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TARIHCE VE GIRIS

Erciyes Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma Merkezi; 1968yilinda
Hacettepe Universitesine bagli olarak “Gevher Nesibe Tip Fakiiltesi” adiyla
kurulmustur. 1978de Kayseri Universitesi adi verilirken 1982 yilinda
“Erciyes Universitesi’ olarak adi degistirilmistir. Tibbi Mikrobiyoloji
Anabilim Dalinin kurulmasi ise 1975 yilinda olmustur. Tibbi Mikrobiyoloji
AD biinyesinde Bakteriyoloji, Mikoloji, Mikobakteriyoloji, Viroloji, Seroloji
laboratuvarlart  bulunmaktadir.  Universitemiz ~Merkez ~ Laboratuvar
biinyesinde ise Bakteriyoloji ve Seroloji Laboratuvarlari bulunmaktadir.
Hastaliklarin tanis1 ve tedavi takibinde laboratuvarlarin 6nemli bir rolii vardir.
Mikrobiyolojik inceleme sonuglarinin klinik anlam tasimasi, hastalara tani
konmasi ve tedavilerine yardimei olabilmek i¢in laboratuvara gonderilecek
numunelerin uygun bir sekilde alinmasi, etiketlenmesi ve laboratuvara
zamaninda transferinin yapilmasi ile miimkiin olabilmektedir. Giiniimiizde
Mikrobiyoloji Laboratuvar1 isleyisinde ve numunelerin c¢alisilmasinda
(otomasyon, genomik ve molekiiler ¢alismalar) c¢ok biiyiik ilerlemeler
olmasina ragmen analiz sonuglarinin dogru ve kaliteli olabilmesi i¢in en
onemli basamaklardan biride preanalitik siireclerin uygun yonetimidir.

Bu rehber, saglik calisanlarimin klinik numuneleri alirken ve laboratuvara
gonderirken uymasi1 gereken kurallar1 (alinacak Ornegin miktari, tasima
ortami, tagima siiresi, ortam 1sis1, test calisma siireleri gibi) ve raporlama

stiresi hakkinda ayrintili bilgileri igermektedir.
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GENEL BILGI
Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Giilser ve Dr. Mustafa GUNDOGDU Merkez Laboratuvari Tibbi
Mikrobiyoloji Laboratuvarinda hastalarimiza 24 saat kesintisiz hizmet verilmektedir. Merkez
Mikrobiyoloji laboratuvari; Bakteriyoloji ve seroloji laboratuvarindan olugsmaktadir.

Idari Béliim: Laboratuvarm her tiirlii sevk ve idaresinin yapildig1 birimdir. Laboratuvar personelinin
arasinda i boliimiiniin saglanmasi, satin alma ve maliyet hesaplari, analiz sonuglarinin kalite kontrolii,
istatistik ¢aligmalar1 idari boliim tarafindan saglanir.

Numune Kabul Birimi: Numune alma biriminden ve servislerden gonderilen kan, idrar, gaita, BOS
gibi numunelerin tasima personeli tarafindan ilk getirildigi birimdir. Burada kabul ve barkodlama
islemlerini takiben ilgili birimlerin numunelerinn ayrildig: bolimdiir.

Bakteriyoloji Laboratuvari: Gelen numunelerin istemine gore aereop/ anaerop kiiltiiriiniin, kiiltiirde
tireyen mikroorganizmalarin tanimlanmasi/antibiyotik duyarliliklarinin  ve direkt mikroskobik
bakilariin yapildigi yerdir. Ayrica hastanemizde Enfeksiyon Kontrol biriminin istedigi 6emli ve direngli
mikroorganizmalarinin epidemiyolojik olarak taramalarda yapilmaktadir.

Seroloji Laboratuvari: Gelen numunelerin istemine gore hepatit, sifilis, brusella, otoantikorlarin ve
TORCH gibi testlerin calisildigi laboratuvarimizdir.

Laboratuvarlarimizda ¢alisilan tiim testlerin giinliik olarak internal kalite kontrolii yapilmaktadir ayrica

testlerimiz eksternal kalite kontrol programina dahildir.

Tibbi Mikrobiyoloji Laboratuvar: Sorumlu Uzmanlari:

Prof. Dr. M. Altay ATALAY
Doc. Dr. Fatma MUTLU SARIGUZEL
Do¢. Dr. Piar SAGIROGLU



BAKTERIYOLOJi LABORATUVARI ISLEYIS SURECLERI

PREANALITIK PROSEDURLER
A- NUMUNE TOPLANMASI ICIN EN UYGUN ZAMAN VE KOSULLAR

“Laboratuvarda uygulanan test prosediirlerinin dogrulugu numune kalitesiyle dogrudan
iliskilidir. Numune kalitesi ne zaman nasil toplandigina, nasil saklandigina ve ne kadar zamanda

laboratuvara ulastirildigina baghdir.”

DIKKAT! islemlerin tiim asamasinda Kisisel Koruyucu Ekipmanlar giyilmelidir.

- Bakteriyel kiiltiir icin numuneler antibiyotik tedavisine baslanmadan 6nce alinmalidir.

- Antibiyotik tedavisi baglanmis ise numune yeni antibiyotik dozu verilmeden hemen 6nce

alinmali ve bu bilgi laboratuvara bildirilmelidir.

-Kontrol amaciyla en erken, antibiyotik kesildikten 48 saat sonra alinmalidir.

- Numune alinacak bdlgenin dekontaminasyonu gerekebilir.

-Steril kosullarda alinmali, normal flora ile kirlenmemesine 6zen gosterilmelidir.
-Mikroorganizmanin en yogun ve canli oldugu bolgeden numune alinmalidir.

- Numuneler, enfeksiyonu temsil edecek bolgeden uygun teknikle alinmalidir.

- Hastanin numune almasi gereken idrar, balgam ve gaita gibi numunelerde hastaya tam bilgi
verilmelidir. Rehberimizin alt boliimlerinde bunula ilgili bilgileri igeren poster hazirlanmistir. Ayrica
bu posterler numune alma {initesinde hastalarin gérebilecegi bir yerde de bulunmaktadir.

- Numune yeterli miktarda olmalidir.

- Ozellikle birden fazla test istemi yapilan numunelerde génderilen &rnegin miktarmin yeterli
olmasina dikkat edilmelidir.

-Eger laboratuvara hemen ulastirilamiyorsa numune dzeligine uyarak saklanmalidir. Ornegin, normal
flora igeren klinik numuneler buzdolabinda +4°C’de, steril viicut sivilar1 ise 37°C’de (idrar bu
kurallarin disinda, +4°C’de ), kan kiiltiirii ve serolojik test istemi olan kanlar oda 1sinda bekletilmelidir.
Bekleme siiresi 120 dak gegmemelidir.

- Numune alindiktan sonra eller yikanmali, atiklar (kirmiz1) tibbi atik torbasina, kesici delici aletler

kesici delici alet atik kabina atilmalidir.



B-NUMUNE ALMA

- Yatan hasta numuneleri 24 saat boyunca gorevli saglik calisanlar1 tarafindan
alinmaktadir.

- Poliklinik hastalarinin istemleri polikliniklerde yapilip numune alim iglemleri invaziv
islemle alinacak bir numune ise (apse, bogaz kiiltiirii, doku 6rnegi gibi) hastanin
doktoru tarafindan alinir, invaziv islem gerektirmeyen numuneler (6r.idrar,gaita
kiiltiiri gibi) numune alma initelerinde gorevli hemsire ve teknisyenler tarafindan
usuliine uygun olarak hastalar bilgilendirilip numune alma islemi gergeklestirilir.

- Numuneyi tanimlayan barkodlar, numune alma boéliimiinde ya da polikliniklerde
bastirilip numunenin alindig1 uygun kaplara ve tiiplere yapistirilir.

- Polikliniklerde numune alma islemi saat 08.00-16.00 arasinda gergeklesir. Bu zaman

araliginin diginda gelen poliklinik hastalar: ertesi giine yonlendirilir.

-Numune alirken kullanilan tasima besiyerleri ve kaplar;

Sar1 kapakh jelli tiip

Serolojik ve immiinolojik testler i¢in
Mor kapakhh EDTA’h tiip
PCR/Molekiiler testler igin

Turuncu/Kirmiz1 kapakh steril numune kaplari
Steril viicut sivilari, Idrar, Balgam, Doku 6rnekleri
Pembe kapakh numune kaplar

Gaita 6rnekleri

Transport besiyeri: Bakteriyel kiiltiir igin aspirasyon
numuneleri kabul edilmektedir. Aspirasyonla
almamayan ve mecbur kalinan kiiltiir 6rnekleri igin
kullanilmaktadir.

Bogaz kiiltiirii

Steril tiip




C-NUMUNE TASIMA

- Numune kaplarinin sikica kapali olup olmadigi kontrol edilmelidir.

-Kabin dis kism1 numunele kontamine edilmemelidir.

- Numune tasiyan personel biyolojik tehlikeli maddelerin temizligi ve dekontaminasyonu konusunda

egitimli olmalidir.

-Numuneler laboratuvara taginirken belli sicaklik ve siireye uymalar1 konusunda egitimli olamalidir.

-Numuneler, sorumlu personel tarfindan tagima ¢antasinda getirilmeldir. Pnomatik sistem ile gonderilen

numuneler sistem i¢ine uygun ve dokiilmeyecek sekilde yerlestirilmedir.

-Numuneler, laboratuvarin belirledigi numune kabulu yapan personelin bilgisi dahilinde numune
toplama alanina birakilmalidir. Numune toplama alan1 disindaki alanlara numune birakilmamalidir.

-Acil istemlerde numune, materyal kabul personelinin bilgisi dahilinde toplama alanina birakilmalidir.

- Numune barkodlanmis olmalidir.

- Numune tiirtine gore kullanilmasi gereken tasiyicilar, laboratuvara ulagim zamani ve
kiltlir islemleri oncesi saklama kosullar1 Tablo 1°de 6zetlenmistir.

Tablol. Ornek tiiriine gore tasiyicilar, ulasim zamam ve saklama kosullari

Ornek

Vacutainer tiipii

Tasiyicl Lab Ulasim islemden Once Saklama
Zamani Kosullar:

Yiizeysel Lezyon, Yara, Piistiil, Ulser (Once | Stuart veya Amies | <2 saat 24 saat / buzdolabi 1s1s1

debride edilmelidir. Yara yerindeki tiim swab

yiizeyel eksiida SF ile temizlenir. Lezyon

kuru ise ekiivyon SF ile nemlendirilir)

Derin Yara/Apse Anaerobik <2 saat 24 saat / Buzdolabi 1s1s1
tasiyici

Kan veya Kemik iligi Aspirasyonu Kan kiiltiir seti 2 saat iginde / Laboratuarda
(aerobik ve Buzdolabr 1s1s1 alindiktan sonra 37°
anaerobik sise) C'de inkiibe edilmelidir
veya SPS'li

Viicut Steril, vidali <15 dak. Alinan en kisa stirede ekin
Sivilari Amniyotik, kapakli tlip veya Kankiiltiiri siseleri laboratuvar
karin, assit (peritoneal), safra, eklem anaerobik tastyict da alindiktan sonra 37 °©
(sinovyal), perikardiyal, plevral veya kan kiiltiirti C'de inkiibe edin
siselerine dogrudan
ekim
Beyin omurilik sivisi Steril vidal kap | <15 dak <24 saat 37 ° C'de inkiibe edin
Kemik Steril, vidali kap Hemen / oda Alnan en kisa siirede plaga
sicaklig ekim
i¢c Kulak Steril, vidal <2 saat 24 saat / Buzdolabi 1s1s1
kapakli tiip veya
anaerobik tasiyici
Dis Kulak Stuart veya Amies | <2 saat / 24 saat / Buzdolabi 1s1s1
swab Buzdolabi 1sis1
Goz 24 saat / Buzdolabi 1s1s1




Konjunktiva Stuart veya Amies | <2 saat/
swab Buzdolabi 1s1s1
vitreus sivisi Steril, vidali <15 dak / Makbuz tizerine hemen
kapakl1 tip Buzdolabr1 1s1s1 | ayarlayin
Kornea kazima KA, CA, thio' <15 dak / Laboratuarda alindiktan sonra

yatak bas1 ekim

Buzdolabi 1s1s1

37 ° C inkiibe edilmelidir

YaKAnci cisimler

RiA Steril, vidali kap <15 dak / Alinan en kisa siirede plaka
Buzdolabi 1s1s1
1V kateterler, Steril, vidali kap <15dak/ Alinan en kisa siirede plaka

pimler,piller

Buzdolabi 1s1s1

yapin <

2 saat 4 ° C saklayin

Gl Yolu Gastrik aspire

Steril, vidali kap

<15 dak /
Buzdolabi 1s1s1

Toplama 1 saat iginde sodyum

bikarbonat ile notralize
edilmelidir

Gastrik biyopsi

Steril, vidal
kapakli tiip (normal
salin < 2 saat
tagima oBuzdolabi
1s1stami Onerilir)

<1 saat /
Buzdolabi 1s1s1

24 saat/4°C

Rektal cubukla Cary Blair swab 24 saat iginde / <48 saat / Buzdolabi 1s1s1
Buzdolabi 1s1s1 veya magaza 4 °C
Diska Kiiltiirii Temiz, sizdirmaz 24 saat iginde/ 72 saat/4°C

kap; Tagima 1
saatten

fazla siirerse digk1
Cary Blair swab

Buzdolabi 1s1s1

Genital Sistem KADIN

Bartolin Kisti Anaerobik <2 saat 24 saat / Buzdolabi 1s1s1
tasryici
Serviks Stuart veya Amies | <2 saat / 24 saat / Buzdolab 1s1s1
swab Buzdolabi 1s1s1
endometrium Anaerobik tagiyic1 | <2 saat / 24 saat / Buzdolabi 1s1s1
Buzdolabi 1s1s1
iiretra Stuart veya Amies | <2 saat / 24 saat / Buzdolabi 1s1s1
swab Buzdolabi 1s1s1
Vajina Stuart veya Amies | <2 saat/ 24 saat / Buzdolabi 1s1s1
swab Buzdolabi 1s1s1
ERKEK Prost | Stuart veya Amies | Cubukla i¢in <2 | Siiriintii: 24 saat / Buzdolabi
at swab veya steril tlip | saat / Buzdolab1 | 1s1st; tiip: hemen plaga
18181; tiip / ekim
Buzdolabi 1s1s1
ise hemen
iiretra Stuart veya Amies | Cubuklar i¢in <2 | Cubukla igin 24 saat /
swab saat / Buzdolab: | Buzdolabi 1s1si1;

1S1S1

Sag, Tirnak veya Deri Kazima

Steril, vidali kap

24 saat i¢inde /
Buzdolabi 1s1s1

Siiresiz / oda sicakligi

Solunum Yolu

Steril, vidali kap

KAL, ETA, DTA

<2 saat/
Buzdolabi 1s1s1

24 saat/4°C

Balgam Steril vidali kap <2 saat / 24 saat/4°C
Buzdolabi 1s1s1
Nazofarinks Siiriintiisii Stuart veya Amies | <2 saat / 24 saat / Buzdolabi 1s1s1

swab

Buzdolabi 1s1s1




Bogaz Stuart veya Amies | <2 saat/ 24 saat / Buzdolabi 1s1s1
swab Buzdolabi 1s1s1

Doku Anaerobik tagiyict | <15 dak / 24 saat / Buzdolabi 1s1s1
veya steril, vidalt Buzdolabr 1s1s1
kapakli tiip

Idrar

Orta akim Kalici Steril, vidal Hemen/oda |24 saat/4°C

kateter (Foley) kapakli kap sicaklig

Suprapubik aspirat vidal1 kapakli Almnan en kisa stirede ekim
konteyner veya
anaerobik tasiyici

D- NUMUNELERIN LABORATUVARDA TESLIM ALINMASI

- Gelen tiim numuneler laboratuvar numune kabul biriminde toplanir, birim elemaninin

haberi olmadan numuneler toplama alanina birakilmamalidir.

- Numunelerin tagima kabina alinip alinmadigi kontrol edilir (Zaman zaman numune

alinmadan bos kaplar lab. gelebilmektedir).

- Numune kabul kriterlerine uymayan numuneler kabul edilmez (Dogru numune uygun

kapta, sicaklikta, siirede ve miktarda geldiginden emmin olmak gerekir)

- Numuneler kontrol edilerek sorumlu personel tarafindan lab.a kabulleri yapilir.

- Kan ve bakteriyolojik numuneleri calisma birimlerine gore (bakteriyoloji ve seroloji lab)

ayrilir.

- Bu islemler esnasinda kan ve bakteriyolojik numunelerle kirlenmis yerler temizleme

talimatina uygun temizlenir.

-Laboratuvara gelen numuneler, numune kabul ve red kriterleri ¢er¢evesinde degerlendirilir.

-Kabul edilen numuneler ¢aligsma birimlerine gore (Seroloji ve bakteriyoloji lab) ayrilir




ANALITIiK PROSEDURLER

- Laboratuvara gelen numuneler, numune kabul ve red kriterleri ¢ergevesinde degerlendirilir.

- Bakteriyoloji lab. numunelerin kiiltiir istemi varsa uygun besiyerlerine ekimleri yapilir. Steril

numuneler sonug ¢ikincaya kadar +4-8 derece buzdolabinda bekletilir.

- Numuneler serolojik agidan degerlendirilecek ise uygun prosediir ile santrifiij islemi yapilir

ve istenen test prosediiriine gore ¢alismaya alinir. Seroloji lab. belli siire bekletilip sonra

toplu ¢alisilan testler de ise serum numuneleri -20 derecede saklanmaktadir.

- Bakteriyoloji lab. numunelerin direkt ve boyali mikroskobi degerlendirmeleri igin preparat

hazirlanir ve degerlendirmeden sonra raporlamasi hemen yapilir.

