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1- PATOLOJİ LABORATUVAR GENEL ÇALIŞMA ESASLARI:

Ameliyathanelerden, servislerden, polikliniklerden gönderilen patolojik/ sitolojik örnekler, incelenmeleri için bu bölümlerdeki hekimler tarafından Hastane Bilgi yönetim Sisteminden (HBYS) test talepleri yapılır.


Dış merkezlerden gönderilen örneklerin test talepleri ise ilgili polikliniklerin hekimleri tarafından HBYS ‘den yapılır. Tüm test talepleri HBYS’ den, hastanın kimlik tanımlayıcıları ile birlikte (adı, soyadı, dosya numarası v.s) klinik öyküsü, diğer fiziki bulguları, ön tanı, varsa laboratuvar sonuçları ve önceki patoloji tanıları ile ilgili bilgiler dâhil olmak üzere sistem üzerindeki veya matbu Patoloji İstem Formunun eksiksiz doldurulması suretiyle yapılır. Patoloji laboratuarı mesai saatleri içinde çalışır.
Patoloji laboratuarında çalışılan tüm test ve uygulamaları içerir liste:
	SUT KODU
	SİTOLOJİK MATERYALLER

	909.210
	İmprint 

	909.250
	Filtre preparatı hazırlanması ve incelenmesi 

	909.260
	Hücre bloğu hazırlanması ve incelenmesi 

	909.280
	İnce iğne aspirasyonu  değerlendirmesi

	909.300
	İnce iğne aspirasyonu, gönderilen yayma preperatların değerlendirilmesi

	909.330
	Sıvı bazlı sitoloji manuel 

	909.340
	Servikal veya vajinal sitoloji 

	909.350
	Sıvı bazlı sitoloji otomatik cihaz aracılığı ile 

	909.360
	Vücut sıvıları ve eksfoliatif  sitoloji  

	 
	HİSTOPATOLOJİK İNCELEMELER

	909.410
	Abortus 

	909.430
	Apse materyali

	909.440
	Akciğer, transbronşial biyopsi

	909.450
	Anevrizma, arteryal/ventriküler

	909.460
	Anüs, polipoid gelişme (tag) 

	909.470
	Apendiks, insidental (asıl ameliyata ek) 

	909.480
	Arter, aterom plağı

	909.490
	Bartholin bezi kisti

	909.500
	Bronkus, biyopsi

	909.510
	Bursa/ synovial kist

	909.520
	Burun mukozası, biyopsi

	909.530
	Burun, sinüs polipleri inflammatuar

	909.540
	 Deri, punch/insizyonel/shave biyopsi

	909.550
	Divertikul-özefagus/ince barsak

	909.560
	Duodenum, biyopsi

	909.570
	Dupuytren kontraktürü dokusu

	909.580
	Eklem, gevşek cisim

	909.590
	Endometrium, küretaj/biyopsi

	909.600
	Endoserviks, küretaj/biyopsi

	909.610
	Femur başı, kırık dışında

	909.620
	Fissür/fistül

	909.630
	Ganglion kisti

	909.640
	Hematom

	909.650
	Hemoroidler

	909.660
	Herni kesesi, herhangi bir bölgede

	909.670
	Hidrosel kesesi

	909.680
	İnce barsak, biyopsi

	909.690
	İntervertebral disk

	909.700
	Karpal tünel dokusu

	909.710
	Kemik fragmentleri, patolojik kırık dışında

	909.720
	Kemik iliği biyopsisi, patoloji

	909.730
	Kıkırdak, shaving

	909.740
	Kolesteatoma

	909.750
	Kolon, kolostomi stoması

	909.760
	Kolon, biyopsi

	909.770
	Konjonktiva, biyopsi/pterygium

	909.780
	Kornea

	909.790
	Larinks, biyopsi

	909.800
	Menisküs

	909.810
	Mesane, biyopsi

	909.820
