallara mutlaka uyulmasi gerekmektedir. Bitln 6rneklerin alinmasinda uyulmasi gereken
bazi genel kurallar asagida listelenmistir:

Ornek, antibiyotige baslanmadan énce ve mimkiin oldugunca erken alinmalidir. Kontrol amaciyla yapilmasi
planlanan kdltlrler, antibiyotik kesildikten en az 48 saat sonra alinmalidir.
Steril kosullarda calisiimali, materyalin normal flora veya cevredeki mikroorganizmalarla kontamine olmamasina
dikkat edilmelidir.
Mikroorganizmanin en yogun ve canli oldugu bolgeden 6rnek alinmalidir
Hastaligin uygun zamaninda alinmalidir. Ornegin tifoda 1. hafta kan kiltiirti, daha sonra diski kiiltiir yapiimalhdir.
Yeterli miktarda materyal alinmaldir.
Uygun yontemlerle alinmalidir.
Alinan 6rnek uygun tasima besiyeri icinde ya da uygun kaplarda derhal laboratuvara génderilmelidir.
Eger laboratuvara hemen ulastirilamiyorsa érnek ozelligine uyarak saklanmalidir. Ornegi, normal flora iceren
klinik 6rnekler buzdolabinda +4 C'de, steril vlicut sivilari ise 37 °C'de (idrar bu kuraln disindadir) olmak Uzere
bekletilmelidir.
LABORATUAR PERSONELININ UYMASI GEREKEN KURALLAR

Enfeksiyoz ajanlarla calisilan laboratuvara giris laboratuvar sorumlusu tarafindan sinirlanir veya yasaklanir.
Laboratuvarda calisirken mutlaka laboratuvar 6nlligl veya benzeri kiyafet giyilir.

Enfeksiydz materyale, klinik 6rneklere (kan, serum, balgam, idrar, diski vb..), kontamine ekipmana veya

ylzeylere dokunulacaksa eldiven giyilir.
Enfeksiy6z materyale temastan sonra eldiven ¢ikarilir ve laboratuvar terkedilmeden dnce eller mutlaka yikanir.
Calisma ylzeyleri her giin en az bir kez ve eger enfeksiydz materyal dokulirse; dékilmenin hemen ardindan
dekontamine edilir.
Tum kalturler, stoklar ve dizenli olarak Gretilen diger kirliler ve tim enfeksiydz materyal atilmadan 6nce
dekontamine edilir.
Uygun bir sekilde dekontamine edilmedikce hicbir laboratuvar malzemesi (lab 6nlikleri, eldivenler, gozlikler
(vb.) disariya cikarilamaz.
Laboratuvarda yeme-icme, misafir agirlamaya izin verilmez.

Agizla pipetaj kesinlikle yasaktir.

REFERANS DEGERLER

Bu bolimde kisa referans degerler degisik alfabetik sira halinde verilmistir. Ancak, her laboratuvarin mimkiinse
kendi referans degerlerini kendisinin belirlemesi gerekir. Bu mimkin degilse bu sekildeki referans deger tablolari
kullanilabilir.

PANIK DEGER VARLIGINDA YAPILMASI GEREKENLER

En 6dnemli sey zamandir.
Hemen laboratuvar sorumlusuna haber verilir.
Orijinal tUpten alinmis 6rnek ile test tekrarlanir.
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4. Test tekrar sonucu yine pozitifse mikrobiyoloji uzmani kontroltnde ilgili servisler hemen telefonla haberdar
edilerek bilgilendirilir.

5. Laboratuvar sorumlusu panik degeri olan hasta hakkinda hekimi ile gorisir gerekli bilgi alis-verisi yapilir.
Hastanin hekimine ulasilamamasi durumunda ayni branstan servis hekimine, hemsiresine durum bildirilir.
Dilisyonlu sonug, 6nceki sonug ile uyumlu ve sonuclar hasta klinigine uygunsa sonuc onaylanir. Klinikle uygun
olmayan sonuglarda “Laboratuvar Panik Deger Takip ve Bildirim Formu” doldurularak yeni érnek istenir. Yeni
ornek tekrar calisilir, hastanin hekimine, nébetci uzman hekime, ulasilamiyorsa hemsiresine bilgi verilir. .
Sonucun klinikle uygun oldugu beyan edildiginde testin sonucu onaylanir ve raporlanir. Uygunsuzlugu beyan
edilirse “Laboratuvar Panik Deger Takip ve Bildirim Formu” doldurularak yeni 6rnek istenerek referans bir
laboratuvara gonderilir.

6. Laboratuvar testlerinin cahsildigl Serum, plazma ve kanlar laboratuvar ortaminda buzdolabinda + 2, +8
derecede arasinda 5 giin saklanmaktadir. Hekimlerimiz test sonuclarinin klinikle uygunsuzlugunu dustndukleri
vakalar icin bu 6rneklerden testlerin tekrar calismasini isteyebilirler.

PANIK DEGER LISTESI

Hbs Ag pozitifligi

HIV pozitifligi

HCV pozitifligi

Steril viicut materyallerinde bakteri pozitifligi

Direkt boyall mikroskobide GG pozitifligi, hif gdrtlmesi ve BOS direkt
bakisinda maya gorilmesi,

Kan kalttrd pozitifligi

TUm kaltlrlerde Greyen VRE (Vankomisin Direncli Enterokok)’ler,

BOS ‘ta bakteri pozitifligi

Gaita Kulturinde Salmonella, Shigella. Clostridium difficile Toksin A/B tespiti.

Kemik iligi yayma veya kultiriinde Leishmania sp. gorilmesi ile sitma hizli tani testi ve ince
yayma-kalin damlada Plasmodium gorilmesi,

Brucella spp,

A,B,C ve D grubu bildirimi zorunlu hastaliklar

Streptococcus agalactiae izolasyonu,

Yara (pUy)kultirinden S. Pyogenes saptanmasi,

Yenidoganda (<1 ay) Herpes simplex virls tespiti.