- Kiiltiirii islemi yapilan numuneler uygun besiyerine ekiminden sonra belli sicaklikta ve
stirede etiivde bekletilir (Tablo 2).
Tablo 2.0rnek Ekiminde kullanilacak Besiyerleri

Ornek

Tasiyic

Ekim Yapilacak Besiyerleri

Yizeysel Lezyon,
Yara, Piistiil, Ulser

Stuart veya Amies swab

KA, CA, Mac

Derin Yara/Apse

Anaerobik tasiyici

KA, CA, Mac,tiyo, SNVS,SCS

Kan veya Kemik iligi
Aspirasyonu

Kan kiltir seti (aerobik ve anaerobik sise) veya
SPS'li Vacutainer tiipl

Ureyen siseye gore:
Aerop ; KA, CA, Mac
Anaerop ; KA, CA, Mac,tiyo, SNVS,SCS

Viicut

Sivilari Amniyotik,
karin, assit ,periton,
safra, eklem
(sinovyal),
perikardiyal, plevral

Steril, vidali kapakh tlip veya anaerobik tasiyici veya

kan kultird siselerine dogrudan ekim

KA, CA, tiyo , Mac, SNVS,SCS aerobik
ve anaerobik kan kiiltiir sigesi
kullanabilir. Periton sivilari 3000
devirde 10 dk santrifiij sonrasi
ekilmeli

Beyin omurilik sivisi | Steril vidali kap KA, CA ,Mac,(Rutin) KA, CA, tiyo
(sant)

Kemik Steril, vidah kap KA, CA, Mac,tiyo

ic Kulak Steril, vidal kapakh tlip veya anaerobik tasiyici KA, CA, Mac, tiyo ,SNVS,SCS

Dis Kulak Stuart veya Amies swab KA, CA, Mac

Konjunktiva Stuart veya Amies swab KA, CA, Mac

vitreus sivisi

Steril, vidal kapakh tiip

KA, Mac, Tiyo,SNVS,SCS

Kornea kazima

KA, CA, thio' yatak basi ekim

KA, CA, SNVS,SCS, tiyo

RIA

Steril, vidah kap

Tiyo

IV kateterler, protez
valfleri

Steril, vidali kap

KA, Tiyo

tasimanmasii dnerilir)

pimler,piller Steril, vidah kap

Gl Steril, vidalh kap KA, CA, Mac, HE,
Yolu Gastrik aspire

Gastrik biyopsi Steril, vidali kapakh tlip (normal salin < 2 saat Campy, KA, Mac
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Rektal gubuklar

Cary Blair swab

KA, Mac, Campy, C.difficile, Selenir F
Selenit F'de 6 saat inkiibasyon sonrasi
HE ekim

Digki kalturii Temiz, sizdirmaz kap; Tasima 1 saatten KA, Mac, Campy, C.difficile, Selenir F
fazla stirerse digki Cary Blair swab Selenit F'de 6 saat inkiibasyon sonrasi
HE ekim
Bartolin kisti Anaerobik taslyici KA, CA, Mac, SNVS,SCS,tiyo
Serviks Stuart veya Amies swab KA, CA, Mac,

endometrium

Anaerobik tasiyici

KA, CA, Mac, SNVS,SCS

Orta akim , Kalici
kateter (Foley)
alinan idrar

liretra Stuart veya Amies swab KA, CA,

Vajina Stuart veya Amies swab KA, CA, Mac

ERKEK Prostat Stuart veya Amies swab veya steril tlip KA, CA, Mac,

iiretra Stuart veya Amies swab KA, CA,

Sag, Tirnak veya Steril, vidalh kap tiyo

Deri Kazima

BAL, ETA, DTA Steril, vidal kap KA, Mac, BC

Balgam Steril vidah kap KA, Mac, BC
Nazofarinks Stuart veya Amies swab veya steril tlip KA, BC

Suriintiisi

Bogaz Stuart veya Amies swab KA , Basitrasin disk ekle
Doku Anaerobik taslyici veya steril, vidali kapakli tiip KA, CA, Mac, Tiyo, SNVS,SCS
idrar Steril, vidali kapakl kap KA, EMB

Kantitatif ekim

Suprapubik aspirat

vidal kapakl konteyner veya anaerobik tasiyici

KA, Mac, SNVS,SCS, Tiyo

KA: Kanli Agar , CA: Cikolata Agar, Mac: Mc Conckey Agar, BC: Basitrasin Cikolata, EMB: Eozin Metilen Blue Agar
Tiyo: Tiyoglukolat Sivi BY, Selenit F Sivi Besiyeri, SCS; Anaerop Schadler (% 5 koyun kanli), SNVS;Anaerop
Schadler (neomisin+vankomisin + %5 koyun kanl)

- Siire sonumda iireme kontroliine bakilir. Ureme mevcut olan numunelerdeki sus/suslar

tanimlanir (konvansiyonel, otomatik ve yar1 otomatik identifikasyon sistemleri ile) ve

antibiyotik duyarlilik ¢aligmasi uluslararasi standartlara uygun olarak yapilir. Raporlama

hastane otomasyon sistemine sonug ¢ikar ¢ikmaz yapilir.

- Panik deger siniflamasindaki numuneler i¢in hastanin doktoruna uyarilari yapulir.

- Calisilan testler i¢in hem laboratuvarda i¢ kalite kontrol hem de uluslararasi dis kalite kontrol

calismalar1 yapilir. (Besiyerleri iireme kontrolii, antibiyotik duyarliligi, identifikasyon,

otomatik tiplendirme ve calisilan serolojik testler). I¢ kalite sonuclari hergiin testler

calisilmadan kontrol edilir. Problem olmasi halinde diizeltici faaliyetlerden sonra hasta

numuneleri ¢alisilir. Calisilan i¢ ve dis kalite sonuglar1 i¢in degerlendirmeler yapilir.
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POSTANALITIK PROSEDURLER
- Cihazdan ¢ikan test sonucu ilk asamada teknisyen tarafindan kontrol edilip ilgili laboratuvar
uzmani tarafindan onaylanir.
- Sonuglar kontrol edilerek teknik onay1 yapilir.
- Sonuglar kontrol edilerek uzman onayi yapilir.
- Sonuglar rapor edilir.
- Zamaninda raporlanamiyorsa nedeni arastirilarak giderilir.

- Preanalitik ve analitik hatalarin giderilmesine ait ¢alismalar yapilir.

Bakteriyoloji Laboratuvar1 Isleyis Prosediiriinde Olusabilecek Aksakhiklar icin
Asagidaki Islemler Uygulanir:

Preanalitik evrede olusabilecek aksakhiklarin ¢6ziim yollari:
- Barkodlarla ilgili bir sorun goriilmesi durumunda bilgi islem sorumlularina bilgi verilir ve
¢cOziimii saglanana kadar takip edilir.
- Numune iizerindeki barkod bilgilerinin yanlisligi durumunda ilgili poliklinik veya servisle
baglant1 kurularak bilgiler diizeltilir. Diizeltilemesse diizeltii 6nleyici faliyet uygulanir.
- Yanlis numune alinmasi durumunda ise numune red edilir ve hastaya tekrar ulasilip dogru
numune alinmasi saglanir.
- Nadir de olsa numunenin kaybolmas: durumunda Merkez Lab. i¢indeki diger laboratuvarlara
haber verilelerek numunenin yanlig lab. kabul edilip edilmedigi kontrol edilir. Numenin
bulunmamasi durumunda istemi yapan doktor ile iletisime ge¢ip hatanin tekrar numune vermesi

istenir.

Analitik evrede olusabilecek aksakliklarin ¢oziim yollar:
- Cihazda olusabilecek arizalarda oncelikle ilgili teknisyen ariza hakkinda aragtirma yapar ve
ilgili uzman doktora bilgi verir. Uzman konu ile ilgili aragtirmasin1 yapar ve giderilebilecek
bir sorun ise giderir. Giderilemeyecek bir sorun ise ilgili firma ile baglant1 kurarak teknik

servise ulagir.

- Arniza durumunda yedek cihaz var ise numune alimi devam ettirilir. Yedek cihaz yok ise ariza
teknik servisi gerektirecek durumda ise teknik servisin goriisii de alinarak numune alimi

durdurulur. Kabul edilmis numuneler uygun saklama kosullarina gore lab. saklanir.

- Ariza durumu Hastane Bilgi Sistemi ile ilgili poliklinik ve servislere bildirilerek klinisyen ve
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hastalarin bilgi sahibi olmasi saglanir. Ayrica ilgili testler HBY S’nin dinamik ekraninda pasif

hale getirilir.

Ariza Durumunda Yapilacak islemler:
- Cihazlarda veya manuel g¢alisilan bir numunenin barkodlamasinda olusan bir ariza sonucu
etiketlenemiyorsa; 6rnegin lizerine hastanin adi-soyadi yazilip kabul edilir. Test ¢alisilir. Sonug
kaydedilir. Sonug telefonla ilgili servise/doktora bildirilir. Barkodlama sorunu c¢oziiliince
ornege barkod ¢ikarilip sonug bilgi islem iizerinden de erisime agilir.
- Otomasyon arizasi nedeniyle calisilan herhangi bir tahlilin sonucu aktarilamiyorsa bilgi islem
birimine ariza bildirimi yapilir. Sonug telefonla ilgili servise/doktora bildirilir. Gerekiyorsa bir
kagida sonug yazilip kaselenip verilir. Sorun ¢6ziildiigiinde hastanin raporlanmasi yapilir.
- Calisilan cihazlardan birinde ariza olusursa hemen ilgili cihazin teknik servisi aranir ve ariza
giderilir.
- Hastaneye ait cihazlarda meydana gelen arizalarda teknik birime ariza talebi yapilarak
arizanin giderilmesi saglanir.
- Herhangi bir nedenden 6tiirii ¢alisilamayan tahliller (kit bitmesi, ariza) bilgi islem ekraninda
kapatilir ve bilgi islem tizerinden tiim birimler bilgilendirilir. Numune alma birimi de telefonla
haber verilip uyarilir. Sonuglarda bir gecikme olacaksa ayaktan hastalar i¢in numune alma

birimi uyarilip bilgilendirilir. Yatan hastalar i¢in servisleri aranip bilgilendirilir.

Postanalitik evrede olusabilecek aksaklhiklarin ¢éziim yollari:

- Otomasyonda olusabilecek muhtemel aksakliklar sebebi ile hastaya ve ilgili klinisyenlere
sonu¢ ulastirilamamasi halinde veya sonuglarin onaylanamamasi gibi bir sorunda bilgi islem
sorumlularina ulagilarak en kisa siirede problemin ¢6ziilmesi saglanir.

- Nadirde olsa yanlis raporlama diisiiniilen hasta sonuglari i¢in ilgili klinisyen uyarilarak hastaya
ulagilir ve gerekli diizeltmeler yapilir.

NOT: Acil galigma prosediirleri rutin ¢aligma prosediirleri ile aynidir. Acil ¢alismasinda
numune kabulii nobet¢i teknisyen tarafindan yapilmaktadir. Saat 16:00-08:00 arasi alinan
mikrobiyolojik numuneler merkez laboratuvardaki ndbetgi teknisyen tarafindan kabul edilir ve

calisilir.
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BAKTERIYOLOJI LABORATUVARI ANTIBIYOTIK DUYARLILIK TESTI
KISITLI BILDIRIM UYGULAMASI
Hastanede antibiyotik duyarlilik test sonuglari Tiirk Mikrobiyoloji Cemiyeti (TMC)
Antibiyotik Duyarlilik Testlerinin Standardizasyonu (ADTS) c¢alisma grubu tarafindan
yayimlanan kisith bildirim tablolart ve EUCAST standartlar1 kullanilarak ‘Kisith ve
Antibiyotik Duyarlilik Testi Raporlama Sistemi’ ile bildirilmektedir. Antibiyotik duyarlilik
testi (ADT) sonuglarinin “kisitli” bildiriminin amaci, klinisyeni etkene yonelik 6ncelikli ve
dar spektrumlu ilaglara yonlendirmektir. Etkene uygun, ucuz ve yan etkisi daha az olan
antibiyotiklerin kullanimi, genis spektrumlu antibiyotiklere karsi direng gelisimini
yavaslatacak bir uygulamadir. Ulkemizde ADT uygulama ve raporlamada EUCAST
standartlarina ge¢ilmistir, ancak CLSI dokiimanlarinda yer alan kisith antibiyogram listeleri
EUCAST'ta bulunmamaktadir. Bu nedenle TMC-ADTS grubu, iilkemiz kosullarmi ve
CLSI dokiimanlarinda yer alan onerileri dikkate alarak, EUCAST standartlari ile birlikte
kullanilabilecek kisitl bildirim tablolarimni hazirlamustir. ilki 2016 yilinda yayimlanmis olan
bu tablolar 2022 yilinda giincellenmistir. Kisitli bildirim tablolarinda antibiyotikler A, B, C
ve D grubu olarak smiflandirilmigtir. A grubu 6ncelikli test ve rapor edilmesi gereken
ilaglar1 igermektedir. B grubu ise oncelikli test edilip, kisitli rapor edilmesi gereken ilaglari
icermektedir. Burada kisitli rapor etmek derken bir antibiyotigin ADT'de duyarli bulundugu
halde rapor edilmemesi, ancak A grubundaki ayni smiftan ilaca diren¢ oldugunda rapor
edilmesi kastedilmektedir. B grubundaki ilaglari rapor etmek igin gézetilmesi gereken diger
kriterler: 1. 6zelligi olan klinik 6rnekler, 6rnegin BOS’tan izole edilen enterik basiller i¢in
ticlincli kusak sefalosporinlerin rapor edilmesi, ii. polimikrobiyal enfeksiyon, iii. farkli
mikrobiyal etkenlerin etken oldugu ¢ogul odakli enfeksiyonlar, iv. allerji, intolerans ya da
oncelikli ilaglara yanit alinamamas: gibi hastaya ait faktorler, v. enfeksiyon kontrolii. C
grubundaki ilaglarin test ve rapor edilmesi 6zel kosullara baglidir: i. birincil gruptan
ilaglarin, ozellikle de ayni siniftan olan bir kagina direngli suslarin yaygin goriilmesi
halinde, ii. alerji vb hastaya ait faktorlerin olmas1 durumunda, iii. ender rastlanan etkenlerin
tedavisinde kullanilan ilaglar iv. epidemiyolojik olarak takip edilmesi gereken ilaglar D
grubu profilaksi amacli kullanilan ilaclar. Kisith Bildirim Tablolar ile Ilgili Dikkat
Edilmesi Gereken Konular: 1. Direngli bulunan tiim antibiyotikler hangi grupta olursa olsun
bildirilir. 2. Kisitli bildirim tablolar1 sadece klinige rapor edilecek antibiyotiklerin adlarini
icermektedir. Bazilar1 disinda tarama testleri bu tablolarda yer almamaktadir. ADT
uygulamalarinda EUCAST tablolar1 dikkate alinmali, kisith bildirim tablolarindan sadece
klinige rapor verirken yararlanilmalidir. TMC-ADTS grubu kisith bilidirim tablolarina

asagidaki adresten ulasilabilir. https://www.tmc-online.org/userfiles/file/ TMC-
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ADTS%20K%C4%B1s%C4%B1t1%C4%B1%20Bildirim%20Tablolar%eC4%B1%202022%20(pd
%20dosyas%C4%B1-).pdf

MIKROBIYOLOJi LABORATUVARI PANIK DEGER BiLDiRiMi

Panik Deger kapsamina giren test sonuglart hastanin sorumlu doktorlarina acil olarak bildirilmesi
gerekmektedir. Panik deger kapsamina giren testler Tablo 1°de gosterilmektedir.

Acil olarak bildirilmesi gereken kritik test, panik degerler ve onaylanan sonuglar Laboratuvar
Sorumlu Hekimi ve / veya Laboratuvar Sorumlu Teknisyeni tarafindan istegi yapan

hekime, ulasilamiyorsa ayni branstan bir bagka hekime ya da gece ndbet¢i hekime ya da klinik
sorumlu hemsiresine mesaj ile bildirilir.

Tablo 1. Klinik Mikrobiyoloji Laboratuvar: Panik/Kritik Degerleri

BAKTERIYOLOJI
TEST PANIK DEGER
Kan kiiltiirti Her pozitif tireme
Steril Viicut Sivilarinin (BOS, Herhangi bir pozitiflik
biyopsi gibi doku numuneleri
\vb.) Gram Boyama Ve Kiiltiir
Gaita kiiltiiri Salmonella, Shigella, Campylobacter, Vibrio

cholerae, Verotoksijenik E.coli iiretilmesi

Herhangi bir kiiltiir numunesinde| Bacillus anthracis, Brucella spp., Burkholderia
bulasicihig1 yiiksek m.o. tiremesi mallei, Burkholderia pseudomallei, Clostridium
botulinum, Corynebacterium diphtheriae,
Coxiella burnetii, Francisella tularensis, Vibrio
cholera veya Yersinia pestis gibi yiiksek
patojeniteye sahip mikroorganizmalarin tespiti

Yara Kiiltiir A grubu Streptokok
Epidemiyolojik 6nemi olan Vankomisin direngli enterokok (VRE),
Karbapenem direngli enterik  bakteri,
etkenler Metisilin direncli Staphylococcus aureus
iiremesi
Numunede ARB direkt baki pozitifligi, kiiltiirde

M.tuberculosis kompleks veya tiiberkiiloz
dis1 mikobakterilerin {iremesi, Molekiiler
test ile M.tuberculosis kompleks DNA’sinin
saptanmasi, duyarlilik testi sonucunda direng
saptanmasi,
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SEROLOJI

TEST PANIK DEGER

Gaita Rota viriis /Adeno viriis pozitifligi

Kan HBSAG, Anti HCV, Anti HIV, Anti HAV IGM,
Anti CMV IGM, Anti Rubella IGM pozitifligi

KULTUR NUMUNELERI iCIN GENEL BIiLGILER
BAKTERIYOLOJI LABORATUVARI TESTLERI

72110 ANAEROB KULTUR 48-144 saat

72132 CAMPYLOBACTER KULTURU 48-144 saat

72107 GAITA KULTUORU 48-144 saat

72111 GONOKOK KULTURU 48-144 saat

7211711 | GRAM BOYAMA ARTERYAL KAN (ANAEROB SiSE) Killtiirde Ureme sonrasi Acil 1-2 saat
7211703 | GRAM BOYAMA ARTERYAL KAN (AEROB SISE) Kiltiirde Ureme sonrasi Acil 1-2 saat
7211541 | GRAM BOYAMA (BALGAM) 1-4 saat

7211705 | GRAM BOYAMA EKLEM MAYi 1-4 saat

7211701 | GRAM BOYAMA KATETER (AEROB SiSE) Kultarde Ureme sonrasi Acil 1-2 saat
7211709 | GRAM BOYAMA KATETER (ANAEROB SiSE) Kultirde Ureme sonras Acil 1-2 saat
7211702 | GRAM BOYAMA PERIFERIK KAN (AEROB SiSE) Kaltarde Ureme sonras Acil 1-2 saat
7211710 | GRAM BOYAMA PERIFERIK KAN (ANAEROB SISE) Kiltirde Ureme sonrasi Acil 1-2 saat
7211706 | GRAM BOYAMA PERITON SIVISI 1-4 saat

7211707 | GRAM BOYAMA PLEVRAL SIVI 1-4 saat

7211517 | GRAM BOYAMA VE MiKROSKOBIK INCELEME (DERi VE YUMUSAK DOKU - AGIZ iCi PLAK) L S

7211516 | GRAM BOYAMA VE MiKROSKOBIK iNCELEME (DERi VE YUMUSAK DOKU - APSE) 1l el

7211504 | GRAM BOYAMA VE MiKROSKOBIK INCELEME (VUCUT SIVILARI - BEYIN OMURILIK SIVISI) 1-4 saat

7211521 | GRAM BOYAMA VE MIKROSKOBIK INCELEME (DERi VE YUMUSAK DOKU - DOKU) 1-4 saat

7211522 | GRAM BOYAMA VE MiKROSKOBIK INCELEME (DERIi VE YUMUSAK DOKU - DREN) 1-4 saat

7211524 | GRAM BOYAMA VE MiKROSKOBIK INCELEME (DERIi VE YUMUSAK DOKU - PEG GEVRESI) s sl

7211515 | GRAM BOYAMA VE MiKROSKOBIK INCELEME (DERI VE YUMUSAK DOKU - YARA PUY) 1-4 saat

7211530 | GRAM BOYAMA VE MIKROSKOBIK INCELEME (UREGENITAL - ENDOSERVIKAL ORNEK) L

7211535 | GRAM BOYAMA VE MIKROSKOBIK iNCELEME (UREGENITAL - URETRAL AKINTI) L

7211542 | GRAM BOYAMA VE MIKROSKOBIK iNCELEME (VUCUT SIVILARI - EKLEM SIVISI) 1 Gl

7211505 | GRAM BOYAMA VE MIKROSKOBIK iNCELEME (VUCUT SIVILARI - IDRAR) 1-4 saat

7211506 | GRAM BOYAMA VE MiKROSKOBIK iNCELEME (VUCUT SIVILARI - INTRAABDOMINAL MAYi) ESSARLL

7211507 | GRAM BOYAMA VE MIKROSKOBIK INCELEME (VUCUT SIVILARI - NEFROSTOMI) 1 Gl

7211501 | GRAM BOYAMA VE MIKROSKOBIK INCELEME (VUCUT SIVILARI - PERITON SIVISI) e G

7211502 | GRAM BOYAMA VE MIKROSKOBIK INCELEME (VUCUT SIVILARI - PLEVRA SIVISI) 1-4 saat

7211510 | GRAM BOYAMA VE MIKROSKOBIK INCELEME (VUCUT SIVILARI - SAFRA) 1-4 saat

721101 | HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)ANAEROB KULTUR Kultdrde Ureme sonrasi 3 saat
72142 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(APSE) Kultdrde Ureme sonrasi 3 saat
72192 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(ARTERYAL KAN)(AEROB) Kultirde Ureme sonrasi 3 saat
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721100 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(ARTERYAL KAN)(ANAEROB)