	Mide, biyopsi

	909.830
	Mukosel, tükrük

	909.840
	Nazofarinks/orofarinks, biyopsi

	909.850
	Nöroma-morton/travmatik

	909.860
	Özofagus, biyopsi

	909.870
	Paratubal kistler (morgagni hidati) 

	909.880
	Parmaklar, el / ayak, amputasyon, travmatik, iskemik

	909.890
	Pilonidal kist/sinüs

	909.900
	Plasenta

	909.910
	Plevra/perikard-biyopsi

	909.920
	Polip, kolorektal

	909.930
	Polip, mide/ince barsak

	909.940
	Polip, servikal/endometrial

	909.950
	Prostat, iğne biyopsisi

	909.960
	Safra kesesi

	909.970
	Sempatik ganglion

	909.980
	Sinir, vagotomi ve benzeri girişim

	909.990
	Sinüs, paranasal biyopsi

	910.000
	Spermatosel

	910.010
	Sünnet derisi

	910.030
	Tendon/ tendon kılıfı, tümör dışı

	910.040
	Testiküler apendiks

	910.050
	Testis, kastrasyon

	910.060
	Tonsil ve/veya adenoidler

	910.080
	Trakea, biyopsi

	910.090
	Trombüs veya embolus

	910.100
	Tuba uterina, biyopsi ve sterilizasyon

	910.110
	Üreter, biyopsi

	910.120
	Üretra biyopsi

	910.130
	Vajina, biyopsi

	910.150
	Varikosel

	910.160
	Vas deferens 

	910.180
	Ven, varis

	910.190
	Yumuşak doku, debridman

	910.200
	Yumuşak doku lipom eksizyonu veya  biyopsi

	910.220
	Ağız mukozası/gingiva biyopsi

	910.230
	Apendiks, insidental dışında

	910.240
	Arter, biyopsi

	910.250
	Beyin meninksler, tümör rezeksiyonu dışında

	910.260
	Böbrek, biyopsi iğne

	910.270
	 Deri, eksizyonel biyopsi

	910.280
	Dil, biyopsi

	910.290
	Diş / odontojenik kist

	910.300
	Dudak, biyopsi/wedge (kama) rezeksiyonu

	910.310
	Eklem, rezeksiyon

	910.320
	Ekstremite, amputasyon, travmatik

	910.330
	Femur başı, kırık

	910.340
	Hipofiz tümörü

	910.350
	Kalp kapakçığı

	910.360
	Karaciğer, biyopsi iğne / Wedge (kama) 

	910.370
	Kas, biyopsi

	910.380
	Kemik, ekzositoz

	910.390
	Lenf düğümü, biyopsi

	910.400
	Meme, biyopsi

	910.410
	Meme/reduksiyon mammoplasti

	910.420
	Myom (lar), myomektomi, uterus hariç

	910.430
	Omentum, biyopsi

	910.440
	Over, biyopsi/wedge (kama) rezeksiyonu

	910.450
	Over (+ /-tuba), neoplastik değil

	910.460
	Pankreas, biyopsi

	910.470
	Paratiroid bezi

	910.480
	Parmak el / ayak, amputasyon, travma dışı

	910.490
	Periton, biyopsi

	910.491
	Prostat, iğne biyopsisi

	910.500
	Prostat, TUR

	910.510
	Serviks, biyopsi

	910.520
	Sinir, biyopsi

	910.530
	Synovium

	910.540
	Testis, biyopsi

	910.550
	Testis, tümör /biyopsi/kastrasyon dışında

	910.560
	Tiroglossal kanal/brankial yarık kisti

	910.570
	Tuba uterina, ektopik gebelik

	910.580
	Tükrük bezi, biyopsi

	910.590
	Uterus, prolapsus için (+ /-tuba ve overler) 

	910.600
	Üreter, rezeksiyon

	910.610
	Vulva/ labia, biyopsi

	910.620
	Yumuşak doku basit eksz. lipom hariç

	910.640
	Adrenal (sürrenal), rezeksiyon

	910.650
	Akciğer, kama biyopsisi

	910.660
	Beyin/meninksler, tümör rezeksiyonu

