
- 183 -

BÖLÜM

18.

1	 Dr.	Öğr.	Üyesi,	Atatürk	Üniversitesi	Tıp	Fakültesi,	Tıbbi	Biyokimya	AD,	esra.laloglu@atauni.edu.tr

Esra LALOĞLU 1

AKILCI LABORATUVAR UYGULAMALARI

GIRIŞ

Tıbbi laboratuvar; bireylerde, koruyucu sağlık hizmetleri, hastalıkların teş-
hisi, tedavinin takibi ve prognoz tahmini amacı ile insana ait vücut sıvılarının 
analiz edildiği, sonuçların rapor olarak verildiği, ihtiyaç halinde tahliller için 
yorum ve ileri tetkikler için öneriler sunan laboratuvarlar” olarak tanımlan-
maktadır. Klinisyenler, hasta ile ilgili karar verirken, hastanın klinik durumu ve 
öyküsünü göz önünde bulundurmalıdır. Laboratuvar verileri genellikle sayısal 
veri sundukları için muayene bulguları ve hasta öyküsü gibi sübjektif bilgile-
re kıyasla doktora daha çok yardımcı olur. Özellikle bir hekime düşen hasta 
sayısının fazla olduğu ülkemizde laboratuvar testleri; hem zaman kazanma 
açısından hem de önceki sonuçlar ile karşılaştırılıp hasta durumunu değerlen-
dirmede sağladıkları yarar açısından tanı protokolünün önemli bir kısmı hali-
ne gelmiştir. Nitekim tıbbi tanıların %70’inden fazlası laboratuvar sonuçlarına 
göre konmaktadır (1-3). Hatta diabetes mellitus tanısında HbA1c (4), miyo-
kard enfarktüsü tanısında kardiyak troponin (5), hamilelik tanısında β-HCG 
testi (6), klinisyenler için tek seçenek gibi gözükmektedir. Tıbbi tanıda bu kadar 
büyük bir dilime sahip olan laboratuvar testlerinin doğruluğunu, güncelliği-
ni ve güvenilirliğini sağlamak, sürdürmek ve iyileştirmek tıbbi laboratuvarlar 
için önemli gerekliliklerdir. Laboratuvar kalitesi, raporladığı test sonuçlarının 
doğruluğu, güvenilirliği ve zamanında bildirilmesi ile belirlenir. Laboratuvar 
sonuçlarının klinisyene faydalı olabilmesi için mümkün olduğu ölçüde doğru 
olması, laboratuvar faaliyetlerinin tüm yönleriyle güvenilir olması ve raporla-
manın zamanında yapılması gereklidir. Laboratuvarlar kalitelerini iyileştirir-
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liği sağlanacak, kaynak israfının da önüne geçilecektir. Bilgi ve otomasyon sis-
temindeki teknolojik gelişmeler ile bu prosedürlerin kullanımı ve etkinliği de 
artacaktır.
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