72189 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(BALGAM)

72143 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(BOGAZ)

72144 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(BOS)

721109 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(BRONKO ALVEOLER LAVAJ)

72164 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(DERi VE YUMUSAK DOKU - AGIZ iCi PLAK)
72163 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(DERIi VE YUMUSAK DOKU - APSE)

72172 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(DERi VE YUMUSAK DOKU - DIS KULAK YOLU)
72168 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(DERi VE YUMUSAK DOKU - DOKU)

72169 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(DERi VE YUMUSAK DOKU - DREN)

72165 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(DERIi VE YUMUSAK DOKU - GOBEK)

72175 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(DERIi VE YUMUSAK DOKU - INTRAVASKULER KATETER UCU)
72174 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(DERi VE YUMUSAK DOKU - KiST)

72171 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(DERi VE YUMUSAK DOKU - PEG GEVRESI)
72170 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(DERI VE YUMUSAK DOKU - TRAKEOSTOMIi GEVRESI)
72162 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(DERi VE YUMUSAK DOKU - YARA PUY)

72194 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(EKLEM MAYi)

721108 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(ENDOTRAKEAL ASPIRAT)

72147 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(GAITA KULTURU)

72145 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(iDRAR)

72152 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(iDRAR)

72190 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(KATETERDEN ALINAN KAN)(AEROB)

72198 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(KATETERDEN ALINAN KAN)(ANAEROB)

721106 HIZLI BAKTERiI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(NAZOTRAKEAL ASPIRAT)

72191 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(PERIFERIK KAN)(AEROB)

72199 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(PERIFERiK KAN)(ANAEROB)

72195 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(PERITON SIVISI)

72196 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(PLEVRAL SIVI)

72184 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(TARAMA ORNEKLERI - AXiLLA SURUNTUSU)
72183 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(TARAMA ORNEKLERI - BURUN SURUNTUSU)
72185 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(TARAMA ORNEKLERI - INGUINAL SURUNTUSU)
72187 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(TARAMA ORNEKLERI - REKTAL SURUNTU KLEBSIELLA iCiN)
72186 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(TARAMA ORNEKLERI - REKTAL SURUNTU VRE iGiN)
721104 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)TPN KULTURU CALISMASI

72182 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(UREGENITAL - URETRAL AKINTI)

72181 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(UREGENITAL - VAJINAL AKINTI)

72151 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(VUCUT SIVILARI - BEYiN OMURILIK SIVISI)
72160 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(VUCUT SIVILARI - DiYALIZ SIVISI)

72153 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(VUCUT SIVILARI - INTRAABDOMINAL MAYi)
72154 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(VUCUT SIVILARI - NEFROSTOMI)

72156 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(VUCUT SIVILARI - ORTA KULAK SIVISI)

72148 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(VUCUT SIVILARI - PERITON SIVISI)

72149 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(VUCUT SIVILARI - PLEVRA SIVISI)

72157 HIZLI BAKTERI TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(VUCUT SIVILARI - SAFRA)

72155 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(VUCUT SIVILARI - SISTOSTOMI)

72146 HIZLI BAKTERi TANIMLANMASI (MALDI-TOF)(YARA)

7210903 | KAN KULTURU OTOMATIK SISTEM (ARTERYAL KAN)

7210911 | KAN KULTURU OTOMATIK SISTEM (ARTERYAL KAN)

7210905 | KAN KULTURU OTOMATIK SISTEM (EKLEM MAYi)
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Kulttre
Kulttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kulttre
Kiilttrce
Kiilttrce
Kiilttre
Kiilttrce
Kiilttrc
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kiilttrc
Kiilttrc
Kiilttrc
Kiilttre
Kiilttrc
Kiilttrc
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
Kalttre
3-10 gt
3-10 gt
3-10 gt



7210901 | KAN KULTURU OTOMATIK SISTEM (KATETERDEN ALINAN KAN)

7210909 | KAN KULTURU OTOMATIK SISTEM (KATETERDEN ALINAN KAN)

7210910 | KAN KULTURU OTOMATIK SISTEM (PERIFERIK KAN)

7210902 | KAN KULTURU OTOMATIK SISTEM (PERIFERIK KAN)

7210906 | KAN KULTURU OTOMATIK SISTEM (PERITON SIVISI)

7210907 | KAN KULTURU OTOMATIK SISTEM (PLEVRAL SIVI)

72135 KATALAZ TESTI

72103 KULTUR ANTIBIYOTiK DUYARLIK TESTi(BOGAZ)

72104 KULTUR ANTIBIYOTiK DUYARLIK TESTi(BOS)

72105 KULTUR ANTIBIYOTiK DUYARLIK TESTi(iDRAR)

72106 KULTUR ANTIBIYOTiK DUYARLIK TESTi(YARA)

72101 KULTUR VE ANTIBIYOTIK DUYARLILIK TESTI

7210817 | KULTUR VE ANTIBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (DERi VE YUMUSAK DOKU - AGIZ iGi PLAK)
7210816 | KULTUR VE ANTIiBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (DERi VE YUMUSAK DOKU - APSE)

7210804 | KULTUR VE ANTIBIYOTIK DUYARLILIK TESTi (VUCUT SIVILARI - BEYiN OMURILIK SIVISI)
7210825 | KULTUR VE ANTIBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (DERi VE YUMUSAK DOKU - DIS KULAK YOLU)
7210821 | KULTUR VE ANTIBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (DERi VE YUMUSAK DOKU - DOKU)

7210822 | KULTUR VE ANTIBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (DERi VE YUMUSAK DOKU - DREN)

7210818 | KULTUR VE ANTIBIYOTIK DUYARLILIK TESTi (DERI VE YUMUSAK DOKU - GOBEK)

7210828 | KULTUR VE ANTIBIYOTIK DUYARLILIK TESTi (DERI VE YUMUSAK DOKU - INTRAVASKULER KATETER UCU)
7210827 | KULTUR VE ANTIiBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (DERi VE YUMUSAK DOKU - KiST)

7210824 | KULTUR VE ANTIiBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (DERi VE YUMUSAK DOKU - PEG GEVRESI)
7210823 | KULTUR VE ANTIiBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (DERi VE YUMUSAK DOKU - TRAKEOSTOMi CEVRESI)
7210815 | KULTUR VE ANTIiBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (DERi VE YUMUSAK DOKU - YARA PUY)
7210837 | KULTUR VE ANTIiBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (TARAMA ORNEKLERI - AXiLLA SURUNTUSU)
7210836 | KULTUR VE ANTIiBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (TARAMA ORNEKLERI - BURUN SURUNTUSU)
7210838 | KULTUR VE ANTIBiYOTiK DUYARLILIK TESTi (TARAMA ORNEKLERI - INGUINAL SURUNTUSU)
7210840 | KULTUR VE ANTIBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (TARAMA ORNEKLERI - REKTAL SURUNTU KLEBSIELLA iCIN)
7210839 KULTUR VE ANTIBIYOTIK DUYARLILIK TESTi (TARAMA ORNEKLERI - REKTAL SURUNTU VRE iCIN)
7210835 KULTUR VE ANTIBiYOTIiK DUYARLILIK TESTi (UREGENITAL - URETRAL AKINTI)

7210834 | KULTUR VE ANTIBiYOTIiK DUYARLILIK TESTi (UREGENITAL - VAJINAL AKINTI)

7210804 | KULTUR VE ANTIBiYOTiK DUYARLILIK TESTi (VUCUT SIVILARI - BEYIN OMURILIK SIVISI)
7210813 | KULTUR VE ANTIiBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (VUCUT SIVILARI - DiYALIZ SIVISI)

7210805 | KULTUR VE ANTIBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (VUCUT SIVILARI - iDRAR)

7210806 | KULTUR VE ANTIBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (VUCUT SIVILARI - INTRAABDOMINAL MAYi)
7210807 | KULTUR VE ANTIBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (VUCUT SIVILARI - NEFROSTOMI)

7210809 | KULTUR VE ANTIBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (VUCUT SIVILARI - ORTA KULAK SIVISI)

7210801 | KULTUR VE ANTIBIYOTIK DUYARLILIK TESTi (VUCUT SIVILARI - PERITON SIVISI)

7210802 | KULTUR VE ANTIBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (VUCUT SIVILARI - PLEVRA SIVISI)

7210803 | KULTUR VE ANTIBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (VUCUT SIVILARI - PERIKARD SIVISI)

7210810 | KULTUR VE ANTIBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (VUCUT SIVILARI - SAFRA)

7210808 | KULTUR VE ANTIBIYOTiK DUYARLILIK TESTi (VUCUT SIVILARI - SISTOSTOMI)

72101 KULTUR VE ANTIBIYOTIK DUYARLIK TESTi (APSE)

7210842 | KULTUR VE ANTIBIYOTiK DUYARLIK TESTi (BALGAM)

72137 MIiNIMAL iNHIBITOR KONSANTRASYONU

7211617 | SOLUNUM SEKRESYONLARI GRAM BOYAMA (BRONKO ALVEOLER LAVAJ)

7211615 | SOLUNUM SEKRESYONLARI GRAM BOYAMA (ENDOTRAKEAL ASPIRAT)

7211616 | SOLUNUM SEKRESYONLARI GRAM BOYAMA (NAZOTRAKEAL ASPIiRAT)

7211603 | SOLUNUM SEKRESYONLARININ KANTITATIF KULTURU (BRONKO ALVEOLER LAVAJ)
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72-240 saat
72-240 saat
72-240 saat
72-240 saat
72-240 saat
72-240 saat
Kiltiirde Ureme Sonrasi 1 saat
24-72 saat
72-240 saat
24-144 saat
48-144 saat
48-144 saat
24-144 saat
48-144 saat
72-240 saat
24-144 saat
48-144 saat
48-144 saat
48-144 saat
48-144 saat
48-144 saat
48-144 saat
48-144 saat
48-144 saat
48-144 saat
48-144 saat
48-144 saat
48-144 saat
48-144 saat
48-144 saat
48-144 saat
72-240 saat
72-240 saat
48-168 saat
48-168 saat
48-168 saat
48-168 saat
72-240 saat
72-240 saat
72-240 saat
72-240 saat
48-168 saat
48-144 saat
48-144 saat
Kiltirde Ureme Sonrasi 24 saat
1-4 saat
1-4 saat
1-4 saat
48-144 saat

3-10 gt
3-10 gt
3-10 gi
3-10 gi
3-10 gi
3-10 gi
Kiiltirc
1-3 gur
3-10 gi
1-6 gur
2-6 gur
2-6 gur
1-6 gur
2-6 gur
3-10 gt
1-6 gur
2-6 gur
2-6 gur
2-6 gur
2-6 gur
2-6 gur
2-6 gur
2-6 gur
2-6 gur
2-6 gur
2-6 gur
2-6 gur
2-6 gur
2-6 gur
2-6 gur
2-6 gur
3-10 gi
3-10 gi
2-7 gur
2-7 glr
2-7 glr
2-7 gur
3-10 gi
3-10 gi
3-10 gi
3-10 gi
2-7 gur
2-6 glr
2-6 glr
Kiiltirc
1-4 saa
1-4 saa
1-4 saa

2-6 gur



7211601 | SOLUNUM SEKRESYONLARININ KANTITATIF KULTURU (ENDOTRAKEAL ASPIiRAT) GBS =y
7211602 | SOLUNUM SEKRESYONLARININ KANTITATIF KULTURU (NAZOTRAKEAL ASPIRAT) GBS =y
72134 TPN KULTURU CALISMASI 48-144 saat 2-6glr
OTOMATIZE KAN KULTURU:

Numune adi1 | Kan Kiiltiirt Kateter Perifer Arteryal

Test kodu 7210901-8 7210901 7210902 7210903

Numune Aerop-Anaerop yetiskin ve ¢ocuk kan kiiltiirii siseleri.

kabi Yetigkinler i¢in: Mavi kapakli (aerobik), turuncu kapakli (Anaerobik) sise

Cocuklar Igin Pembe kapakli sise

Numune Yetiskiler i¢in 8-10 ml, ¢ocuklarda kiloya gére degismektedir (1-3 ml)

miktari

Calisma Herglin

zamani

Numune Kan kiiltiirti hastanin atesi ylikselmeye basladigi donemde ya da hemen 6ncesinde

alimm alimmalidir. Akut sepsis hari¢ bir saatten kisa araliklarla, 24 saat i¢inde 3 (¢ift) kan

kiiltiirinden daha fazlasinin alinmasi Onerilmez. Antibiyotik alan hastadan
yapilmast 6nerilmez. Ancak ¢ok gerekliyse antibiyotigin kanda miktarinin azaldigi
diisiiniilen zamanlarda alinabilir. Ornegin sabah 1. doz antibiyotigini 08.00’de alan
hasta ikinci dozu 16.00’da alacaksa bu dozdan 10-15 dakika dnce alinabilir.
Sonuc verme | 5-10 giin. Ureme olduguanda siseden boyama yapilip acil bidirimi yapilmakta.
suiresi Ureme olmazsa 5 giin inkiibasyon sonunda iireme olmadig1 raporlanmakta. Baz1
mikroorganizmalarda (Brucella sp. gibi) klinisyen laboratuvari uyardiginda sisenin
inkiibasyonu 10-14 giine kadar uzatilmaktadir.

Tasima Oda 1s1s1

derecesi

Panik deger | Ureme olmasi yada direkt bakida mikroorganizma goriilmesi

Ek bilgi Kan kiiltiirii i¢in kan alacak kisi steril eldiven giyer. Hastanin damarina girilecek

deri bolgesi dnce %70’lik alkol ile temizlenir ve kurumasi beklenir. Sonra iyotlu
sollisyon merkezden perifere dogru stiriilerek cilt asepsisi saglanir ve 2 dk kurumasi
beklenir. Bundan sonra hastanin damar1 kesinlikle tekrar palpe edilmez. Gerekli
miktar kan alindiktan sonra, kan kiiltiir sisesinin tipas1 acilir ve sisenin agz1 steril
olmadigindan mutlaka %70’lik alkolle silinmeli ve kurumas1 beklenmelidir. Alinan
kan, Kkultiir sisesi igerisine bosaltilmali ve numune hizla laboratuvara
ulagtirtlmalidir. Yeni dogan ve g¢ocuklarda kiloya gore daha az kan (1-5 ml)
alimmalidir.

Aynmi islem aym1 anda diger sise i¢in de yapilir. Genellikle kandaki
mikroorganizmay1 yakalamak ic¢in aymi anda c¢ift numune onerilir. Bir koldan
alindiysa diger kola da ayni1 islem uygulanarak alinabilir. Etken mikroorganizmay1
yakalama ihtimalini artirmak icin giinde en az 3 set kan alinmasi tavsiye
edilmektedir.

Asagida kan alma teknigi ile ilgili bir sablon ekte sunulmugtur. (Kaynak:
http://www.tmc-online.org/ Bu linkte ayrica kan kiiltiirleri ile ilgili “kan kiltiirti
uygulama kilavuzu” da sunulmustur. http://www.tmc-

online.org/pdf/bd/kan_kulturu_uygulama_klavuzu.pdf)
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Numune adx

Balgam Kiiltiiri

Test kodu 72102

Numune kab1 Steril plastik kap veya steril tiip
Numune miktar1 | 3-5ml

Tasima derecesi | 2-8 °C

(Caligma zaman1 | Hergiin

Sonug verme
stiresi

Ureme olmayan numuneler 24 saat, iireme olan numuneler 48-72 saat
icinde raporlanmaktadir. Ancak karisik mikroorganizmalarin ayr1 ayri
kiiltiiri yapildiktan sonra ¢alisilacagi i¢in siire uzayabilmektedir.

Yontem Kiiltiir-Tiplendirme(MALTIDOF MS)-Duyarlilik

Numune red Belirgin olarak tiikiiriikten olusan, agiz iginden besin artiklar1 bulagmis
nedeni ve steril kosullarda alinmayan numuneler calismaya alinmaz.

Panik deger Yok

Ek bilgi Mimkiinse sabah a¢ karnina alinmalidir. Cikarilan numune, miimkiin

oldugunca az tiikiiriik igermelidir. Hemen kiiltiir yapilmayacaksa,
balgam 1-2 saat buzdolabinda bekletilebilir. Trakeostomi ve brons
aspirasyonu ile alinan aspirasyon ve yikant1 sulart ist flora ile
karigsmamis olduklarindan alt solunum yolu enfeksiyonlarinin tanisi i¢in
daha uygundur. Bunlarin alinmasi 6zel el becerisi gerektireceginden
egitimli ¢alisanlarin/hekimlerin almasi uygundur.

Steril Viicut Sivis1 Kiiltiirleri

Numune adi Periton Plevra Perikard Diyaliz BOS
Kiiltiiriu Kiiltiiru kiiltiiri SIVISI

Test kodu 7210801 7210802 7210803 7210813 7210804

Numune kab1 | Steril kapakl: tiip

Numune 2-3ml

miktari

Calisma zamam | Herglin

Sonu¢ verme | Ureme olmayan numuneler 24 saat, iireme olan numuneler 48-72 saat i¢inde

siiresi raporlanmaktadir. Ancak karistk mikroorganizmalarin ayri ayri kiiltiiri

yapildiktan sonra ¢alisilacag icin siire uzayabilmektedir

Numune alim

Doktor tarafindan steril sartlarda alinir

Tasima Cok kisa siirede (Yarim saat) lab. 1lastirilacak ise oda 1sisinda, lab. a tasima

derecesi sliresi daha uzun siirecekse 2-8 derecede

Numune red | Steril sartlarda ve uygun siirede gelmeyen numuneler (Bu numunelerin alimi

nedeni zor oldugu icin gerekli kiiltiir ve direkt baki iglemleri uygulanir. Hasta
raporunda durum belirtilir)

Yontem Kiiltiir-Tiplendirme(MALTIDOF MS)-Duyarlilik

Panik deger | Ureme olmasi

Ek bilgi Numune alinacak bolgede once deri temizligi yapilir ve aspirasyon ignesi ile

viicut bosluguna girilir. igne icerisine siv1 cekilir. BOS numunesinde etken
viriis diigiiniilmiiyorsa buzdolabina konulmaz.
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Numune adi

Idrar Kiiltiirii Sistostomi

aspirasyon)

(Nefrostomi idrar, idrari, Suprapubik

Test kodu 72105-7210805

Numune kabi1 | Steril plastik kap ve steril kapakli tiip. Cocuklar i¢in steril idrar torbasi

Numune 2-3ml

miktari

Calisma Hergiin

zamani

Sonu¢ verme | Ureme olmayan numuneler 24 saat, iireme olan numuneler 48-72 saat iginde
siiresi raporlanmaktadir. Ancak karisik mikroorganizmalarin ayr1 ayri kiiltiiri yapildiktan

sonra ¢alisilacagi icin siire uzayabilmektedir

Numune alim

Orta akim idrarm1 uyumlu hastalarda kndisi alir (Bkz. Ek bilgi). Nefrostomi,
sistostomi ve suprapubik aspirasyon ile numune alimi steril ortamda doktor
tarafinadn alinir.