	910.670
	Beyin, biyopsi

	910.680
	Böbrek, parsiyel/total nefrektomi

	910.690
	Dalak

	910.700
	Göz, enükleasyon/evisserasyon

	910.710
	İnce barsak, rezeksiyon, tümör dışında

	910.720
	Karaciğer, kısmi rezeksiyon

	910.730
	Kemik-biyopsi/ küretaj materyali

	910.740
	Kemik fragmanları, patolojik kırık

	910.750
	Kolon, segmental rezeksiyon, tümör dışı nedenle

	910.760
	Larinks, parsiyel/total rezeksiyon

	910.770
	Lenf düğümleri, regional rezeksiyon (diseksiyon) 

	910.780
	Mediasten, kitle

	910.790
	Meme, mastektomi-parsiyel/basit

	910.800
	Mesane, TUR

	910.810
	Mide, subtotal/total rezeksiyon, tümör dışı nedenle

	910.820
	Myokard, biyopsi

	910.830
	Odontojenik tümör

	910.840
	Over, (+ /-tuba), neoplastik

	910.851
	Prostat, iğne biyopsisi

	910.860
	Prostat, radikal rezeksiyon dışında

	910.870
	Serviks, konizasyon

	910.880
	Timus, tümör

	910.890
	Tiroid, total/lobektomi

	910.900
	Tükrük bezi (tümör dahil) 

	910.910
	Uterus, (+ /-adneksler), tm ve prolapus hariç

	910.930
	Akciğer, total/lob/segment rezeksiyonu

	910.940
	Dil/tonsil-tümör içeren rezeksiyon

	910.950
	Ekstremite, disartikülasyon

	910.960
	Fetus, diseksiyonla inceleme

	910.961
	Göz, eksentrasyon

	910.962
	İnce barsak, tümör için rezeksiyon

	910.970
	Kemik, rezeksiyon

	910.980
	Kolon, total rezeksiyon

	910.990
	Kolon, tümör için segmental rezeksiyon

	911.000
	Larinks, parsiyel/total + boyun lenf nodları

	911.005
	Mandibulektomi

	911.010
	Meme, mastektomi + aksilla lenf nodları

	911.020
	Mesane, parsiyel/total rezeksiyon

	911.030
	Mide, tümör için subtotal/total rezeksiyon

	911.040
	Özofagus, parsiyel/total rezeksiyon

	911.050
	Pankreas, total/subtotal rezeksiyon

	911.060
	Prostat, radikal rezeksiyon

	911.070
	Testis, tümör

	911.080
	Uterus, neoplastik (+ /-tubalar ve overler) 

	911.090
	Vulva, total/subtotal rezeksiyon

	911.100
	Yumuşak doku tümörü, geniş rezeksiyon

	
	

	
	


Patolojide genel çalışma esasları kod ve isimleri yazılı testler çalışılmaktadır. Bunların dışındaki testler özel boyamlar veya diğer işlemler için bir üst hastaneye Blok ve lamları hastaya verilir. 
2- ÖRNEK GÖNDEREN BİRİM VE MERKEZLERİN TANIMLARI

Patoloji Laboratuvarına örnekler, Ameliyathane, Doğumhane, Cerrahi poliklinikler, Cildiye, Endoskopi ünitesi, Ultrasonografi ve Erzin Devlet hastanesinden gelmektedir. Hastanemizde numuneler kendi birimlerindeki görevlilerce eksiksiz ve tam olarak getirilir patolojide Barkotları okunarak teslim alınır. Erzin’den ise hastanemize HBYS üzerinden istek gönderilir ve patolojide sorumlu kişi tarafından teslim alınır ve alındı teslim oldu evrakı imzalanıp getiren kişiye teslim edilir. Raporlarını HBYS üzerinden rapor onaylandıktan sonra gelen hastalara sistemden çıkartıp teslim edilir.
3- ÖRNEĞİN UYGUN ŞEKİLDE TRANSFERİ



