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Konu Biyolojik Materyallerin 
Saklanması, Transferi ve 
Emniyet& Gözetim Zinciri4
Pınar EFEOĞLU ÖZŞEKER

Adli ve klinik toksikolojik analizde numunelerin uygun şekilde seçilmesi, toplan-
ması, gönderilmesi ve depolanması, analitik sonuçlarının bilimsel olarak doğru 

bir şekilde yorumlanması ve raporlandırılması önemlidir. Klinik toksikolojide biyo-
lojik bir materyalin alınması ve analiz edilmesi arasındaki zaman farkı çok kısa iken 
adli toksikolojide bu sürede gecikmeler görülebilmektedir. Bir toksikolog analiz so-
nuçlarını yorumlarken olay ve numune toplama arasındaki zaman gecikmesini göz 
önüne alarak bu gecikmelerin laboratuvarın kontrolü dışında olduğunu bilmelidir. 
Bu nedenle kan, idrar, saç vb. biyolojik materyallerin toksikolojik analizinde doğru 
sonucu verebilmek için numune taşıma ve saklama basamakları önemli bir yer tut-
maktadır. Bu bölümde biyolojik materyallerin toplanmasından sonra numunenin 
bütünlüğünü korumak ve sürdürmek ile ilgili bilgiler anlatılmaktadır.

 h Örnek Saklama

Analitler veya örnek matrisinin kendisi bazı durumlarda analizden önce bozulabilir. 
Bu da yapılan toksikolojik analizi ve analiz sonuçların yorumlanmasını etkileye-
bilmektedir. Bu sebeple numunelerin bütünlüğünü ve güvenliğini sağlamak için 
numuneler yetkili personel tarafından erişilebilen güvenli, uygun bir ortamda ve 
sıcaklıkta saklanmalıdır. 

Bir laboratuvar numune saklama politikasına ve numunelerin kısa ve uzun süreli 
depolanması için uygun alana sahip olması gerekmektedir.1 Kan ve idrar gibi biyo-
lojik örnekler kısa dönemde analiz yapılacak ise buzdolabı sıcaklığında + 4°C’de, 2 
haftadan daha uzun bir sürede çalışılacaksa ve analitin stabilitesi bilinmiyorsa -20°C 
ve aşağısında saklanmalıdır. 2-4 Saç, tırnak veya filtre kağıdında kurutulmuş kan ör-
nekleri alüminyum folyo içerisinde karanlık ortamda oda sıcaklığında saklanabilir. 

Ticari kan tüpleri sitrat, heparin, EDTA, Tombin, asit sitrat dekstroz karışımı, 
pıhtılaştırıcı gibi çok çeşitte katkıları içermektedir. Laboratuvarlar hastane ortamında 
sıklıkla karşılaşılan bu tüplerde sonuçları yorumlarken özel bir dikkat göstermeli-
dir.5Eğer antikoagülant kullanılacaksa EDTA, heparin ve sitrat gibi alternatif katkı-
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