Tasima 2-8°C

derecesi

Numune red | Barkodsuz, steril olmayan, kirik, kapagi iyi kapanmamis kaplarda gonderilen ve

nedeni oda sicakliginda 120dak. fazla beklemis numuneler reddedilir. Idrar kiiltiirii igin
foley sonda ucunun kesilip gonderilmesi.

Yontem Kiiltiir-Tiplendirme(MALTIDOF MS)-Duyarlilik

Panik deger Yok

Ek bilgi Idrar 6rnegi alinmadan énce idrar yollarinin dis kismi sabunlu su ile iyice

yikanir. Bol su ile durulanir. Eger steril gazli bez veriliyorsa, paketinden
cikarilarak kurulamada kullanilir. Idrarm ilk kismi disar1 atildiktan sonra, orta
kismu steril bir kapta toplanir. Idrar kabinin agz1 bir yere degdirilmemeli, kap
agzina kadar doldurulmamalidir. Daha sonra idrar kabinin agz1 kapatilarak kisa
stirede laboratuvara ulastirilir. Hemen laboratuvara gonderilemiyorsa, yarim saat
kadar buzdolabinda bekletilebilir.

Ozel naylon torbalarda bebeklerden idrar toplanirken; idrar almacak bolge
sabunlu su ile iyice temizlenir. Bol su ile durulanir. Sonra verilen steril gazli bez,
paketinden ¢ikarilarak kurulamada kullanilir. Plastik torba, idrar etme bdlgesini
icine alacak bi¢imde deriye yapistirithir. Sik sik izlenerek, gelen idrar
bekletilmeden alinir. Naylon torbanin yapiskan uclari birbirine degdirilerek
kapatilir. Paket haline gelen torba dogrudan ya da vidali kapakli steril bir idrar
kab1 agilip icine konularak laboratuvara gonderilir. Hemen laboratuvara
gonderilemiyorsa bu durumda yarim saat kadar buzdolabinda bekletilebilir. 20
dakika igerisinde torbada idrar birikmezse ayni temizlik islemlerinden sonra
torba ¢ikarilarak yenisi ile degistirilir. Yeni torba yapistirilir. Bu islem idrar
cocuklarda idrar alinamiyorsa birkag kez yinelenebilir.

Sondali hastalardan numune alinirken kesinlikle torbadan ya da torba
enjektorle delinerek numune alinmaz. Kateter liretraya yakin bir noktadan
klemplenir ve iist kisma idrarin dolmasi beklenir sonra alkol ile silinir ve
kurumasi beklenir ve bir enjektor (ucu yukariya bakar bigimde ) sokulur. Biriken
idrar enjektorle ya da vidali kapakli steril bir idrar kabi acilarak icine konup
laboratuvara gonderilir. Dogrudan idrar kesesinden enjektorle (trans pubik)
alinan numune ile sondali hastadan aliman numune laboratuvara mutlaka
bildirilmelidir.

Kolonyali mendil ya da kimyasal madde iceren hazir paket mendillerinin
numune alma sirasinda temizlik amaciyla kullanilmasi uygun olmayabilir.
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Numune ad1

Bogaz Kiiltiirii

Test kodu 72103

Numune kab1 | Tasima besiyeri

Numune Tonsillerin iizerine pamuklu ¢ubukla dokunmak gerekli
miktari

Calisma zamam | Hergiin

Sonu¢ verme | 1-3 giin

siiresi

Numune alim

Tonsiller (bademcikler), farenks ve nazofarenkse ve varsa lezyona bastirilip
dondiiriilerek numune alinir

Tasima Oda 1sinda, bekleyecekse buzdolabina konmasina gerek yoktur

derecesi

Numune red | Sterl bir seklde alinmamasi

nedeni

Yontem Kiiltiir-Tiplendirme(MALTIDOF MS)-Duyarlilik

Panik deger Yok

Ek bilgi Numune alimindan 6nce herhangi bir sey yenilmemesi gerekir. Gargara ya da bogaz

icin herhangi bir dezenfektan kullanilmamalidir. Hasta, yiizii 1s18a doniik olarak
oturtulur. Agiz iyice agilir. Agizdan derin nefes alirken dil basacagi ile bastirilir. Jelli
transport besiyerinden ekiivyon cubugu cikarilarak; agiz mukozasina ve dile
dokunmadan, tiikriikle temas ettirilmeksizin tonsiller (bademcikler), farenks ve
nazofarenkse ve varsa lezyona bastirilip dondiiriilerek numune alinir. Dondurulmus
numuneler kabul edilmez.

Numune adi

Solunum sekrasyonlari

kantitatif kiiltiir Bronkoalveoler Lavaj Nazotrakeal Aspirat
Endotrakeal Aspirat
Test kodu 72103 7211603 7211602 7211601
Numune kab1 | Steril numune tagima kabi, aspirat tiipleri
Numune 1-2ml
miktari
Calisma zamam | Hergiin
Sonu¢ verme | 3-6 giin
siiresi
Numune alimm | Hastanin doktoru tarafindan alinir
Tasima 18-24°C (viral etken diisiiniiliiyorsa +4 derecede en kisa siirede lab. ulastirilmasi
derecesi gerekir)
Numune red | Steril olmayan ve c¢atlamis kapta gelen, steril kabin kapagi kapali degilse, kab
nedeni barkodu yoksa, tagima besiyerinde geldiyse
Yontem Kiiltiir-Tiplendirme(MALTIDOF MS)-Duyarlilik
Panik deger Bulagicilig1 yiliksek m.o. iremesi
Ek bilgi
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Numune adi

Rektal siiriintii kiiltiirii (VRE) Rektal siiriintii kiiltiirii(KP)

Test kodu 7210839 7210840
Numune kab1 | Tagima besiyeri

Numune Siirtintii seklinde ¢ok az miktar

miktari

Calisma zamam

Yatan hastalarda haftada bir giin (pazartesi), hastaneye yatisi olan hastalardan yatisin
yapildig1 giin alinir

Sonug¢
siiresi

verme

Hafta bir Cuma glinleri

Numune alim

Bunun i¢in ekiivyon rektal sifinkterden 2-3 cm igeri itilerek gevrilir. Daha sonra
ekiivyon, tasima kismina konulur ve agzi1 kapatilir

Tasima Oda 15151, 18-24 °C

derecesi

Numune red | Tasima besiyerinde gelmeyen barkodsuz numuler

nedeni

Yontem Kiiltiir-Tiplendirme(MALTIDOF MS)-Duyarlilik

Panik deger Epidemiyolojik olarak nemli oldugu ve salginlara neden olabilecegi i¢in liremeyi

takiben duyarlilik ¢alismasinda direngli olanlar hemen bildirilir

Numune adi

Deri Ve Yumusak Doku Kiiltiirleri

Yara, pily, apse, agiz i¢i plak, gobek, mesh, greft, doku, dren, trakeostomi ¢evresi, dis
kulak yolu, cilt alt1 aspirasyonu, kist.

Test kodu 7210815-7210827

Numune kab1 | Steril kap, Tagima besiyeri

Numune Aspirasyon materyali ise steril kapta 1-2 ml
miktari

Cahsma 18-24°C

zamani

Sonu¢ verme | 2-6 giin

siiresi

Numune alim

Doktor tarafindan steril bir sekilde alinir. Agik/yiizeyel yaralarda yara ylizeyi steril
serum fizyolojik ile temizlenir. Gerekirse debridman yapilir. Numune swabla yara ile
saglam doku kenarindan alinmalidir. Cift numune alinmasi tercih edilmelidir.
Kapali/derin lezyonlarda yiizey dezenfeksiyonu yapildiktan sonra lezyon tabanindan
aspirasyon yapilarak numune alinmalidir. Kulak kiiltiirti de ekiivyon ¢ubugu ile alinir.
Ekiivyon ¢ubugu ucu kulak deliklerine sokularak numune alinir. Eger dis kulaktaki
akint1 kulak zar1 perforasyonu nedeniyle i¢ kulaktan kaynaklaniyorsa bu durum
laboratuvara mutlaka bildirilmelidir

Tasima Oda sis1, 18-240C

derecesi

Numune red | Steri kapta gelmemesi, kapin kirik ya da catlak olasi, barkodsuz olmasi

nedeni

Yontem Kiiltiir-Tiplendirme(MALTIDOF MS)-Duyarlilik

Panik deger Yok

Ek bilgi Numuneler steril kaplara alinmalidir. Uremeyi engelleyici herhangi bir madde (alkol

vs.) ile karsilasmadan laboratuvara steril ortamda aktarilmalidir. Ornegin nereden
alindigr mutlaka belirtilmelidir. Uygun olmayan kosullar: Steril olmayan ya da
sizdiran kaplar kullanilmasi, kuru numuneler, kuru swablar. 24 saat, buzdolabinda ve
derin dondurucuda bekletilmis numuneler kabul edilmez
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Numune adi Tarama Tarama ornegi Tarama ornegi
ornegi axilla inguinal
Burun

Test kodu 7210836 7210837 7210838

Numune kab1 | Tagima besiyeri

Calisma Hergilin

zamani

Sonu¢ verme 2-6 giin

siiresi

Numune alim

Sitiriintii seklinde

Tasima Oda 15151, 18-24 °C

derecesi

Numune red | Steri kapta gelmemesi, kabin kirik ya da catlak olasi, barkodsuz olmasi

nedeni

Yontem Kiiltiir-Tiplendirme(MALTIDOF MS)-Duyarlilik

Panik deger Metsiline direngli S.aureus tiremesi epidemiyolojik olarak 6nemli oldugu i¢in
bildirimi yapilir

Ek bilgi

Numune adi

Uretral Akinti Kiiltiirii

Test kodu 7210835

Numune kab1 | Amies tagima besiyeri (aktif komiir igeren)
Numune 1-2 ml

miktari

Calisma zamam | Hergiin

Sonu¢ verme | 1-3 giin

siiresi

Numune alim

Uretral akint1 6rnegi son idrardan en az 1-2 saat sonra alinmalidir. Hastanin iiretral
akint1 varliginda kalsiyum alginatli veya dakron uglu ekiivyon ile iiretra agzindan 2-
4 cm igeriye girilir. Uretra icinde ekiivyon ile rotasyon yapilarak numune alimir.
Ekiivyon sap1 plastik ya da nikel/kadmiyum telden yapilmis olmalidir.

Tasima Oda 1s1nda, bekleyecekse buzdolabina konmasina gerek yoktur

derecesi

Numune red | Sterl bir sekilde alinmamasi, kabin kirik ya da gatlak olasi, numunenin kurumus

nedeni olmasi, barkodsuz olmasi, formalin gibi sabitleyici igerisinde génderilen numune,
kadinlarda vajenden alinmis numune

Yontem Kiiltiir-Tiplendirme(MALTIDOF MS)-Duyarlilik

Panik deger Yok

Ek bilgi
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Numune adi

Gaita Kiiltiirii

Test kodu 72108

Numune Temiz diski kab1 veya tagima besiyeri
kabi

Numune 1-2 ml

miktar

Calisma Hergilin

zamani

Sonu¢ verme | 2-3 giin

siiresi

Numune Gaita i¢in temiz kapakli bir kap icine alinmali ve ¢evreye bulagtirilmadan

alim laboratuvara ulastirilmalidir ya da kaba alinmis numuneden tasima besiyerine
alinip tagima besiyrideki numune lab. gonderilir.

Tasima Oda 1s1s1, 18-24°C

derecesi

Numune red | idrar ile kirlenmis ve steril olmayan kaplara alinmis numuneler ¢alismaya

nedeni alimmaz

Yontem Kiiltiir-Tiplendirme(MALTIDOF MS)-Duyarlilik

Panik deger | Salmonella, Shigella, Campylobacter, Vibrio cholerae, Verotoksijenik E.coli
iiretilmesi

Ek bilgi

Numune adi

Kateter Ucu

Test kodu 7210828
Numune Steril kap
kabi

Numune Kateter ucunu
miktari

Calisma Hergilin
Zzamanl

Sonu¢ verme | 2-5 giin

siiresi

Numune Kateterin giris noktas1 once %70’lik alkol ile, sonra betadinle, sonra yine alkolle

alim silinir. Kateterin giris noktasi dahil 5-6 cm.lik kismi steril sartlarda kesilip
almir. Kirmizi vidali kapakli idrar kiiltiir kabi i¢ine konarak laboratuvara
ulastirilir.

Tasima Oda 1s1s1

derecesi

Numune red | Steril alinmamasi, Foley sonda kateter ugu kiiltiir i¢in kabul edilmez

nedeni

Yontem Kiiltiir-Tiplendirme(MALTIDOF MS)-Duyarlilik

Panik deger | Yok

Ek bilgi Intravendz kateterlerin septisemi kaynagi olabilme olasiliklarmi incelemek igin

uygulanir. Bir gecelik liremede 15 ya da iizeri koloni kataterin enfeksiyon
kaynagi olabilecegini gosterir.
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Numune ad1

Gram Boyama

Test kodu 7211501-41,7211611-4
Numune Steril kap

kabi

Numune 1-2ml

miktari

Calisma Hergiin

zamanl

Sonu¢ verme | Ayni giin (3 saat)

siiresi

Numune Numune tiiriine gore degismektedir. Yukarida bahsedilen tiim numunelerin

alim (disk1 harig) gram boyamasi yapilamaktadir.

Tasima Oda 1s1s1

derecesi

Numune red | Steril olmayan numune kaplarina alinmis ve gecikmis numuneler

nedeni

Yontem Boyama

Panik deger | Numune tipine gore degismektedir. Orn: BOS &rneginde goriilen
mikroorganizma acil bildirilir

Ek bilgi Intravendz kateterlerin septisemi kaynag olabilme olasiliklarmi incelemek igin

uygulanir. Bir gecelik tiremede 15 ya da iizeri koloni kataterin enfeksiyon
kaynag1 olabilecegini gosterir.

Numune adi

Anaerob Kiiltiir

Test kodu

Numune Steril kap
kabi

Numune 1-2ml
miktari

Calisma Hergilin
Zzamanl

Sonu¢ verme | 2-7 giin

siiresi

Numune Numune tiirline gore degismektedir. Siirlintii 6rnekleri tavsiye edilmez. Apse

alim numunesinde aspirasyon. Steril bolge 6rnekleri en az 1-2 ml olacak sekilde steril
kablara alinir.

Tasima Oda 1s1s1

derecesi

Numune red | Steril olmayan numune kaplarina alinmis ve gecikmis numuneler

nedeni

Yontem Kiiltiir

Panik deger | Numune tipine gére degismektedir. Orn: BOS &rneginde goriilen

mikroorganizma acil bildirilir

NOT: Bakteriyoloji laboratuvariyla ilgili sorunlarimzda 20196-20199 nolu
telefonlardan bilgi alabilirsiniz
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1. SEROLOJi LABORATUVARI ISLEYIS SURECLERI

SEROLOJIK TESTLER iCiN KAN ALMA PROSEDURU

Dogru test sonuglari elde edebilmek i¢in 8-12 saatlik aglik sonrasi kanin alinmasi uygundur.
Kan alinmadan dnce hasta en az 15 dakika oturarak dinlendirilir.

Hastaya adi-soyadi sorularak kimlik dogrulamasi yapilir.

Etiketleme islemlerinin dogrulugu denetlenir.

Testler ile tiiplerin uygun olup olmadigi kontrol edilir.

Hastaya uygun oturma pozisyonu verilir ve hasta yapilacak islem hakkinda bilgilendirilir.
Kan alinacak bolge secilir.

Kan alinacak bélgenin 7-10 cm iizerine turnike uygulanir.

Kan alinacak bolge %70 alkol ile temizlenir ve kurumasi beklenir.

Hastanin kolunu ve bilegini diiz tutmas istenir.

Tiip tutamagina (“holder”) uygun igne takilir.

Kol ve secilen damar kan alacak kisi tarafindan sabitlenir.

Tutamak (“holder”) bas ve orta parmaklar arasinda desteklenir.

Igne, kesik iiggen ucu iiste gelecek sekilde 15-20 derecelik ag1 ile yaklasik 1 cm kadar deriye

batirilarak damara girilir.

Tiip kauguk tikaci delecek sekilde igneye dogru itilir.

Uygun tiiplere sirast ile gerekli miktarda kan alinir.

Turnike ¢ikarilir.

Igne damardan cekilir ve hemen deligin iizeri basi bandu ile kapatilir.

Hastaya bu bolgeye birkag dakika daha bastirmasi ve kolunu diiz tutmasi sdylenir.
Tutamaga takili igne kapagi kapatilmadan atik kabina atilir.

Alinan kanlar uygun sporlara yerlestirilir.

Uygun Tiip ve igne Ucunun Secimi:

Istek formu dikkate alinarak uygun tiipler laboratuvar ve hastane bilgi sistemi tarafindan
otomatik olarak secilir, basilmasi saglanir ve elle barkodlanirr.

Bebek ve kemoterapi alan bazi hastalarda vakumlu tiipe kan alinamiyorsa, 20 G igneucu
kullanilabilir. Daha kalin igne ucunun kullanilmasinin nedeni, kanin damla damla akisi

sirasinda pihtilasma sonucu igne ucunun tikanmasini engellemektir.
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Venoz Kan Alimi ve Kan Alinacak Bolgenin Secimi:

- Kan alinacak bolge segilirken eldiven giyilmis olmalidir. Kan alinacak toplardamarlar
asagida belirtilen siralama ile tercih edilir:
Dirsegin biikiildiigii yerde:
* medyan toplardamar (orta)
* bazilik toplardamar (i¢ yan)
» sefalik toplardamar
Onkolda:
* sefalik toplardamar
Elin lizerinde:
* dorsal toplardamar
- Bu bolgelerden kan alimamiyorsa kisinin damarlarinin en belirgin oldugu bdlge kan
alinmasi i¢in tercih edilir.
- Skar, fistiil gibi kan aliminin sakincali veya zor oldugu durumlarda lezyonun bulundugu
bolge disindaki yerlerden, lenfédem, sant olan durumlarda ise baska bir eksteremiteden
kan alinmasi uygun olur.

- 1V tedavi géren hastadan kan alinmasi gerekiyorsa damar yolunun bulunmadigi ekstremite tercih
edilmelidir. Bu miimkiin olmazsa damar yolu kan alinmadan 2 dakika 6nce kapatilmali ve damar
yolunun daha alt kismindan kan alinmalidir.

- Kan mutlaka kateterden alinacak ise; kateter izotonik ile temizlenmeli, kanin ilk 5 ml'si test i¢in
kullanilmamalidir.

- Damar yolundan yagdan zengin s1v1 giden hastadan kan alinacak ise kan, inflizyondan 8 saat sonra

alinmalidir.

Turnike Uygulama:

Turnike, damar delinecek yerin 7.5-10 cm kadar iizerine uygulanmalidir.

Damar normal biiyiikliikte ise kan alinirken turnike ¢ikarilmalidir.

Turnike kan alimindan 6nce en ¢ok 1 dakika siire ile uygulanmis olmalidir.

Turnike uygulandiktan uzun bir siire sonra uygun damar bulunduysa turnike birkag¢ dakika
gevsetilmeli, kan alimindan hemen 6nce tekrar sikistirtlmalidir.

Damarin 3 dakikay1 asan bir siire boyunca sikistirilmis olmas1 hemokonsantrasyon nedeniyle bazi test

sonuclarini etkiler.
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Kan Alinacak Bolgenin Temizligi:

- Damarin delinecegi yer %70'lik alkol ile temizlenir.

- Igneyi batirmadan &nce deri yiizeyinin kurumus olmasina dikkat edilmelidir. Ilgili yer
temizlendikten sonra o bolgeye dokunulmamalidir.