ÖN HAZIRLIK 

    Vücuttan alınan her türlü materyalin en kısa sürede tespit edilmesi gerektiğinden fiksasyon malzemelerinin işlem öncesi hazır olması gerekmektedir. Biyopsi materyalleri için %10’luk formaldehit ve materyalin hacmine uygun büyüklükte kap; smear için lam, saç spreyi ve smear taşıma kabı; sıvı olarak gönderilen bol hacimli materyaller (periton, plevra, idrar gibi) için değişik büyüklüklerde kap işlem öncesi hazır bulundurulmalıdır. %10 formaldehit hazır depo formaldehitten hazırlanır: 1 birim formaldehit üzerine 9 birim çeşme suyu konularak yapılır. Örneğin:100 ml formaldehit, 900 ml su ile tamamlanır.
[image: image1.jpg]






Numuneleri uygun kaplarda transferine ait örnekler
a. Ameliyathanede alınan numuneler alan cerrah tarafından ameliyathane hemşiresine verilir. Hastadan çıkan hiçbir doku atılmaz sonuçlar ilgili hekimin takibindedir.
b. Ameliyathane hemşiresi alınan patoloji numunesini üzerinde hasta ad-soyad, doğum tarihi, cinsiyeti, örneğin alındığı organ/bölge ve örneğin alınış şeklinin yazılı olduğu etiket yapışmış olan uygun büyüklükteki numune kabına koyar. 
c. Numunenin üzerini örtecek şekilde % 10’luk formaldehit solüsyonu ekler. Ameliyathane sekreterine teslim eder. 

d. Ameliyathane sekreteri Patoloji İstek Formuna hasta ad-soyadı, yaşı, protokol numarası, numunenin alındığı tarih bilgilerinin yer aldığı barkodu yapıştırarak numune toplama alanında hazır bulundurur.

e. Cerrahi müdahale bitiminde ilgili cerrah, klinik öykü ve fizik muayene bulguları, ön tanı, laboratuar sonuçları, önceki patoloji tanıları, kendi isim ve imzasını ekleyerek formu doldurur.

f. Gün içerisinde numune ve formlar patoloji laboratuarına Patoloji Teslim Formu doldurularak teslim edilir.
g. Formaldehit içindeki biyopsi materyalleri oda ısısında bekletilir,  buzdolabına konulmaz.
h. Rezeksiyon materyalleri, bütünlüğü bozulmadan, kesit yapılmadan, ağzı kapaklı büyüklüğü yeterli kaplarda gönderilir. Patolojiye gönderilmesi gecikecek materyallerin kavitelerine doku çürümesini önleyen formaldehit geçişini sağlamak için kesi atılmalıdır. Ancak bu durum materyalin şekil deformasyonuna neden olacağından mecbur kalınmadıkça yapılmaması istenen bir durumdur.



Gönderilen Sitoloji Materyallerin Alınması ve Transferi:
a. Sitoloji materyaller uygun enjektör veya tüplere alınmalıdır.

b. Uygun enjektör veya tüplerin üzerine kimlik tanımlayıcılarının olduğu etiket yapıştırılmalıdır.

c. Enjektör veya tüpün üzerindeki kimlik tanımlayıcı etiketler, kolayca ayrılmayan (ıslanma vb. nedenlerle)ve yazısı silinmeyen türden olmalıdır.
d. İnce İğne aspirasyon biyopsileri, üzerlerine hasta isimleri yazılmış lamlara yayılıp havada kurutularak, ya da enjektör içerisinde,  smearler saç spreyiyle fikse edilerek veya % 96 alkol içinde gönderilir.
e. İnce iğne aspirasyon sitolojisi ile gönderilen materyaller çok kalın yayılmamalı, lamların rodaj kısmına bulaşmamalı ve uygun etiketle birlikte gönderilmelidir.
f. Sitolojik yayma yapılacak olguların materyalleri fiksatif solüsyona konmadan taze olarak en kısa sürede gönderilir
g. Kliniklerde servis postası tarafından, polikliniklerde ise poliklinik stajer hemşiresi tarafından en kısa sürede (1 saat içinde) teslim edilmelidir.

