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1.1 GIRIS

Gegtigimiz yiizyilin baginda organize bir sekilde teskilatlanmaya baslayan
klinik biyokimya laboratuvarlari, birincil hedef olarak uzunca bir siire metro-
lojik ve metadolojik sorunlar1 belirlemistir. Ne var ki klinik stireglere dair artan
bilgi ve branslasma biyokimya uzmanlarinin hastalarin sonuglar1 tizerinden
klinik vurgular yapmasini kaginilmaz hale getirmistir.

Yarim asir dnce sadece bir ka¢ manuel testin ¢alisildig: kiigiik laboratuvar-
lar, bilgi ve

teknolojinin bas dondiiriicii etkisiyle hizla otomatize ve entegre analizor-
lerden olusan ve giinliik milyonlarca test kapasitesine ulasan 6zellesmis labo-
ratuvarlara doniigmiistiir. Bu hizli ve yogun tempo yaninda artan oranda yeni
tanimlanan hatalar1 da getirmistir.

Artan test say1s1 ve temponun getirdigi handikaplar,“dogru zamanda dogru
sonug” prensibine daha giiglii bir vurgu yapilmasini kaginilmaz kilmistir. Her
ne kadar tibb1 hatalar igerisinde 6nemli bir yer tegkil etmese de, klinisyenin
teshisi ve tedavisi tizerinde ¢ogu zaman direkt etkisi bulunmasi sebebiyle la-
boratuvar hatalar1 tizerinde ciddiyetle durulmasi gereken bir antite olmustur.
Laboratuvar hatalarinin kontrol altina alinmast i¢in bu sebeple Kalite yonetim
sistemleri tesis edilmis ve laboratuvarin performans ve hata oranini diizeltmek
icin hedefler tespit edilmistir. Kalite yonetim sistemleri, ulusal diizenleyici
normlarla birlikte uluslararasi standartizasyonu hedefleyen ISO (International
Organisation for Standardization) ve CLSI (Clinical and Laboratory Standards
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