- Kan kiiltiirti alinacaksa steril bir ortam saglanmalidir. Steril tampon ve eldivenle ¢alisilmals, cilt
%70'lik alkol ile temizlenmeli, daha sonra ayni bdlge iyot bilesigi (Baticon, Betadin vb) ile
dairesel olarak tekrar silinmeli ve iyot bilesiginin kurumasi beklenmelidir.

- Kan kiiltiirii disinda cilt temizligi i¢in iyot bilesigi kullanilmamalidir.

Tip Alim Sirasi:
Tiiplerdeki katki maddelerinin birbirlerine bulagsmasi sonucu yanlis test sonuglari
cikabileceginden, bunu engellemek amagli asagida belirtilen sira ile tiiplere kan alinmalidir.
- Icinde antikoagiilan bulunan tiiplerin (mor, mavi, siyah, yesil, gri kapakli) iizerindeki
seviye cizgilerine dikkat edilmelidir.
- Bu ¢izgiye kadar kan alindiktan sonra tiipler 4-5 kez yavasca alt iist edilmelidir. Diiz tiip,

jelli ve sodyum floriirlii tiipler icin minimum 6-7 mL kan alinmasina dikkat edilmelidir.
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Kan Alma Sirasinda Karsilasilan Baz1 Sorunlar ve Céziim Onerileri:

Sorun: Yiizeyel venler kolayca goriilemiyor veya hissedilemiyor
Kol asag: sarkacak sekilde indirilir,
Bilekten dirsege dogru masaj yapilir,
Kan alinacak yere hafifce vurulur.
Sorun: Kan alirken tiipe hi¢ kan gelmiyor veya tiipe kan gelmesi durdu
Igne damar liimeninde olmayabilir
Igne bir miktar daha 6ne itilir.
Igne damar her iki duvarini gegip damar disina ¢ikmis olabilir
Igne geri gekilerek tekrar liimene girmesi saglanir.
Igne damar duvarmin hemen iistiinde seyrediyor olabilir
Ignenin acis1 degistirilir.
Turnike ¢ok stkmis ve kan akimin1 engelliyor olabilir
Turnike biraz gevsetilir.
Kullanilan tiipiin vakumu bozulmus olabilir
Yeni bir tiip denenir.
Damar ignenin ucundan kaymis olabilir: Damar tekrar sabitlenir.
Damar kollabe olmus olabilir
Igne damara basi yapiyor ve kan gelmesini engelliyor olabilir
Yukaridaki islemler uygulandigi halde halen kan gelmiyorsa igne ¢ikarihr, bagka bir

damar kullanilir
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SEROLOJI- 1 ve 2 LABORATUVARI TESTLERI

Numune Alma ile | Laboratuvara Ortalama
Laboratuvar Tetkik Adi Laboratuvara Kabul | Kabul ile Sonu¢ | Sonu¢ Verme
Istem Kodu Arasindaki Hedef Siire | Onay1 arasindaki | Siiresi (giin)
(Dakika) Hedef Siire (Saat)
46232 Anti-HAV IgG 120 24 1 glin
46233 Anti-HAV IgM 120 24 1 glin
462177 HbsAg 120 24 1 glin
462178 HBeAg 120 24 1 glin
462179 Anti-Hbc Total 120 24 1 glin
462180 Anti-HBc IgM 120 24 1 glin
462181 Anti-HBe 120 24 1 glin
462182 Anti-HBs 120 24 1 glin
462183 Anti-HCV 120 24 1 glin
462186 Anti-HIV1/2 120 24 1 glin
462184 Anti HDV 120 72 3 giin
462185 Anti HDV IgM 120 72 3 giin
46212 Anti HEV 120 72 3 giin
46230 CMV-IgG 120 24 1 glin
46231 CMV-IgM 120 24 1 glin
46218 Rubella-1gG 120 24 1 glin
46219 Rubella-IgM 120 24 1 giin
46270 Kizamik-1gG 120 216 9 giin
46271 Kizamik-1gM 120 360 15 giin
46272 Kabakulak-1gG 120 216 9 giin
46273 Kabakulak-1gM 120 360 15 giin
46274 VZV-1gG 120 216 9 giin
46275 VZV-IgM 120 216 9 giin
46225 CMV IgG Avidite 120 360 15 giin
46222 Rubella IgG Avidite 120 360 15 giin
46226 HSV Tip 1-1gG 120 216 9 giin
46228 HSV Tip 2-1gG 120 216 9 giin
46288 HSV Tip 1/2 IgM 120 216 9 giin
46251 EBV EA 120 216 9 giin
46250 EBV EBNA IgG 120 24 1 glin
46252 EBV VCA IgG 120 216 1 giin
46253 EBV VCA IgM 120 24 1 giin
46259 Anti-Adenovirus 1gG 120 216 9 giin
46260 Anti-Adenovirus IgM 120 216 9 giin
46263 Anti-Parvovirus B19 120 216 9 giin
lgG
46264 ,gnti-Parvovirus B19 120 216 9 giin
IgM
46235 Ag\]nti-M. pneumoniea 120 720 30 giin
19G
46236 A?nti-M. pneumoniea 120 720 30 glin
IgM
46237 Ag\]nti-L. pneumophila 120 720 30 giin

IgG
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46238 Anti-L. pneumophila 120 720 30 giin
IgM

46239 A?nti-C. pneumoniea 120 720 30 gilin
l9G

46240 A?nti—C. pneumoniea 120 720 30 giin
IgM

46241 Anti-C.trachomatis 19gG 120 720 30 giin

46242 Anti-C.trachomatis IgM 120 720 30 giin

46243 Anti-Borrelia 120 216 9 giin
burgdorferi(Lyme) 1gG

462187 Anti-Borrelia 120 216 9 giin
burgdorferi(Lyme) IgM

46282 Helicobacter pylori 120 240 10 giin
Antijen (Digki)

462214 C.dificille Toxin A-B 120 8 8 saat
(Disk1)

46287 Rotavirus- Adenovirus 120 4 4 saat
Antijen ( Digki )

462105Y Phadiatop 120 240 10 giin

462110Y K82 120 240 10 giin

462115Y Gx1 (Grass polen mix) 120 240 10 giin

462117Y G12 Cavdar 120 240 10 giin

462125Y Wx1 Yabani ot polen 120 240 10 giin
miks

462141Y M3 Aspergillus 120 240 10 giin
fumigatus

462150Y d1 D. Farinae 120 240 10 giin

462151Y d2 D. Pteronyssinus 120 240 10 giin

462155Y x5 Cocuk besin mix 120 240 10 giin

462158Y 2 St 120 240 10 giin

462159Y fl Yumurta beyazi 120 240 10 giin

462160Y f75 Yumurta sarist 120 240 10 giin

462161Y f4 Bugday unu 120 240 10 giin

462162Y 13 Fistik 120 240 10 giin

462163Y f14 Soya fasulyesi 120 240 10 giin

462164Y f17 findik 120 240 10 giin

462171Y E1 Kedi kili 120 240 10 giin

462173Y il Bal aris1 zehiri 120 240 10 giin

462174Y 13 Esek aris1 zehiri 120 240 10 giin

462194Y Penisilin G (C1) 120 240 10 giin

462193Y Penisilin V (C2) 120 240 10 giin

46289 Tryptase 120 240 15 Giin
SEROLOJI-2

46307 ANA (IFA) 120 240 10 giin

46319 ASMA (IFA) 120 240 10 giin

46374 AMA (IFA) 120 240 10 giin

46309 Anti Ds DNA 120 240 10 giin

46308 ANA Profil 120 240 10 giin

(Immunobulot)
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46312 Anti Fosfatidilserin 1gG 120 240 9 giin
(kantitatif) (Elisa)

46313 Anti Fosfatidilserin IgM 120 240 9 giin
(kantitatif) (Elisa)

46314 Anti Fosfatidilserin 120 240 9 giin
IgA(kantitatif) (Elisa)

46324 ACA 1gG (kantitatif) 120 240 9 giin
(Elisa)

46325 ACA IgM (kantitatif) 120 240 9 giin
(Elisa)

46316 ANCA (IFA) 120 240 10 giin

46316 Anca Profil (Elisa) 120 240 10 giin

463172Y Anti-Transglutaminase 120 240 9 giin
IgA(Elisa)

46322Y Anti-Endomisyum 120 240 9 giin
Antikor(IFA)

463101Y Anti GBM Antikoru 120 240 9 glin
(kantitatif) (ELISA)

46386Y Anti- B2-Glycoprotein 120 240 9 giin
IgA

46387Y Anti- B2-Glycoprotein 120 240 9 glin
[e]€;

46388Y Anti- B2-Glycoprotein 120 240 9 giin
IgM

46306 Brucella Tiip 120 24 2 giin
Agliitinasyonu

46340 RSV (DFA) Antijen 120 24 1 giin

46342 Influenza A/B (DFA) 120 24 1 giin
Antijen

46378 VDRL (Flokulasyon) 120 24 1 giin

463104 TPHA 120 24 1 giin

46327 Anti Pariatalantikor 120 24 1 giin
(APA)

46330 Anti Pankreas 120 24 1 glin
(Adacik)Hiicre Antikor
(ICA)

46318 Liver-Kidney 120 720 10 giin

Mikrosomes-1 (Anti
LKM-1)
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Anti-HAV IgM ve I1gG

Cahsma Yontemi ECLIA

Cahsma Zamam Her giin

Numune Alma Zamam 24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul
edilir.

Sonu¢ Verme Zamam

Calisma biter bitmez sonug raporlanir (Giin i¢inde)

Numune tiirii/Numune
Kabi

Serum/Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

Normal Deger Arahg

Anti-HAV IgGPozitif <1 COI
Anti-HAV IgM Pozitif >1 COI

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakligindat ransfer,1hafta2-8°C’de, daha uzun siirede
-20°C’de saklanmalidir.

Numune red kriteri

Barkodsuz gelmesi, Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger

Yok. Kritik ve akut enfeksiyonu gdsterdigi i¢in bildirilir

EK bilgi

Hepatit A virlisii, Picornaviridae ailesinin Hepatovirus
genusunda yer alan, fekal-oral bulasan akut hepatite neden
olan bir RNA virlistidiir. 15-45 giinliik bir inkiibasyonu
takiben semptomlarin ortaya ¢ikmasi ile beraber kanda IgM
grubu antikorlar meydana gelir. Anti-HAV IgM diizeyleri,
Hepatit A enfeksiyonundan 3-6 ay sonra Olgiilemeyecek]
diizeylere iner. Anti-HAV IgM pozitifligi akut veya subklinik|
hepatit A  enfeksiyonunun tanisinda, hepatit A
enfeksiyonunun akut ve nekahat doénemlerinin ayiriminda
faydalidir. Enfeksiyonun erken doneminde yalanci negatif|
sonu¢ alinabileceginden kuvvetli siiphe varliginda test
tekrarlanmalidir.  Anti-HAV ~ IgG  diizeyleri  virls
temizlendikten sonra (2-3 ayda) belirir ve yillarca kalir

HBsAg

Calhisma Yontemi

ECLIA

Cahisma Zamam

Her giin

Numune Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamam

Caligsma biter bitmez sonug raporlanir (Giin iginde)

Numune tiirii/
Numune
Kab1

Serum/Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

Normal Deger Arahg

0-1COl

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, lhafta2-8°C’de, daha uzun siirede
-20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri

Barkodsuz gelmesi, Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger

Yok. Kritik ve akut enfeksiyonu gosterdigi i¢in bildirilir

EK bilgi

Bir DNA viriisii olan HBV’nin akut ve kronik enfeksiyonlarmin|
tanisinda kullanilir. HBV enfeksiyonu sirasinda serumda en erken|
ortaya ¢ikan serolojik markerdir (6-16. hafta). Akut enfeksiyonlardal
genelde semptomlari takiben 1-2 ay i¢inde kaybolur. Ancak HBs
Ag’nin 6 aydan daha uzun siire devamlilik gostermesi kronik
tastyicilik / kronik karaciger hastaliginin gostergesidir.

35



HBeAg

Cahsma Yontemi ECLIA

Calisma Zamam Hergilin

Numune Alma 24 saat boyunca gelen tiim numuneler

Zamam kabul edilir.

Sonuc¢ Verme Calisma biter bitmez sonug raporlanir (Giin i¢inde)
Zamani

Numune tiirii/
Numune Kabi

Serum/Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

Normal Deger 0-1Col
Arahgi
Transport ve Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun

Saklama ozellikleri

siirede-20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kkriteri

Barkodsuz gelmesi, Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger

Yok

EK bilgi

HBe Ag’nin varlig1 aktif viral replikasyonu ve bulastiriciligi
gosterir. HBe Ag, HBV enfeksiyonunun erken déneminde
HBs Ag’nin saptanmasindan sonra belirir. Her iki antijeninin
titreleri viral replikasyon donemi boyunca artar. HBe Ag’nin
varligi bulastiricilik, viral DNA partikiillerinin sayist,
hepatosit niikleusunda kor antijeninin varlig1 ve serumda
viral DNA polimerazin bulunmasi ile ilgilidir. HBe Ag veya
AntiHBe’nin olmamasi veya saptanmamasi kronik HBV
tagiyiciligini veya bulastiriciligini ekarte ettirmez.

Anti-HBc IgM

Cahisma Yontemi

ECLIA

Calisma Zamani

Hergiin

Numune Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Caligsma biter bitmez sonug raporlanir (Giin iginde)

Numune tiirii/ Numune
Kabi

Serum/Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

Normal Deger Arah@

0-1 COl

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer,1hafta 2-8°C’de, daha uzun
stirede-20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri

Barkodsuz gelmesi, Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger

Yok

EK bilgi

Anti-HBc IgM, septomlarin goriilmesinden hemen sonra
belirir ve 6 aya kadar mevcut olabilir. HBs Ag ve Anti-
HBs’nin serumda saptanamadigi (pencere donemi) akut
HBYV enfeksiyonlarinda Anti-HBc IgM saptanabilen tek
serolojik marker olabilir. HBs Ag, Anti-HBs ve Anti-HBc
IgM  kullanilarak akut ve kronik Hepatit B
enfeksiyonunun ayrimi yapilabilir. Pozitif Anti-HBc IgM
sonucu yeni HBVenfeksiyonunu goésterir. Ayrica kronik
aktif hepatitin

Alevlenme dénemindede saptanabilir.
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Anti-HBc 1gG

Cahisma Yontemi

ECLIA

Calisma Zamam

Hergiin

Numune Alma
Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Calisma biter bitmez sonug raporlanir (Giin iginde)

Numune tiirii/
Numune Kabi

Serum/Sar1 veya Kirmiz1 Kapakli Tiip

Normal Deger Arah@

0-1 COl

Transport ve
Saklama ozellikleri

Oda sicakliginda transfer,1hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede-
20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri

Barkodsuz gelmesi, Hemoliz, lipemi, ikter

Panikdeger

Yok

EK bilgi

Anti-HBe antikoru yalnizca Hepatit B viral enfeksiyonu ile ortayal
cikmaktadir ve HBV enfeksiyonu takibinde kullanilir. Akut
hastaliktan iyilesme doneminde olan bir hastanin serumunda, HBe
antijeni saptanamaz diizeye geldiginde Anti-HBe antikoru
goriilmeye baslar. Akut Hepatit B enfeksiyonu gegirip iyilesmis|
hastada bu antikor yillar sonra da saptanabilir. HBV tasiyicisindal
pozitif Anti-HBe sonucu, virusun inaktivitesini ve bulastiriciliginin|
az oldugunu godsterir ve ayrica karaciger histolojileri ve karaciger|
fonksiyon testleri genellikle normaldir. Buna ragmen Anti-HBe’nin
pozitif oldugu, HBV-DNA’s1 pozitif olan hastalarda aktif viral
replikasyon ve progresif karaciger hastaligr olabilir. Precore
mutantlarinda HBe Ag pozitifligi ile birlikte anti-HBe antikoru
pozitifligi birlikte goriilebilir. HBe antijenin veya Anti-HBe
olmamasi veya saptanmamasi kronik hepatit B tasiyiciligint veya
bulastiriciligini ekarte ettirmez.
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Anti-HBe

CalismaYontemi ECLIA

CalismaZamani Her giin

NumuneAlmaZamani 24 saat boyunca gelen tiim numuneler

Kabul edilir.

SonucVermeZamani Glin icinde

Numunetiirii/Numune Serum/Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

Kabi

NormalDegerArahg Pozitif <1 COI

Transportve Odasicakligindatransfer, 1 hafta2-8°C’de,daha uzun

Saklamadézellikleri stirede -20°C’desaklanmalidir.

NumuneredKriteri Hemoliz,lipemi,ikter

Panikdeger Yok

Kullanimi Anti-HBe antikoru yalnizca Hepatit B viral enfeksiyonu ile
ortaya ¢ikmaktadir ve HBV enfeksiyonu takibinde kullanilir.
Akut hastaliktan iyilesme doneminde olan bir hastanin serumunda,
HBe antijeni saptanamaz diizeye geldiginde Anti-HBe antikoru
goriilmeye baglar. Akut Hepatit B enfeksiyonu gegirip iyilesmis
hastada bu antikor yillar sonra da saptanabilir.
HBYV tasiyicisinda pozitif Anti-HBe sonucu, virusun inaktivitesini
ve bulastiriciliginin az oldugunu gosterir ve ayrica karaciger
histolojileri ve karaciger fonksiyon testleri genellikle normaldir.
Buna ragmen Anti-HBe’nin pozitif oldugu, HBV-DNA’s1 pozitif olan
Hastalarda aktif viral replikasyon ve progresif karaciger hastaligi olabilir.
Precore mutantlarinda HBe Ag pozitifligi ile birlikte anti-HBe
antikoru pozitifligi birlikte goriilebilir. HBe antijenin veya
Anti-HBe olmamasi veya saptanmamasi kronik hepatit B
tastyiciligini veya bulastiriciligini ekarte ettirmez.

Anti-HBs

Calisma Yontemi ECLIA

Calisma Zamam Her giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Glin i¢inde

Ornek tiirii / Ornek Kabi

Serum / Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

Normal Deger Arahgi

0-10 1U/ml

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede -
20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri Hemoliz, lipemi, ikter
Panik deger Yok
Kullanimi Insan serum ve plazmasinda HBV’ye (HBs Ag) karsi immunitenin

tespitinde kullanilir. HBV enfeksiyonun bitisi ile beraber (HBs Ag
kaybolduktan sonra) anti-HBs olusur. HBV enfeksiyonuna karsi
koruyuculugu gostermede, ayrica HBV asilamasindan sonra
immunitenin tespitinde de kullanilir. Hastanin klinik bulgulari ve
diger hepatit markerlari ile birlikte degerlendirilmelidir. Akut HBV
enfeksiyonunun gosterilmesinde yararh degildir. Anti-HBs diizeyleri
zamanla diisebilir. Pasif olarak edinilmis antikorlar (immunglobulin
tedavisi, transfiizyon gibi) immuniteyi yansitmaz
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Anti-HCV

CalismaYontemi

ECLIA

Calisma Zamam

Her giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Giin i¢inde

Ornek tiirii / Ornek Kab

Serum / Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

Normal Deger Arahgi

0-1 1U/ml

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede -
20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri

Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger

Anti-HCV pozitifligi

Kullanimi

HCV enfeksiyonu tanisinda kullanilir. Zarfli bir RNA viriisiidiir.
Anti-HCV antikorlar1 enfeksiyonunun erken déneminde
saptanamaz. Genellikle enfeksiyonun ge¢ evresinde kanda bulunur.
Anti-HCV, nétralizan bir antikor olmadigindan immunite
gelisimine neden olmaz ve Anti-HCV bulunmasi immuniteyi
gostermez. Sonucun negatif olmasi klinik bulgularla birlikte
degerlendirilmelidir. Anti-HCV pozitifligi belirlendiginde,
Western-blot ile dogrulanip, PCR ile RNA takibi yapilmalidir.