h. Tüm materyallerin mesai saatleri içinde gönderilmesi en uygun durumdur. Mesai saatleri içinde gönderilemeyen seröz boşluk sıvıları, kist aspirasyon sıvıları buzdolabında +4C de saklanmalıdır.
i. İdrar sitolojisi yukarıda belirtilen şartlarda, fakat daha hızlı (5 dakika) gönderilmesinin yanı sıra alkolle tespit edilip, edilmediği özellikle belirtilmelidir.

j. Servisten ve/veya girişimsel işlem polikliniklerinden gönderilen sitolojik örneklerin etiketlenmesi, test talepleri, bunların kontrolü ve transfer kuralları diğer biyopsi örneklerinin alınması ve gönderilmesi kuralları içinde geçerlidir.
4- ÖRNEK KABUL VE RED KRİTERLERİ
a. Tüm örnekler patoloji istek formu eksiksiz olarak doldurulmuş ve hasta kimlik bilgileri, bilgisayar numarası etiketlenmiş(ya da barkod) olarak gönderilmelidir.

b. Gönderilen materyal ile birlikte patoloji ve/veya sitoloji istek formu bulunmalıdır.

c. Patoloji ve /veya sitoloji formunun klinik bilgileri ile birlikte tam olarak doldurulmuş olması ve formda klinisyen imzasının bulunması gereklidir.

d. Tüm biyopsi ve operasyon materyalleri büyüklüğünün 10 katı kadar %10 luk formaldehit içinde gönderilmelidir. Uygun gönderilmeyen materyaller kabul edilmeyecektir. 

e. Gönderilen materyaller istek formu ile uyumlu olmalıdır. Hasta ismi veya operasyon materyalinin niteliği konusunda uyuşmazlık olmamalıdır. İstem formu olmayan ve uyumsuzluk bulunan örnekler laboratuvara kabul edilmeyecektir.

f. Tanılı ya da kuşkulu bulaşıcı hastalığı olan olgular patoloji istek formunda ayrıca özel olarak belirtilmelidir. Materyaller uygun kaba konularak ve ağzı sızdırmayacak şekilde kapatılarak gönderilecektir.

5- RAPORLARIN HASTALARA ULAŞTIRILMASI
a. Hastanemizde tedavi gören ve numune alınan hastaların raporları kendilerine müracaatlarında patoloji laboratuarından verilir
b. Erzin’ den gelen numunelerin raporları ise Erzin Devlet Hastanesi Laboratuarından sistem üzerinden hastalara verilir.
6- RAPORLARDA KULLANILAN ULUSAL STANDARTLAR
a. Smearler Bedhesta sistemi,

b. Prostatlarda tümörlerinde Gleason skorlaması,
c. Meme Tümör markırlarında modıfıye Bloom Richardson sınıflaması 
d. Diğer tümörlerde ise WHO kalsifikasyonları esas alınır.
e. Tanımlamada ICD-O uluslararası Hastalık sınıflaması (Onkolojıde )  kullanılır.
7- LABARATUAR DIŞINDAKİ KRİTİK SÜREÇLER
Hastanemizde alınan bazı numuneler özel boyamalar için(immün) İskenderun Devlet hastanesi Patoloji Laboratuvarına HBYS üzerinden istek gönderilir ve numuneler istem belgeleri ve barkotlarıyla özel taşıma çantasına konularak hastanemizde tahsis edilen araçla gönderilir. Yine sonuçlar sistem üzerinden alınıp müracaat eden hastalara verilir.
8- MAKROSKOPİK DEĞERLENDİRME
Patolojiye barkot sisteminde okutulup kabul edilen numuneler Biyopsi numarası verilerek kayıt altına alınır. Böylece hasta ismi değil de Biyopsi numarası üzerinden süreç devam eder. Numuneler makroskopide patolog, teknisyen ve raportör ile birlikte makroskopik değerlendirmeye alınır. 
Doku örnekleri patoloji uzmanı tarafından tarif edilir, raportör tarafından kayıt altına alınır ve numaralandırılmış kasetlere yerleştirilir. Kasetler, sıra ile doku takip cihazının sepetine dizilir ve sepet cihaza yerleştirildikten sonra, cihaz içinde tespit solüsyonlarından geçerek takip edilmesi sağlanır.