Anti-HDV IgM ve IgG

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

Hafta i¢i 3 glinde 1

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler
kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Calisma sonrasi 24 saat iginde

Ornek tiirii / Ornek Kabi

Serum / Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

Normal Deger Arahgi

Cut-off iizeri pozitif

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8§°C’de, daha uzun siirede
-20°C’de saklanmalidir.

Ornek red Kriteri

Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger

Yok

Kullanimi

HBYV ile enfekte hastalarin HDV ile koenfeksiyonunu
tespit etmek i¢in kullanilir. HDV, karacigere gecebilmek ve enfektif]
olabilmek i¢in HBV viriisiine ihtiya¢ duyan bir RNA viriistidiir.
Fulminant hepatit ve kronik hepatitin yiliksek insidansi ile iligkilidir.
HBYV enfeksiyonuna bagli fulminant hepatitlerin yaklagik %30-
50’si HDV ile koenfekte veya siiperenfekte seklindedir. Hastaligin
erken déneminde IgM antikorlar1 saptanir. Zamanla IgG tipi
antikorlar da pozitiflesir.
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Anti-HEV

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamani

Hafta i¢i 3 giinde 1

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Calisma sonrasi 24 saat iginde

Ornek tiirii / Ornek
Kabi

Serum / Sar1 veya Kirmiz1 Kapakli Tiip

Normal Deger Arahg:

Cut-off lizeri pozitif

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede -
20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger Yok

Kullanim Hepatit E viriisii (HEV) enterik yolla bulasan ve gebelerde fatal
seyirli olabilen, hepatit etkeni bir RNA viriistidiir. Enfeksiyonu
takiben Anti-HEV IgM ve IgG antikorlari dretilir. Anti-HEV
IgM titresi erken konvelesan donemde hizla diiser; Anti-HEV
IgG diizeyleri yiiksek kalmaya devam eder.

Anti-HIV

Calisma Yontemi ECLIA

Cahisma Zamam Her giin

Ornek Alma Zamam 24 saat boyunca gelen tim numuneler
kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani Giin i¢inde

Ornek tiirii / Ornek
Kabi

Serum / Sar1 veya Kirmiz1 Kapakl Tiip

Normal Deger Arahg

0-1 1U/mi

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun
slirede -20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri Hemoliz, lipemi, ikter
Panik deger Anti-HIV pozitifligi
Kullanimi HIV enfeksiyonunun tanisinda kullanilir. HIV cinsel

temas, kan ve kan triinleri, prenatal ve perinatal yollar ile
bulagabilen bir RNA viriistidiir. HIV ile karsilasildiktan
sonra 6-12. haftadan 6nce pozitifligi saptanmaz. AIDS
gelistikten sonra hastaligin son evrelerinde antikor diizeyi
saptanabilir stmirin altina diisebilir. Pozitif ve negatif
sonuclar dikkatlice degerlendirilmelidir. Pozitif sonuclar
Western Blot ve PCR ile dogrulanmahidir. Test
istemlerinde hasta hakkinda tiim bilgiler verilmelidir.
Aktif enfeksiyon, pasif transfer veya anneden gecen
antikorlarin ayiriminda yararli degildir. Net sonug
alimamayan Western blot testleri 6-8 hafta sonra
tekrarlanmalidir. Pozitif ¢ikan sonuglar bildirilmelidir.
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Anti-Rubella IgM ve
1gG

Calisma Yontemi

ECLIA

Calisma Zamami

Her giin

Ornek Alma Zamam

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Gilin iginde

Ornek tiirii / Ornek Kabi

Serum / Sar1 veya Kirmiz1 Kapakli Tiip

Normal Deger Arahg

IgM: 0-1 1U/ml 1gG: 0-10 1U/ml

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede -
20°C’de saklanmalidur.

Ornek red kriteri Hemoliz, lipemi, ikter
Panik deger Yok
Kullanimi Togaviridae ailesinde yer alan bir RNA viriisii olan Rubella

viriisiiniin yol agtigr enfeksiyonlarin tamisinda kullanilir.
Rubella; cocuk ve erigkinlerde genelde hafif, kendini
siirlayan egzantamatoz bir viral hastaliktir (makiilopapiiler
dokiintli, ates, halsizlik ve lenfadenopati goriliir).
Enfeksiyonun hamilelik doneminde gegirilmesi tehlikelidir.
Hamileligin birinci trimesterinde gegirilen enfeksiyonlar
fetal 6liime veya konjenital Rubella sendromuna (katarakt,
sagirlik, kardiyak anomaliler) neden olur. Konjenital veya
gecirilmekte (akut) olan Rubella enfeksiyonunun tanisinda
Anti-Rubella IgM, basarili bir immiinizasyonu veya
gecirilmis enfeksiyonu belirlemek i¢in Anti-Rubella Ig G

testi kullanilir.

Rubella Avidite

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

2 Haftada 1 giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler
kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Caligsma sonrasi 24 saat iginde

Ornek tiirii / Ornek Kabi

Serum / Sar1 veya Kirrmzi Kapakli Tiip

Normal Deger Arahg:

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede
-20°C’de saklanmalidir.

Ornek red Kriteri

Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger

Diisiik avidite

Kullanimi

|Avidite testi Rubella enfeksiyonunun baglangicinin 3 aydan daha eski
olup olmadigimmi ayirt edebildiginden enfeksiyon baglangi¢ tarihi
hakkinda bilgi verir.
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Anti-CMV IgG ve IgM

Calisma Yontemi

ECLIA

Calisma Zamam

Her giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Giin i¢inde

Ornek tiirii / Ornek Kab

Serum / Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

Normal Deger Arahgi

IgM: 0-1 1U/ml
1gG: 0-20 IU/ml

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede -20°C’de
saklanmalidir.

Ornek red Kriteri

Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger

Yok

Kullanimi

Organ transplantasyonu i¢in dondr ve alicinin taranmasi,

CMYV enfeksiyonlarinin taranmasi amaciyla kullanilir.

CMV, Herpesviridae ailesinden seksiiel, transplasental, damlacik, idrar ve
servikal sekresyonlar, anne siitii, kan iirlinleri ve

transplante organlardan bulasan bir DNA virisiidiir. Enfeksiyonlarin ¢ogu
asemptomatiktir. Virlis bircok organ sistemini etkiler, hastanin yasina ve
immun durumuna bagli olarak degisik klinik problemlere neden olur.
Immiinsupresif tedavi alan trasplant hastalarinda, neoplastik ve otoimmun|
hastaliklarda CMV enfeksiyonu goriilme riski artmistir. Anti-CMV 1gG
hastaliktan koruyucu degildir. Konjenital CMV intrauterin bir
enfeksiyondur. Intrauterin enfeksiyon gegiren infantlarin %95°i dogumda
hi¢ semptom vermez ancak ileriki donemlerde mental retardasyon ve igitme
lkayb1 ortaya ¢ikar. Eger anne gebeyken primer enfeksiyon
gecirirse fetiislerin yaklagik %50’si enfekte olur. Maternal IgG fetiis i¢in
lkoruyucu degildir. infant-infant, infant-saglik ekibi gegisleri nadirdir. Akut]
enfeksiyonun erken donemlerinde heniiz antikorlar tespit edilemeyebilir.
Negatif sonuclar enfeksiyonu ekarte ettirmez. Klinikle uyumlu olmayan
pozitif sonuglar primer enfeksiyon tanis1 koydurmaz. Bu durumda avidite
testi ile takip edilmelidir.
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CMV Avidite

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

2 Haftada 1 giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Calisma sonras1 24 saat i¢inde

Ornek tiirii / Ornek Kab

Serum / Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

Normal Deger Arahgi

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede -
20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri

Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger

Diistik avidite

Kullanimi

Primer CMV enfeksiyonu tanisi ve fetiisiin enfeksiyondan etkilenip
etkilenmediginin tespitinde kullanilir. CMV enfeksiyonun

muhtemel baslangig tarihi hakkinda bilgi saglar.

Anti-HSV Tip 1 1gG

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamani

Haftada 1 giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tim numuneler

kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Calisma sonrasi 24 saat iginde

Numunetiirii/Numune
Kabi

Serum/ Sar1 veya Kirmizi Kapakl tiip

NormalDegerArahgi

IgG: 0-22 RU/ml

Transportve Odasicakligindatransfer, 1 hafta2-8°C’de,daha uzun
Saklamadozellikleri siirede ~ -20°C’desaklanmalidir.

Numuneredkriteri Hemoliz, lipemi,ikter

Panikdeger Yok

Kullanimi HSV tip-1 enfeksiyonuna karsi olusan antikorlar1 gostermektedir.

Siklikla gingivostomatit, Herpes labialis, keratit, konjonktivit ve

vezikiiler lezyonlara neden olan bir DNA viriisiidiir. Tedavi

edilmeyen Herpes ensefaliti ve neonatal Herpes enfeksiyonu %70

fatal seyredebilir. HSV enfeksiyonunda antiviral tedavi dnemli
oldugundan, erken tani degerlidir.
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Anti-HSV Tip 2 IgG ve
Anti HSV Tip 1/2 IgM

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

Haftada 1 giin (yogunluk durumunda 2 giin)

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Caligma sonras1 24 saat iginde

Ornek tiirii / Ornek Kabi

Serum / Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

NormalDegerArahgi

IgM: 0-1,1 Ratio
19G: 0-22 RU/ml

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede -
20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri

Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger Yok

Kullanimi HSV tip-2 Herpesviridae ailesinden bir DNA viriisiidiir. HSV tip-2,
ozellikle genital bolge lezyonlarindan sorumludur. Dogum sirasinda
anneden bebege bulasabilir. Erken tanist ve tedavi edilmesi gereklidir.
Daha az siklikta deri enfeksiyonlari, keratokonjonktivit ve santral
sinir sisteminde ensefalit olusturabilir.

EBV-EBNA IgG

CalismaYontemi ECLIA

Calisma Zamani Hergiin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Gin igerisinde

Ornek tiirii / Ornek Kab

Serum / Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

Normal Deger Arahigi

0-1 COl

Transport ve
Saklama ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede
-20°C’de saklanmalidir

Numune red kriteri

Hemoliz,lipemi,ikter

Panik deger

Yok

Kullanimi

Epstein—Barr Virus (EBV), Herpesviridae ailesinde yer alan bir
DNA viriisiidiir. EBV enfeksiyonu sik goriilmekle birlikte,
cocuklardaki primer enfeksiyon genellikle asemptomatiktir. flerleyen
yaslarda ise enfeksiy6z mononiikleoz tablosu olusturur. Toplumda
EBV enfeksiyonu gecirme sikligi %90’1n iizerindedir. EBV
enfeksiyonlarinin tanisinda serolojik testler siklikla kullanilmaktadir.
Bu testlerin sonuglar hastalarin klinik bulgular ile birlikte
degerlendirilmelidir. Burkitt lenfoma ve nazofarengial karsinomada
antikor diizeyleri siirekli yiiksek kalabilmektedir
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EBV-EAIQG

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

Haftada 1 giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler
kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Calisma sonras1 24 saat i¢inde

Ornek tiirii / Ornek Kab

Serum / Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

Normal Deger Arahgi

0-22 RU/ml

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8§°C’de, daha uzun siirede
-20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri

Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger

Yok

Kullanimi

EBYV enfeksiyonu sik goriilmekle birlikte, cocuklardaki primer
enfeksiyon genellikle asemptomatiktir. ilerleyen yaslarda ise
enfeksiy6z mononiikleoz tablosu olusturur. Toplumda EBV
enfeksiyonu gegirme sikligi %90’ n lizerindedir. EBV
enfeksiyonlarinin tanisinda serolojik testler siklikla
kullanilmaktadir. Bu testlerin sonuglar1 hastalarin klinik bulgulart
ile birlikte degerlendirilmelidir. Burkitt lenfoma ve nazofarengial
karsinomada antikor diizeyleri siirekli yiiksek kalabilmektedir.

EBV-VCA IgM ve 1gG

CahismaYontemi

ECLIA

Calisma Zamam

Her giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Glin igerisinde

Ornek tiirii / Ornek Kab

Serum / Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

NormalDegerArahgi

IgM:0-1 COI
IgG: 0-1 COlI

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede
-20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri Hemoliz, lipemi, ikter
Panik deger Yok
Kullanimi EBYV enfeksiyonu sik goriilmekle birlikte, cocuklardaki primer

enfeksiyon genellikle asemptomatiktir. flerleyen yaslarda ise
enfeksiydz mononiikleoz tablosu olusturur. Toplumda EBV
enfeksiyonu gecirme sikligt %90’1n lizerindedir. EBV
enfeksiyonlarinin tanisinda serolojik testler siklikla
kullanilmaktadir. Bu testlerin sonuglart hastalarin klinik bulgular
ile birlikte degerlendirilmelidir. Burkitt lenfoma ve nazofarengial
karsinomada antikor diizeyleri siirekli yiiksek kalabilmektedir.
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Anti-Adenovirus
IgMvelgG

Cahisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

Haftada 1 giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler
kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Caligma sonras1 24 saat iginde

Ornek tiirii / Ornek Kabi

Serum / Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

NormalDegerArahgi

IgM: 0-1,1 Ratio
1gG: 0-22 RU/ml

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8§°C’de, daha uzun siirede
-20°C’de saklanmalidir.

Ornek red Kriteri

Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger

Yok

Kullanimi

Adenovirus enfeksiyonun tanisinda kullanilir. Adenoviriisler
siklikla iist solunum yolu enfeksiyonuna neden olan DNA
viriisleridir. Baz1 serotipleri gastroenterit etkeni olabilirken
¢ogu solunum yollarinda ve konjonktivada kendi kendini
sinirlayan  bir enfeksiyona yol acar. Immiinsiipresyon
durumunda agir seyirli ve letal enfeksiyona neden olabilir

Anti-Parvovirus B19

IgMvelgG

Calisma Yontemi

ELISA

Cahisma Zamanm

Haftada 1 giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Calisma sonrasi 24 saat i¢ginde

Ornek tiirii / Ornek Kabi

Serum / Sar1 veya Kirmizi Kapakl Tiip

NormalDegerArahgi

IgM:0-1,1 Ratio
1gG:0-5.5RU/ml

Saklama 0Ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede -
20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri Hemoliz, lipemi, ikter
Panik deger Yok
Kullanim Bir DNA virlisii olan Parvovirus B19 enfeksiyonu 6zellikle

cocuklarda Eritema enfeksiyozum (5. hastalik) etkenidir. Kronik
hemolitik anemisi olan hastalarda aplastik krize yol agar. Cocuk
ve eriskinlerde akut artrit tablosu gelisebilmekte; gebelerde ise
bu enfeksiyon gegirildigi zaman diisiik ve 6lii doguma neden
olabilmektedir. Cogu zaman enfeksiyon asemptomatik seyreder
ve en sik okul ¢cocuklarinda goriilmektedir. Erigkin yas grubuna
hastalik gecirme oranm1 %60’a ylikselmekte, yaslilarda ise bu
oran %90’a ulagmaktadir
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Anti-Kizamik IgM ve IgG

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

Haftada 1 giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Calisma sonrasi 24 saat iginde

Ornek tiirii / Ornek Kabi

Serum / Sar1 veya Kirmmzi Kapakli Tiip

Normal Deger Arahgi

Cut-off lizeri pozitif

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8§°C’de, daha uzun siirede -
20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri

Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger

Yok

Kullanimi

Kizamik virlisine bagli enfeksiyonun tamisinda kullanilir,
Paramyxoviridae ailesinde yer alan zarfli bir RNA virtisiidiir. Klinik
olarak iist solunum yolu semptomlari, ates, konjonktivit ve dokiintii
goriiliir. Anti-Kizamik IgM’in pozitif olmasi, yeni baglayan bir
enfeksiyonu, Anti-Kizamik IgG pozitifligi ise eski enfeksiyondan|
sonra kalan rezidii antikorlar1 veya asilamayi diistindiirr.
Hamilelerde ve immiin sistemi siiprese olan hastalarda agir pnémoni
ve merkezi sinir sistemi enfeksiyonuna neden olabileceginden, bu
hastalarin kizamik viriisii ile bagisiklik durumlarinin belirlenmesi
icin antikorlar1 6nceden olgiilmelidir. Immun sistemi normal olan|
cocuklarda da komplikasyonlara kars1 dikkatli olunmalidir. BOS’ta,
IgM ve IgG antikorlar kizamigin bir komplikasyonu olan subakut
sklerozan panensefalit (SSPE) tanisinda kullanilir.

Anti-Kabakulak IgM ve

1gG

Cahisma Yontemi

ELISA

Calhisma Zamanm

Haftada 1 giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Calisma sonrasi 24 saat i¢ginde

Ornek tiirii / Ornek Kabi

Serum / Sar1 veya Kirmiz1 Kapakl Tiip

Normal Deger Arahg:

Cut-off iizeri pozitif

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede -
20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri Hemoliz, lipemi, ikter
Panik deger Yok
Kullanimi Kabakulak; parotis bezi ve diger tiikriik bezlerini tutan, i¢

organlar1 ve merkezi sinir sistemini (MSS) de etkileyebilen
bir enfeksiyon hastaligidir. Etken, Paramyxoviridae
ailesinde yer alan bir RNA viriisii olan Kabakulak
viriisiidiir. MSS enfeksiyonu durumda tan1 i¢in BOS’taki
antikor diizeylerine bakilir. Inkiibasyon siiresi 18-21 giindiir.
Hastaligin baglamasindan 7-14 giin sonra antikor
saptanabilir. Bazi hastalarda yaklagik 1 y1l boyunca diisiik
diizeyde pozitif kalabilir
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Anti-VZV IgM ve 1gG

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamani

Haftada 1 giin

Ornek Alma Zamam

24 saat boyunca gelen tiim numuneler
kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Calisma sonrasi 24 saat iginde

Ornek tiirii / Ornek
Kabi

Serum / Sar1 veya Kirmiz1 Kapakli Tiip

Normal Deger Arahg

Cut-off lizeri pozitif

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun
siirede -20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri Hemoliz, lipemi, ikter
Panik deger Yok
Kullanim Aktif veya gecirilmis Varicella Zoster Virus (VZV)

enfeksiyonun serolojik olarak gosterilmesinde kullanilir. VZV,
su cicegi ve herpes zoster hastaligina yol agan bir DNA|
viriisiidiir. Dokiintiiler ortaya ciktiktan 8-10 giin sonra IgM
saptanabilir ve 18-19. giinlerde pik yapar. I1gG ise 13-14 giin
sonra saptanabilir diizeye ulasir ve 30-60. giinlerde pik yapar.
Immiin sistemi siiprese olan hastalarda VZV enfeksiyonlari
agir seyredebilir.

Anti Mycoplasma
pneumoniae IgM ve
1gG

Calisma Yontemi ELISA

Calisma Zamam Ayda 1 giin

Ornek Alma Zamam 24 saat boyunca gelen tiim numuneler
kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Caligma sonrasi 24 saat iginde

Ornek tiirii / Ornek Kabi

Serum / Sar1 veya Kirrmzi Kapakli Tiip

NormalDegerArahgi

IgM: 0-1,1 Ratio
1gG: 0-22 RU/ml

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede
-20°C’de saklanmalidir.

Ornek red Kriteri

Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger

Yok

Kullanimi

Akut ya da geg¢irilmis Mycoplasma pneumoniae
enfeksiyonuna karsi olusan antikorlarin gésterilmesinde
kullanilir. M. pneumoniae baslica primer atipik pnémoni
etkenidir.
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Anti-Legionella
pneumophila IgM ve
1gG

Cahisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

Ayda 1 giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Calisma sonras1 24 saat i¢inde

Ornek tiirii / Ornek Kabi Serum / Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip
Normal Deger Arahig: IgM: 0-1,1 Ratio
1gG: 0-22 RU/ml

Transport ve Saklama
ozellikleri

Odasicakligindatransfer, 1 hafta2-8°C’de,dahauzun
siirede -20°C’desaklanmalidir.

Numune red kriteri

Hemoliz,lipemi,ikter

Panik deger

Yok

Kullanimi

gecirilmis enfeksiyonuna karsi olusan antikorlarin
gosterilmesinde kullanilir.

Anti-Chlamydia
pneumoniae IgM ve
1gG

Calisma Yontemi ELISA

Calisma Zaman Ayda 1 giin

Ornek Alma Zamam 24 saat boyunca gelen tiim numuneler
kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Calisma sonrasi 24 saat iginde

Ornek tiirii / Ornek Kabi

Serum / Sar1 veya Kirrmzi Kapakli Tiip

NormalDegerArahgi

IgM: 0-1,1Ratio
IgG: 0-22RU/ml

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede
-20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri Hemoliz, lipemi, ikter
Panik deger Yok
Kullanimi Atipik pnomoni etkeni olan C. pneumoniae nin akut ve gegirilmis

enfeksiyonun tanisinda kullanilir. Daha az siklikla
meningoensefalit, artrit ve myokardite yol agabilir.
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Anti-Chlamydia
trachomati sigM ve 1gG

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

Ayda 1 giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Caligma sonras1 24 saat iginde

Ornek tiirii / Ornek Kabi

Serum / Sar1 veya Kirmizi Kapakli Tiip

NormalDegerArahgi

IgM:0-1,1RU/mlI
19G:0-22RU/ml

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede -
20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri

Hemoliz, lipemi, ikter

Panik deger

Yok

Kullanimi

Akut ve gegirilmig C. trachomatis enfeksiyonun tanisinda
kullanilir. Trahom, iiretrit, PID, lenfogranuloma venereum,
neonatal pndmoni ve neonatal konjonktivit etkeni olabilir

Anti-Borrelia burgdorferi
IgM ve 1gG

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

Haftada 1 giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler
kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Calisma sonrasi 24 saat i¢inde

Ornek tiirii / Ornek Kabi

Serum / Sar1 veya Kirmiz1 Kapakli Tiip

Normal Deger Arahigi

IgM:0-22RU/ml
19G:0-22RU/ml

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede
-20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri Hemoliz, lipemi, ikter
Panik deger Yok
Kullanimi Lyme hastaliginin tanisinda kullanilir. Hastaligin erken doneminde

serolojik testler negatif olabilir.
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Rotavirus, Adenovirus Ag

Cahisma Yontemi

Immiinokromotografik kart testi

Calisma Zamam

Her giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani Giin i¢inde
Ornek tiirii / Ornek Kab1 | Diski / Disgki kabi
Normal Deger Arahgi Negatif sonug

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede -
20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri

Uzun siire beklemis 6rnekler

Panik deger

Antijen pozitifligi

Kullanimi

Rotavirus ve Adenovirus’un yol agtig1 gastroenteritlerin
tanisinda kullanilir. Rotavirus; yenidoganlarda, 6 ay-2 yas arasi
cocuklarda en sik non-bakteriyel gastroenterit etkenidir.
Reoviridae ailesinde yer alan bir RNA viriisiidiir. Adenoviridae
ailesinde yer alan Adenovirus, cift iplikli bir DNA viriistidiir.
Cogunlukla solunum yolu enfeksiyonlarina yol agmakla birlikte
gastroenterit etkeni de olabilmektedir

Helicobacter pylori Ag

CahsmaYontemi Immiinokromotografik kart testi

CalismaZamani Haftada 1giin

Numune Alma Zamam 24 saat boyunca gelen tiim numuneler
kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani Caligma sonrasi 24 saat iginde

Giinicinde

Numunetiirii/Numune Digki/Digki kabi

kabi

NormalDegerArahgi Negatif sonug

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede
-20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri Hemoliz, lipemi, ikter
Panik deger Yok
Kullanimi H.pylori enfeksiyonunun tanisinda kullanilir. Gastrit, peptik

iilser ve mide karsinomu ile iliskilidir. Tedaviden 6-8 ay sonra
serumdaki diizeylerinde diisiis saptanir.
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C.difficile Toksin A-B

Calisma Yontemi

Immiinokromotografik kart testi

Calisma Zamam

Her giin

Ornek Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani Giin i¢inde
Ornek tiirii / Ornek Kab1 | Diski / Disk1 kabi
Normal Deger Arahgi Negatif sonug

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8§°C’de, daha uzun siirede -
20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri Uzun siire beklemis 6rnekler
Panik deger Pozitiflik
Kullanimi Clostridium difficile, antibiyotik iliskili ishal ve psodomembranéz

lkolit etkenidir. Salgiladig1 toksinler ile siv1 kaybi, mukozal hasar ve
intestinal inflamasyona yol agar. Diare baslangicindan 6nceki 8 hafta
icinde antibiyotik kullanmis olanlarda gaitada bu toksinin
arastirilmasi diare nedenini
saptamada 6nemlidir. Ayrica Clostridium difficile tasiyiciliginin
yiiksek oranda olup oldmadiginin bilinmesi de 6nem arz eder.

Allerji testleri

Calisma Yontemi FEIA

Calisma Zamani Haftada 2 giin

Ornek Alma Zamam 24 saat boyunca gelen tiim numuneler
kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Calisma sonrasi 24 saat i¢inde

Ornek tiirii / Ornek Kabi

Serum / Sar1 veya Kirnmzi Kapakli Tiip

Normal Deger Arahgi

Negatif sonug

Transport ve Saklama
ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun siirede
-20°C’de saklanmalidir.

Ornek red kriteri Hemoliz, lipemi, ikter
Panik deger Yok
Kullanimi Triptaz ve spesifik IgE taramalariyla allerjenlerin tespiti i¢in

kullanilir.
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ANA IFAT

Calisma Yontemi

Indirekt floresan antikor yontemi

Calisma Zamam

Haftada iki giin

NumuneAlmaZamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Haftada bir giin

Numunetiirii/Numune | Serum/SariKapakliTiip

Kab1

Normal Deger Arahign | Negatif

Transport ve Oda sicakliginda transfer,1hafta 2-8°C’de,daha uzun

Saklama ozellikleri

surede -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kkriteri

Hemoliz,lipemi,ikter

Panik deger

Yok

Kullanim

Sonuglar hastanin klinik durumuna gore degerlendirilmelidir.
SLE, Diskoid Lupus Eritamatozus, ilaclarin neden oldugu
Lupus, Mikst bag dokusu hastaligi, Sjogren Sendromu,
Skleroderma,Romatoid Artrit, CREST, Polimyozit ve
Dermatomyozit gibihastaliklarda pozitiflik goriliir. Sistemik
veya organ spesifikotoimmiinhastaliklarin tanisinda
kullanilir.

ANA Profil Immunblotting
(Mi-2,Ku,NRNP/SM,SM,SS-A,RO-52,SS-B,Scl70,PM-Scl100,Jo-1,CENPB,
PCNA,dsDNA ,nucleosomes,histones,rib.,P-prot, AMAM?2)

Calisma Yontemi

Immunblotting

Calisma Zamani

Haftada iki giin

NumuneAlmaZamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler

kabul edilir.
Sonu¢ Verme Zamam | Haftada bir giin
Numunetiirii/Numune | Serum/Sar1 KapaklhiTiip
Kabi
Normal Deger Arah@ | Negatif
Transport ve Oda sicakliginda transfer,1hafta2-8°C’de,daha uzun

Saklama ozellikleri

Siirede -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri

Hemoliz,lipemi,ikter

Panik deger

Yok

Kullanim

Sonuglar hastanin klinik durumuna gore degerlendirilmelidir.
SLE, Diskoid Lupus Eritamatozus, ilaclarin neden oldugu
Lupus, Mikst bag dokusu hastalig1,Sjogren Sendromu,
Skleroderma,Romatoid Artrit, CREST, Polimyozit ve
Dermatomyozit gibi hastaliklarda pozitiflik goriiliir.Sistemik
veya organo spesifik otoimmiin hastaliklarin tanisinda
kullanilir.
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Anti-dsDNAIgG

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

Haftada bir giin

NumuneAlmaZamani

24 saat boyunca gelen tim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Haftada bir giin

Numune tirii/Numune
Kabi

Kan/Kirmizi veya sar1 kapakl tiip

Normal Deger Arahigi | 0-100 IU/ml

Transport ve Oda sicakliginda transfer,1hafta2-8°C’de,daha uzun
Saklama ozellikleri siirede  -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri Hemoliz,lipemi,ikter

Panik deger Yok

Kullanim Double-stranded DNA’ya karsi olugan IgG yapisindaki

antikorlar SLE i¢in karakteristiktir. Anti-dsDNA testi,
SLE’lihastalarin %40-60 da bulunan native DNA
antikorlarini tanimlamak icin kullanilir. SLE tani, prognoz ve
tedavinin takibinde kullanilir. Miks bag dokusu hastaligi,
Sjogren sendromu ve progressif sistemik sklerozda da
diizeyleri yiikselir. Anti-ds DNA o6lgtimleri kantitatiftir.
Antikor diizeylerindeki kiigiik degisiklikler her zaman klinik
anlam tasimaz.

Anti-Fosfotidilserin IgG,IgM,IgA

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamani

Haftada bir giin

NumuneAlmaZamani

24 saat boyunca gelen tim
numuneler kabul edilir.

Sonuc¢ Verme Zamani

Haftada bir giin

Numune tiarii/Numune
Kabi

Kan/Kirmizi veya sar1 kapakl tiip

Normal Deger Araligi | 0-12 RU/ml

Transport ve Oda sicakhiginda transfer,1hafta2-8°C’de,daha uzun
Saklama ozellikleri siirede  -20°C’de saklanmalidur.

Numune red Kriteri Hemolizlipemi,ikter

Panik deger Yok

Kullanim Anti fosfolipid antikor sendromu,trombotik riskin

degerlendirilmesi
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Anti-Beta2GlikoproteinlgG,IgM,IgA

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

Haftada bir giin

NumuneAlmaZamani

24 saat boyunca gelen tim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Haftada bir giin

Numune tirii/Numune
Kabi

Kan/Kirmizi veya sar1 kapakl tiip

Normal Deger Arahign | 0-20 RU/ml

Transport ve Oda sicakhiginda transfer,1hafta2-8°C’de,daha uzun

Saklama ozellikleri siirede -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri Hemoliz,lipemi,ikter

Panik deger Yok

Kullanim Anti fosfolipid antikor sendromu, arterial ve venoz
tromboz riskinini arastirilmasi

ANCA IFAT

Calisma Yontemi Indirekt floresan antikor yontemi

Calisma Zamani

Haftada bir giin

Numune Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim
numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamam | Haftada bir giin

Numune tiirii/Numune | Serum/Sari KapakhTiip

Kabi

Normal Deger Arahigi | Negatif

Transport ve Oda sicakhiginda transfer,1hafta2-8°C’de, daha uzun
Saklama ozellikleri siirede  -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri Hemolizlipemi,ikter

Panik deger Yok

Kullanim Sitoplazmik nétrofil antikorunun iki tipi vardir: cANCA ve

PANCA. cANCA proteinaz 3’e spesifiktir, notrofil ve
monositlerin diffiz sitoplazmik boyanma paternidir. Wegener
graniilomatozisli hastalarda bulunur.
pANCAmyeloperoksidaz, elastaz ve laktoferrine spesifiktir,
nétrofillerin perintikleer boyanma paternidir.
Myeloperoksidaz ~ igin  spesifik  olan = pANCA
sistemikvaskulitli hastalarda bulunur. Nétrofil lizozomal
enzimlerekars1 spesifik olarak gelisen antikorlar1 saptar.
Wegener graniilomatozu ve sistemik vaskulitlerin
(6zellikle renal vepulmoner tutulumlarin) tan1 ve
tedavilerinin takibind ekullanilir. Goodpasteur sendromu
ve SLE’de pozitif test sonuglar1 goriilebilir.
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ANCAProfilELISA

(Proteinase3,Lactoferrin,Myeloperoxidase,Elastase,CatepsinG,BPI)

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

Haftada bir giin

Numune Alma Zamam

24 saat boyunca gelen tim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamam | Haftada bir giin

Numune tiirii/Numune | Serum/Sar1 Kapakli Tiip

Kabi

Normal Deger Arahigi | Negatif

Transport ve Oda sicakliginda transfer,1hafta2-8°C’de,daha uzun

Saklama ozellikleri sirede  -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri Hemoliz,lipemi,ikter

Panik deger Yok

Kullanim Sitoplazmik nétrofil antikorunun iki tipi vardir: cANCA
VepANCA. cANCA proteinaz 3’e spesifiktir, notrofil ve
monositlerin  diffiiz  sitoplazmik boyanma paternidir.
Wegenergraniilomatozisli hastalarda bulunur.
pANCAmyeloperoksidaz, elastaz ve laktoferrine spesifiktir,
notrofillerin periniikleer boyanma paternidir.
Myeloperoksidaz ~ igin  spesifik  olan = pANCA
sistemikvaskulitli hastalarda bulunur. Notrofil lizozomal
enzimlerekars1 spesifik olarak gelisen antikorlar1 saptar.
Wegener graniilomatozu ve sistemik vaskulitlerin
(6zellikle renal vepulmoner tutulumlarin) tan1 ve
tedavilerinin takibindekullanilir. Goodpasteur sendromu ve
SLE’de pozitif testsonuglar1 goriilebilir.

Anti-MPO

Calisma Yontemi ELISA

Cahsma Zamani Haftada bir giin

Numune Alma Zamam

24 saat boyunca gelen tim
numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamamn

Haftada bir giin

Numune tiarii/Numune
Kabi

Kan/Kirmizi veya sar1 kapakl tiip

Normal Deger Arahigi | 0-20 RU/ml

Transport ve Oda sicakhiginda transfer,1hafta2-8°C’de, daha uzun
Saklama ozellikleri sirede -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kkriteri Hemoliz, lipemi,ikter

Panik deger Yok

Kullanimi Basta mikroskopik polianjitis olmak iizere otoimmiin

vaskiilitlerin tanisinda ve takibinde kullanilir.
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Anti-PR3

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

Haftada bir giin

Numune Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tim numuneler kabul edilir.

Sonuc¢ Verme Zamani

Haftada bir giin

Numune tirii/Numune
Kabi

Kan/Kirmizi veya sar1 kapakl tiip

Normal Deger Arahig | 0-20 RU/ml

Transport ve Oda sicakliginda transfer,1hafta2-8°C’de, daha uzun

Saklama ozellikleri siirede -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri Hemoliz,l ipemi,ikter

Panik deger Yok

Kullanimi Anti-MPO ve ANCA ile birlikte Wegener granulomatozisin
diger vaskiilitlerden ayriminda kullanilir.

AMAIFAT

Calisma Yontemi Indirektfloresan antikor yoéntemi

Calisma Zamani

Haftada bir giin

Numune Alma Zamam

24 saat boyunca gelen tim
numuneler kabul edilir.

Sonuc¢ Verme Zamani

max. 12 gin

Numune tiirii/Numune | Serum/Sar1 Kapakli Tip

Kab1

Normal Deger Arahigi | Negatif

Transport ve Oda sicakhiginda transfer,1hafta2-8°C’de, daha uzun
Saklama ézellikleri sirede  -20°C’de saklanmaldir.

Numune red Kriteri Hemolizlipemi,ikter

Panik deger Yok

Kullanim AMA, mitokondriye kars1 olusmus bir antikordur.

Cogunlukla IgG tipindedir. Genellikle primer biliyer siroz ve
otoimmiim hepatit tanisinda kullanilir.
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AMA-M2IgG

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

Haftada bir giin

Numune Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tim numuneler kabul edilir.

Sonuc¢ Verme Zamani

Haftada bir giin

Numune tirii/Numune
Kabi

Kan/Kirmizi veya sar1 kapakl tiip

Normal Deger Arahgi

0-20RU/ml

Transport ve
Saklama ozellikleri

Oda sicakliginda transfer,1 hafta2-8°C’de, daha uzun
sirede -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri

Hemoliz lipemi,ikter

Panik deger Yok

Kullanimi Primer biliyer siroz (PBS) i¢in oldukga spesifiktir.
Anti-LKM-1

Calisma Yontemi EISA

Calisma Zamani Haftada bir giin

Numune Alma Zamam

24 saat boyunca gelen tim
numuneler kabul edilir.

Sonuc¢ Verme Zamani

Haftada bir giin

Numune tiari/Numune
Kabi

Kan/Kirmizi veya sar1 kapakl tiip

Normal Deger Arahig

0-20 RU/ml

Transport ve
Saklama ozellikleri

Oda sicakhiginda transfer,1hafta2-8°C’de,daha uzun
sirede -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri

Hemolizlipemi,ikter

Panik deger Yok

Kullanimi Tip 1l Otoimmiin hepatit takibi
ASMA IFAT

Calhisma Yontemi indirekt floresan antikor yéntemi

Calisma Zamam

Haftada iki giin

Numune Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tim
numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamam | Haftada bir giin
Numune tiirii/Numune | Serum/Sari KapakhTiip
Kabi

Normal Deger Arahigi | Negatif

Transport ve
Saklama ozellikleri

Oda sicakhiginda transfer,1hafta2-8°C’de,daha uzun
sirede -20°C’de saklanmalidir.

Numune red kriteri

Hemolizlipemi,ikter

Panik deger

Yok

Kullanim

ASMA karaciger ve safra kanalinin otoimmiin hastaliklari ile
iligkilidir.
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EMA (Endomysium)IFAT

Calisma Yontemi

Indirekt floresan antikor yontemi

Calisma Zamam

Haftada bir giin

Numune Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tim
numuneler kabul edilir.

Sonuc¢ Verme Zamani

max. 12 giin

Numune tiirii/Numune | Serum/Sari Kapakli Tip

Kabi

Normal Deger Arahigi | Negatif

Transport ve Oda sicakliginda transfer,1hafta2-8°C’de, daha uzun
Saklama ozellikleri sirede -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri Hemolizlipemi,ikter

Panik deger Yok

Kullanim Celiac sprue ve dermatitis herpetiformis tani takibinde

kullanilir. IgA yapisindadir ve glutensiz diyet ile tedavi
sonrast diizeyleri diiser. Gluten iceren diyete tekrar
baslanirsa 2-3 ay sonra EMA’da pozitiflesme goriiliir.
Selektif Ig A eksikliginde test yalanci negatiflik
verebileceginden IgG temelli testler yapilmalidir.

Anti-Transglutaminaz IgA

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

Haftada bir giin

Numune Alma Zamam

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Haftada bir giin

Numune tiarii/Numune
Kabi

Kan/Kirmizi veya sar1 kapakl tiip

Normal Deger Arahign | 0-20 RU/ml

Transport ve Oda sicakhiginda transfer, 1hafta 2-8°C’de, daha uzun
Saklama ozellikleri siirede  -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri Hemoliz,lipemi,ikter

Panik deger Yok

Kullanim Celiac sprue tan1 ve tedavi takibinde kullanilir. IgA

yapisindadir ve glutensiz diyet ile tedavi sonrasi diizeyleri
diiser.
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ACAIgM-ACAIgA

Calisma Yontemi

ELISA

Calisma Zamam

Haftada bir giin

Numune Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tim numuneler kabul edilir.