 Makroskobik Değerlendirilmesi Tamamlanmış Biyopsi Örneklerinin İşlemden Geçirilerek Kalıcı Preparatların Hazırlanması
a. Doku takip cihazında tespit olan dokular, doku gömme cihazında eritilmiş parafin sayesinde parafin bloklara gömülür. 
b. Parafin blokların cihazın soğutma kısmında soğuyarak donması sağlanır. 
c. Soğuması tamamlanmış bloklar, mikrotomda kesilir, lamlara yerleştirilir. 
d. Lamlara yerleştirilen kesitler, etüvde bekletilerek patafini tekrar eritilir.

e. Isınmış parafin ksilenden geçirilerek deparafinize edilir(kimyasal olarak temizlenir). 
f. Deparafinize edilen kesitler, rutin olarak kullanılan Hemotoksilen-Eozin ile boyanır
g. Hazırlanan preparatlar, mikroskopik değerlendirme için uzman doktora teslim edilir.
Kasetlere konulan dokuların işlemden geçirilip uzman doktora teslim edilmesine kadar olan tüm aşamalar, patoloji teknisyeni tarafından yapılır.


Cihaz Kullanımında Dikkat Edilecek Hususlar:

a. Doku takip solüsyonları 4 takipten sonra eksikse tamamlanır, 7. takip sonunda ise solüsyonlar değiştirilir.

b. Doku boyama cihazı 4 boyama sonunda azalanlar tamamlanır, 10. Boyamadan sonra boya değiştirilir.

c. Parafin blok gömme cihazına azaldıkça parafin eklenir, 6 ayda bir tank boşaltılıp içinde oluşan partiküller temizlenir, yeni parafin tanka doldurulur.

d. Etüv ve su banyosuyla ilgili cihazlar her bir çalışma için temizlenir, bir sonrakine hazır bırakılır.

9- MİKROSKOPİK DEĞERLENDİRME

Hazırlanan preparatlar istem belgeleriyle birlikte ışık mikroskobunda patoloji uzmanı tarafından değerlendirilir ve rapor düzenlenir.
10- SİTOLOJIK DEĞERLENDİRME

Patolojiye gelen Smear ve Yaymalar kayıt altına alınıp sitoloji numarası verilerek numara üzerinden takibi sağlanır. Numuneler PAP ve GİEMSA olmak üzere iki şekilde boyanarak mikroskobide incelenecek hale getirilir.
11- RUTİN DIŞINDA UYGULANAN YÖNTEMLER:
a. Giemsa boyası
b. Diğer histokimyasal ve immunohistokimyasal boyalar İskenderun Devlet Hastanesinde uygulanmaktadır. 
12- KALİTE KONTROL ÇALIŞMALARI 


Laboratuvara Ait Tüm Süreçlerin Aynı Kod İle Tanımlanması:

Sitolojik materyaller laboratuvara girince bir protokol numarası alır. Histopatolojik materyaller anlaşmalı laboratuvara ulaştığında protokol numarası alır. Tüm laboratuvar işlemleri için (histokimyasal boya vs ) rapor edilene kadar aynı protokol numarası ile kodlanır. Hastaya ait tüm materyallerde ve raporda bu numara bulunmak zorundadır.


Doku Örnek Kalitesinin Standardizasyonu:

Uzman doktor tarafından belirlenen boyaması ve kesiti standartlara uygun olmuş Blok ve Lamlar aylık saklanarak bir sonraki ay çalışmasıyla karşılaştırılır. Buna göre boyada ve kesitlerde oluşan hatalarda düzeltmeye gidilir. Boyaların ve diğer solüsyonların depo veya firmalardan değiştirilmesi, Mikrotom cihazının ayarının kontrol edilmesi gibi tüm analitik süreç kontrolden geçirilir. 


Eğitimler:


Patoloji uzmanı tarafından bölüm içi ve dışı personele; Patoloji uzmanı ve teknisyenleri tarafından bölüm dışı personele yıllık eğitim planına uygun takvime göre eğitimler düzenli olarak verilir.
    13- PATOLOJİ RAPORLARININ HAZIRLANMASI
a. Mikroskobide Patoloji uzman doktoru tarafından değerlendirmesi yapılan raporlar yazılmak üzere raportöre teslim edilir.

b. Raportör tarafından HBYS sistemine yazılır.

c. Onay verilmeden önce Doktor tarafından kontrol edilir ve yine uzman doktor tarafından onayı verilir.
    14- SONUÇ VERME SÜRELERİ 


Örneklerin patoloji laboratuvarına kabulünden sonra Sitoloji için 12 gün iş günü, Biyopsi için 15 iş günü uygulanmakta olup tekrar kesit veya boyama gerektiren raporlar için ekstra süre uygulanır.
     15- PANİK TANI KRİTERLERİ VE BİLDİRİMİ

 “Kritik ya da Panik Değerler” olarak da bilinen, teşhis konulduğunda beklenmeyen bir tanı çıkması sonucu yapılması ve bildirilmesi gerekli olan patoloji tanı sonuçlarıdır. Sonuçların bildirilmesinde yaşanan gecikmeler ve yanlışlıklar tedavinin gecikmesi, aksaması ve dolayısıyla hastaların mağduriyetiyle sonuçlanabilir.

  Bu nedenle standart panik tanı listesini HBYS üzerinden de tanımlayarak bilgisayar kayıtlarını sağladık. Laboratuvarımızda bu listeden bir sonuç tespit edildiğinde aşağıdaki süreçler takip edilmektedir.

a. Panik tanı tespit edildiği zaman sonuç hastanın doktoruna, HBYS sisteminde oluşturulan modüle kayıt edilmek suretiyle,  doktor programında ikaz verdirip hastasının sonucunu görmesi sağlanır. 

b. Aynı zamanda LIS patoloji programında istatistik oluşturulup aylık panik tanı analizler yapılır ve bunlar veri olarak HBYS sisteminde saklanır.

PANİK TANI BİLDİRİM LİSTESİ
·  Lökositoklastik vaskülit

· Gebelik sonlandırılması

· Küretaj materyalinde villus veya trofoblast olmaması

· Endometrium küretajında yağ

· Plevra ve akciğer biyopsisinde başka organ parçası bulunması

· Frozen tanısı ile kalıcı kesit tanısı uyumsuzluğu

· İnce iğne aspirasyonu ilk tanısı ile son tanısı arasında uyumsuzluk

· Beklenmeyen malignite

· Konsültasyon sonucunun orijinal tanıdan farklı olması

· İmmün yetmezlikli hastada BOS

· BAL sıvısında bakteri

· Mantar viral inklüzyon

· Kemik iliği veya kalp kapağında bakteri

  16- SONUÇLARIN HASTAYA VE HEKİME ULAŞTIRILMASI

Raporlar sonuçlandığında hastalara mesajla bildirilmekte, aynı zamanda sadece isteyen doktorların kendi kullanıcılarında tamamlanan raporlar görüntülenebilmektedir. Müracaat eden hastaların sonuçları laboratuar sonuç verme bölümünde hastaların kendilerine matbu evrak olarak verilmektedir. 
 17 -PATOLOJİ LABARATUVAR ARŞİVLEME SÜREÇLERİ

a. Bloklar en az 20 yıl

b. Lamlar en az 10 yıl

c. Elektronik kayıtlar yedekleme ile birlikte süresiz saklanmalıdır

d. Bloklar 25 ˚C üzerine çıkmayan sıcaklıkta saklanmalıdır.

e. Hastaya ait kalan dokular ve sıvılar raporlama tarihinden itibaren en az bir ay saklanmalıdır.
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