Sonuc¢ Verme Zamani

Haftada bir giin

Numune tirii/Numune
Kabi

Kan/Kirmizi veya sar1 kapakl tiip

Normal Deger Arahgi

0-12RU/ml

Transport ve
Saklama ozellikleri

Oda sicakliginda transfer,1hafta2-8°C’de,daha uzun
sirede -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri

Hemoliz lipemi,ikter

Panik deger

Yok

Kullanim

Anti-fosfolipit sendromunun tanis1 i¢in ACA
degerlendirilmelidir. ACA anti-fosfolipit sendromu disinda
sifiliz, mikoplazma enfeksiyonlari, Lyme hastalig1 ve bazi
ilaclarin kullanimina bagli olarak da saptanabilir

SLE ve bir¢ok kollegen doku hastaliginda,
infeksiyonlarda,malignitelerde ve ¢esitli ilaglarin kullanimi1
ile pozitif olabilen ACA varliginda tekrarlayici trombozlara
sik rastlanir. ACA miyokard enfarktiisii, vendz tromboz,
trombositopeni ve/veya rekiirren abortusa egilimli kisilerde
bulunur. Anti-kardiyolipin IgG nin orta ve yiiksek diizeylerde
saptanmasi (tek basina veya IgM ve IgA ile birlikte) bu
komplikasyonlara egilimli kisileri daha iyi belirler. SLE
tanisinin baslangi¢ evresinde anti-fosfolipit antikor pozitifligi
saptanan olgularda hastalik daha siddetli seyretmekte, daha
sik renal hastalik, SSS tutulumu, trombositopeni ve
pihtilasma bozukluklar1 goriilmekte, gebelik
komplikasyonlar1 daha sik gelismektedir.

Anti-GBM

Calisma Yontemi

ELISA

Cahisma Zamani

Haftada bir giin

Numune Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tiim numuneler kabul
edilir.

Sonuc¢ Verme Zamani

Haftada bir giin

Numune tirii/Numune
Kabi

Kan/Kirmizi veya sar1 kapakl tiip

Normal Deger Arahig

0-20 RU/ml

Transport ve
Saklama ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta2-8°C’de, daha uzun stirede
-20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri

Hemolizlipemi,ikter

Panik deger

Yok

Kullanim

Glomeriilonefrit, Goodpasteur sendromu ve daha nadiren de
idiyopatik pulmoner fibrozis tanisinda ve bu hastaliklarin
degerlendirilmesinde kullanilir. Glomeriil bazal membranda
bulunan tip IV kollajene kars1 olusmus antikordur. Ayni zamanda
alveolar bazal membranla da ¢arpraz reaksiyon verir ve bu 6zelligi
ile de Goodpasteur sendromunun tanisinda kullanilir.
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Brucella Wright Agliitinasyon

Calisma Yontemi

Tiip agliitinasyon yontemi

Calisma Zamam

Resmi tatiller disinda her giin

Numune Alma Zamam

24 saat boyunca gelen tim numuneler kabul edilir.

Sonuc¢ Verme Zamani

Ertesi giin sabah 10:30

Numune tiirii/Numune | Serum/Sar1 Kapakli Tiip

Kab1

Normal Deger Arahigi | Negatif

Transport ve Oda sicakhiginda transfer, 1hafta 2-8°C’de, daha uzun
Saklama ozellikleri siirede  -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kkriteri

Hemoliz,lipemi,ikter

Panik deger

BOS’ta antikor pozitifligi

Kullanim

Brucella enfeksiyonunun tanisinda kullanilir. Brucellozda
enfeksiyonun akut doneminde birinci haftadan itibaren ilk
olarak IgM tipi antikorlar olusur ve 3. ayda pik yaparak
azalmaya baglar. IgG tipi antikorlar ise hastalifin yaklasik
3.haftasindan itibaren artmaya baslar,6-8.haftalarda pik yapar
ve uzun siire pozitif kalirlar. Wright testi Brucella IgM velgG
total titresini verir. Normal kimselerde, Ozellikle veteriner,
kasap, coban gibi hayvan ve hayvancilikla ugrasanlarda 1/80
veya endemik bolgelerde 1/160°a kadar saptanan pozitiflikler
normal kabuledilmektedir. Toplumumuzda 1/80 ve
tizerindeki titreler hastanin klinik durumu ile birlikte
degerlendirilerek pozitif

kabul edilmektedir.

VDRL

Calisma Yontemi

Lateksagliitinasyon

Calisma Zamam

Her giin

Numune Alma Zamani

24 saat boyunca gelen tim numuneler kabul edilir.

Sonuc¢ Verme Zamani

Her giin

Numune tirii/Numune
Kabi

Serum/Sar1 veya kirmizi kapakl Tiip

Normal Deger Arahg Negatif
Transport ve Oda sicakhiginda transfer, 1hafta2-8°C’de, daha uzun
Saklama ozellikleri sirede -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kriteri

Hemolizlipemi,ikter

Panik deger

Antikor pozitifligi(Reaginik)

Kullanim

Treponema pallidum’un etken oldugu sifiliz hastaliginin
tanisinda kullanilir. VDRL antijeni; kardiyolipin, kolesterol
ve lesitinden olusan treponemal olmayan bir antijendir.
Treponemal olmayan testler, T. pallidum ile erken
enfeksiyonda konak tarafindan hasar goren konak
hiicrelerinden salinan lipidlere ve treponemal hiicre
yiizeyinden lipid benzeri materyale yanit olarak olusan anti-
lipid antikorlar1 6lger.
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TPHA

Cahsma Yontemi ECLIA

Calisma Zamam Her giin

Numune Alma Zamam | 24 saat boyunca gelen tiim numuneler
kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani Her giin

Numune tirii/Numune
Kabi

Serum/Sar1 veya kirmizi kapakl tiip

Normal Deger Arahg

Negatif

Transport ve
Saklama ozellikleri

Oda sicakliginda transfer, 1 hafta 2-8°C’de, daha uzun
sirede  -20°C’de saklanmalidir.

Numune red Kkriteri

Hemoliz,lipemi,ikter

Panik deger

Kalitatif ve kantitatif antikor pozitifligi

Kullanim

Treponema pallidum hemagliitinasyon  testi, sifiliz
stiphesinde basvurulan spesifik testlerden birisidir. Sifilizin
etkeni olan T.pallidum’a karsti olusmus antikorlarin
saptanmasi ve titresinin belirlenmesinde kullanilir.

SolunumYoluViralDFAPaneli
(RSV, Adenovirus, InfluenzaA, InfluenzaB, Parainfluenza Grup)

Calisma Yontemi

Direkt floresan antijen testi

Calisma Zamani

Gunluk

Numune Alma Zamam

24 saat boyunca gelen tim
numuneler kabul edilir.

Sonu¢ Verme Zamani

Glin icinde

Numune tiarii/Numune
Kabi

Nasofaringeal aspirat/Sar1 kapakl jelsiz tiip

Normal Deger Arahig

Negatif

Transport ve
Saklama ozellikleri

Oda sicakhiginda transfer,2-8°C’de saklanmalidir

Numune red Kkriteri

Piiriilan olmayan numune, solunum yolu dis1 numuneler

Panik deger

Kullanimi

Viral solunum yolu enfeksiyon etkenlerinin tanisinda
kullanilir.
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TIBBIi MIKROBIYOLOJi LABORATUVARI AKILCI TEST iISTEMi PROSEDURU

Test
No SUT Kodu Testin Ad Kosul Istem
Siiresi
(Giin/)
Yetiskinler icin test istem uyarisi:
“Test istem periyodu uyarisi! Test
pozitif ise ve bir Onceki sonugta |  Ayni giin
. laboratuvar  tarafindan  testin | icinde test
1 906.620 Anti-HBs tekrarlanmasi gerekliligi ; tekrar
belirtilmemisse, immiin yeterli edilmez.
bireyde bu testin tekrarlanmasina
gerek yoktur. Immiinsiiprese/Organ
transplantasyonu hastalari igin ise
test tekrarlanabilir. Emin misiniz? -
Evet/Hayir”
Yetiskinler icin test istem uyarisi:
“Test istem periyodu uyarisi! Test
pozitif ise ve bir Onceki sonugta |  Ayni giin
Anti-HBc laboratuvar tarafindan testin icinde test
2 906.560 Total tekrarlanmasi gerekliligi tekrar
belirtilmemisse, immiin yeterli edilmez.
bireyde bu testin tekrarlanmasina
gerek yoktur. Immiinsiiprese/Organ
transplantasyonu hastalari igin ise
test tekrarlanabilir. Emin misiniz? -
Evet/Hayir”
Ayni giin
- iginde test
3 906.580 Anti-HBc tekrar
IgM edilmez.
Ayni giin
- iginde test
4 907.420 HBeAg tekrar
edilmez.
Ayni giin
- icinde test
5 906.600 Anti-HBe tekrar
edilmez.
Yetiskinler icin test istem uyarisi:
“Test istem periyodu uyarisi! Test Ayni giin
pozitif ise ve bir onceki sonugta icinde test
Anti-HAV laboratuvar tarafindan testin tekrar
6 906.510 IgG/Total tekrarlanmasi gerekliligi edilmez.

belirtilmemisse, immiin yeterli
bireyde bu testin tekrarlanmasina
gerek yoktur. Immiinsiiprese/Organ
transplantasyonu hastalar1 i¢in ise
test tekrarlanabilir. Emin misiniz? -
Evet/Hayir”
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Ayni giin
i icinde test
! 906.530 Anti-HAV tekrar
IgM edilmez.
o HBs Ag/Antl HBcIgM/Anti HBc IgG (veya
Anti HBc Total) testlerinin tamami negatif
ise test istem uyarisi gikar. Ayni giin
i¢cinde test
8 907.240 Anti-HDV e Test istem uyarisi: “Test istem periyodu tekrar
uyarist! HDV enfeksiyonu icin hastada edilmez.
HBV enfeksiyonu 6n kosuldur. Hastanizda
HBV enfeksiyonu gostergesi negatiftir.
Emin misiniz? -Evet/Hayir.”
Ayni giin
icinde test
9 906.640 Anti-HCV tekrar
edilmez.
¢ Yetiskinler icin test istem uyarisi: “Test istem
periyodu uyaris1! Test pozitif ise ve bir Ayni giin
onceki sonugta laboratuvar tarafindan testin icinde test
10 | 907.560/9 | Anti-HSV tekrarlanmast  gerekliligi  belirtilmemisse, tekrar
07.520 [Anti- HSV immiin  yeterli  bireyde bu  testin edilmez.
Total tekrarlanmasina gerek yoktur.
Immiinsiiprese/Organ transplantasyonu
hastalar1
icin ise test tekrarlanabilir. Emin misiniz? -
Evet/Hayir”
e Yetiskinler icin test istem uyarisi: “Test istem
periyodu uyarisi! Test pozitif ise ve bir dnceki
sonugta  laboratuvar  tarafindan  testin
tekrarlanmast  gerekliligi  belirtilmemisse,
immiin  yeterli  bireyde bu  testin .
. tekrarlanmasina gerek yoktur. .A.ynl gun
11 906.360| ANU-CMV Immiinsiiprese/Organ transplantasyonu | i¢inde test
19G hastalar1 igin ise test tekrarlanabilir. Emin tekrar
misiniz? - Evet/Hayr” edilmez.
¢ Yenidoganlar icin test istem uyarisi: “Test
istem araligi uyarisi! Konjenital enfeksiyon
tanisinda kullanilmaz. Emin misiniz? -
Evet/Hayir.”
¢ Yenidoganlar i¢in test istem uyarisi: “Test | Ayni giin
istem periyodu uyarisi! Konjenital enfeksiyon | iginde test
12 906.370| Anti-CMV tanisinda yenidogan kan numunesinde ilk 3 tekrar
IgM* hafta icinde calisilir. Emin misiniz? - edilmez.
Evet/Hayr.”
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Yenidoganlar icin test istem uyarisi: “Test | Ayni giin
Anti-CMV istem periyodu uyarisi! CMV  IgG/IgM | icinde test
13 907.220| 1gG avidite birlikte  pozitifligi  yoksa  c¢alisilmaz. tekrar
Konjenital  enfeksiyon  tamisinda  da edilmez.
kullanilmaz. Emin misiniz? -Evet/Hayir.”
Yetiskinler icin test istem uyarisi: “Test istem
periyodu uyarisi! Test pozitif ise ve bir dnceki
sonugta  laboratuvar tarafindan  testin
tekrarlanmas1  gerekliligi  belirtilmemisse,
immiin  yeterli  bireyde bu testin .
. tekrarlanmasina gerek yoktur. .A.ym gun
14 906.820| Anti-Rubella Immiinsiiprese/Organ transplantasyonu | i¢inde test
19G hastalar1 i¢in ise test tekrarlanabilir. Emin tekrar
misiniz? - Evet/Hayir” edilmez.
Yenidoganlar icin test istem uyarisi: “Test
istem aralig1 uyarisi! Konjenital enfeksiyon
tanisinda kullanilmaz. Emin misiniz? -
Evet/Hayir.”
Yenidoganlar i¢in test istem uyarisi: “Test |  Aymi giin
istem periyodu uyarisi! Konjenital enfeksiyon | iginde test
15 906.840| Anti-Rubella tanisinda yenidogan kan numunesinde ilk 3 tekrar
IgM hafta icinde c¢alisgthr. Emin misiniz? - edilmez
Evet/Hayir.”
Yenidoganlar igin test istem uyarisi: “Test |  Ayni giin
istem periyodu uyarisi! Rubella IgG/IgM | icinde test
16 908.000| Anti-Rubella birlikte  pozitifligi  yoksa  calisilmaz. tekrar
IgG avidite Konjenital  enfeksiyon  tanisinda  da edilmez
kullanilmaz. Emin misiniz? -
Evet/Hayir.”
o Test istem uyarisi: “Test istem periyodu | Ayni giin
uyarisi! Test bir kez pozitif ise | i¢inde test
17 908.090 | TPHA tekrarlanmaz. Omiir boyu pozitif kalir. tekrar
Emin misiniz? -Evet/Hayir.” edilmez
e Test istem uyarisi: “Test istem periyodu
[drar Kiiltiirii uyarist! Immiin yeterli bireyde 48 saat
18 (Orta Akim i¢inde test
905.671 | Idrar) tekrarlanmaz. Immiinsiiprese/Organ 48 saat

transplantasyonu hastalar1 i¢in ise test
tekrarlanabilir. Emin
misiniz?

-Evet/Hayir.”
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Balgam/End

Test istem uyarisi: “Test istem periyodu
uyarist! Immiin yeterli bireyde 48 saat

otrakeal Aspi rat icinde test tekrarlanmaz.
19 905.675 Kiiltiirii Immiinsiiprese/Organ  transplantasyonu
hastalari icin ise test tekrarlanabilir. Emin 48 saat
misiniz?-Evet/Hayir.”
Test istem uyarist: “Test istem periyodu
aralig1 uyarisi! Immiin yeterli bireyde 48
Rutin Diski saat icinde test tekrarlanmaz. 24 saat
20 905.672 Kiiltiirii Immiinsiiprese/Organ  transplantasyonu
hastalar i¢in ise test
tekrarlanabilir. ~ Emin  misiniz?
Evet/Hayir.”
Test Istem Siiresi ayn1 viicut bolgesinden
21 905.690 Bakteri alinan numuneler i¢in gegerlidir. Farkli
tammlan_ma_m viicut bolgeleri i¢in bu kosul aranmaz
(Otomatik sistem 3
)
Bakteri Test Istem Siiresi ayn1 viicut bolgesinden
22 905.710 tanimlanmasi ve alman numuneler i¢in gegerlidir. Farkli
duyarlilik testi viicut bolgeleri igin bu kosul aranmaz
(Otomatik sistem 3
)
Bakieri Test Istem Siiresi ayn1 viicut bdlgesinden
ta?nrﬁlrallnmam ve alman numuneler i¢in gegerlidir. Farkli
: viicut bolgeleri i¢in bu kosul aranmaz
23 905.720 duyarlilik testi 3
(Yar1 otomatik
sistem)
Solunum
sekresyonlarinin
24 906.250 kantitatif kiiltiiri 3
Test Istem Siiresi ayn1 viicut bolgesinden
25 905.661 Aspirat Kiiltiirii alman numuneler i¢in gegerlidir. Farkli 3
viicut bolgeleri i¢in bu kosul aranmaz
26 905.670 Bogaz kiiltiirii 7
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o  Test Istem Siiresi aymi viicut bdlgesinden
alman numuneler i¢in gegerlidir. Farkli

7
viicut bolgeleri igin bu kosul aranmaz
27 905.673 Kulak kiltiirt
o Test Istem Siiresi ayn1 viicut bélgesinden
28 905.674 Yara kiiltiirii alman numuneler i¢in gegerlidir. Farkli 7
viicut bolgeleri igin bu kosul aranmaz
29 905.676 Vajen cerviks 7
30 905.677 Burun kiiltiirii 7
Anti HAV IgM
(Mikropartikiil 7
immiin assay-
31 906.530 MEIA veya
benzeri)
Anti HAV
32 | 906.540 IgM 7
(ELISA)
906.650 | Anti Hepatit
33 E (HEV) 7
34 | 907.700 Kabakulak 7
IgM
(ELISA)
35 |907.720 Kizamik 7
IgM
Anti niikleer
36 906.780 antikor 30
(ANA)
37 | 906.410 Anti ds DNA 90
e Yetiskinler i¢in test istem uyarisi: “Test
istem
periyodu uyarisi! ANA negatif ise immiin yeterli
Anti-Scl 70 | bireyde bu testin ¢alisilmasina gerek yoktur.
38 | 906.990 (iImmunoblot | Immiinsiiprese/Organ transplantasyonu hastalari 90
ting) icin ise test ¢aligilabilir. Emin misiniz? -

Evet/Hayir”
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Yetiskinler icin test istem uyarisi: “Test istem
periyodu uyarisi! ANA negatif ise immiin

Anti—Sm yeterli bireyde bu testin ¢alisilmasina gerek
39 907.000 (Immunoblotti yoktur. 90
ng) Immiinsiiprese/Organ transplantasyonu
hastalar1 i¢in ise test ¢alisilabilir. Emin misiniz?
-Evet/Hayir”
Yetiskinler i¢in test istem uyarisi: “Test istem
periyodu uyarisi! ANA negatif ise immiin
Anti-Sm/RNP yeterli bireyde bu testin ¢aligilmasina gerek
40 907.010 (Immunoblottin yoktur. 90
9) Immiinsiiprese/Organ transplantasyonu
hastalari i¢in ise test ¢alisilabilir. Emin misiniz?
-Evet/Hayir”
41 907.020 '(Ai\rr:;[rlr-nsliﬁ\blotti 90
ng)
42 907.021 Anti-SSA 90
(ELISA)
Yetigkinler i¢in test istem uyarisi: “Test istem
periyodu uyarisi! ANA negatif ise immiin
Anti—SSB yeterli bireyde bu testin ¢alisilmasina gerek 90
43 907.030 (Immunoblottin yoktur.
9) Immiinsiiprese/Organ transplantasyonu
hastalari i¢in ise test ¢alisilabilir. Emin misiniz?
-Evet/Hayir”
Yetiskinler icin test istem uvarist; “Test istem
periyodu uyarisi! ANA negatif ise immiin
yeterli bireyde bu testin ¢alisilmasina gerek
(ELISA) Immiinsiiprese/Organ transplantasyonu
hastalari i¢in ise test ¢aligilabilir. Emin misiniz?
-Evet/Hayir”
Helicoba .180 gun i(;eris?r?de sadece 3 defa test
cter istemi yapilabilir.
45 907.490 .
pylori
direk
antijen
46 907.840 MPO ANCA
180
-ANCA
4 907.880 ?Antimiyeloper
oksidaz) 180
(ELISA)
48 907.950 PR3 ANCA
(c-ANCA) 180
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