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Patoloji egitiminde tip fakiltesinden itibaren siiregelen eksiklikler dikkati cekmektedir. Bunu
destekleyen en basit ve direkt veri, 2009’ da yapilmis bir anket calismasinda patoloji asistanlarinin yarisinin
patoloji uzmanhgina baslamadan 6nce patologun makroskopi ile ilgilenmedigini, dortte licl de patologun
otopsi yapmadigini diisinmesidir (1). Tip fakiiltesinde patolojinin tanitilmasindaki eksiklik patoloji uzmanhgi
sirasinda da devam etmektedir. Tanisal siirecte gereken patoloji bilgisi genellikle 5nemsenmekteyken, bir ¢cok
patoloji uzmani laboratuar teknikleri, idari isler, profesyonellik ve sisteme dayali pratik bilgilerden yoksun ya
da yetersiz olarak patoloji egitimini tamamlamaktadir (2). Bu konular patoloji laboratuari kurma ve
idamesindeki siireclerde karsimiza siklikla karsimiza ¢citkmaktadir, ki AGCME’ nin “yeterlilik esasli asistan

egitimi” programi igcinde nemli maddeleri olusturmaktadir (3).

Gulnlmiuzde internetin yayginlasmasiyla bir patoloji laboratuari kurmak icin ihtiyac duyulan bilgilere
kolaylikla ulasilabilmektedir. Bununla birlikte bu bilgiler genellikle daginiktir. Ayrica patoloji laboratuari
sadece rutin histopatoloji tekniklerinden ibaret degildir; idari ve stratejik davranislari da icermektedir.
Nitekim histopatolojik teknikler hakkinda bir ¢ok kitap bulunurken, diger siirecler hakkinda kaynaga ulasmak
kolay degildir. Bu yazinin, yeni patoloji uzmanlarina -6zellikle de kisa bir sure iginde bir patoloji laboratuari
kurmasi istenen uzmanlara- bilgi ve yaklasimlarin derli toplu tek kaynakta birlestigi pratik bir kaynak olmasi

amagclanmistir.

Laboratuar tipi, 6zellikleri ve standartlar

Patoloji laboratuari kurmadan dnce yapilacak en 6nemli is laboratuar tipini belirlemektir. Calistiginiz
hastanenin 6zelligine (devlet hastanesi veya egitim arastirma hastanesi/liniversite) gére patoloji laboratuari
standartlari degismektedir (4). Ornegin patoloji laboratuarinin kapladigi alanin devlet hastanelerinde 75 m?

iken egitim hastanelerinde yaklasik 400 m? olmasi énerilmektedir. Laboratuarda bulunmasi gereken personel



sayisi ve Ozelligi, gerekli arag ve gerecler, hangi odalarin bulunmasi gerektigi gibi detayh standardizasyon
bilgileri federasyonun resmi internet sayfasinda (http://www.turkpath.org.tr) dokiimanlar kisminda

bulunmaktadir.

Tabii ki standart sartlar -yoneticilerin doktor olmasina ragmen- genellikle olusturulamamaktadir.
Clinku patoloji laboratuvarlarinin ve patologun calisma kosullari ne yazik ki yonetici doktorlarca da
bilinmemektedir. Bunun en somut 6rnegi, Yorikoglu ve arkadaslarinin anket ¢alismasinda hala 1 Gniversite
hastanesi, 2 devlet hastanesi ve 1 6zel hastanede makroskopi odasi, laboratuar ve mikroskopi odasinin tek
alanda toplanmis oldugunun tespit edilmesidir. Bize diisen goérev klinisyen ve cerrahlarla rutin iletisim

sirasinda veya toplantilarda kosullarimizi tanitmaktir (5).

Kim kimdir? Oncelikle hangi yonetici ve kisilerle iletisim icinde olmaliyiz?

Yeni baslanilan bir Gniversite veya devlet hastanesinde patoloji laboratuari kurulusu ya da isletiminde
birlikte calisilacak makam ve kisiler basta bashekim, hastane mudiri, alim-satim memuru, doner sermaye
mudur ve sefleri, varsa diger uzmanlar, bilgi islem personeli ve teknik personeldir. Universite hastanelerinde
dekan, fakiilte sekreteri ve cerrahi bilimler bélim baskani da listeye dahil edilmelidir. Bashekim ve hastane
m{dirl, paranin patronlari olup arag-gereg ve sarf malzemelerin temini konusunda en yetkili kisilerdir. Bu
nedenle de kurulacak ya da isletilecek patoloji laboratuarinin niteligi konusunda ilk planda ikna edilmesi
gereken makamlardir. Bunu takiben ihale siirecinde mesai saatlerini paylasacaginiz kisiler doner sermaye
idarecileri ve alim-satim memurlari olacaktir. Patoloji laboratuarinda ¢alisan personelin olmadigi durumlarda
bashekime miiracaat yoluyla en kisa siirede temini veya laboratuar ¢alisanlarindan uygun goriilen bir
teknikerin bir streligine (1 ay) blyik bir patoloji merkezinde rotasyona gonderilmesi uygun olacaktir. Patoloji
laboratuarindaki teknik aksakliklarin giderilmesi, elektrik, intranet ve su tesisatlarinin kurulmasi icin de ilgili
teknik personel ile iletisim kurulmalidir. Preanalitik ve postanalitik siireclerin planlanmasinda diger branslar
ile iletisim ve hatta bir tanitim toplantisi diizenlenmesi 6nerilir. Toplanti icerigi mevcut patoloji
laboratuarinda yapilabilecek tetkikler, patolojik materyalin nasil génderilecegi, otopsi protokolii, patoloji

raporlarina nasil erisilecegi gibi sorulara cevap niteliginde olmalidir. Doktorlarin yani sira patoloji



spesimeninin laboratuara gonderilmesi siirecinde 6nemli rol oynayan yardimci personel, 6zellikle hemsireler
ve ameliyathane teknisyenleri, de toplantiya davet edilmeli ve bilgilendirilmelidir. Yeni kurulacak bir patoloji
laboratuarinda goz 6nlinde bulundurulmasi gereken bir konu da hastane otomasyon programinda materyal

kabuli, patoloji raporlarinin yazilmasi ve diger doktorlara iletiminin nasil yapilacagidir. Bu konuda da bilgi

islem personeliile irtibata ge¢cmelidir.

Gerekli arag-geregler ve bakim

Patoloji laboratuarina alinacak arag ve gerecin niteligi ve niceligi ¢calistiginiz hastanenin hizmet
hastanesi veya egitim hastanesi olmasina gore degismektedir. Yine bu arag-gereclerin neler olduguna dair
bilgilere Patoloji Dernekleri Federasyonu internet sitesinden ulasilabilir (4). Asgari liste Tablo 1 de verilmistir.
Dokularin mikroskopik inceleme igin hazirlanmasi islemi daha basit ve sade bir laboratuar ile de
saglanabilmekle birlikte (6rnegin dokular elde takip edilerek, gdmme islemi yine makineye ihtiyag
duymaksizin yapilabilir), saghkli bir isleyis icin doku takip cihazi, doku gdmme cihazi ve isitmali penset (kligik
ve ¢ok fragmante dokularin uygun olarak gémiilebilmesi igin), yari motorize mikrotom, parafin su banyosu,
etlv, makroskopi kabini, en az 2 basli trinokiler mikroskop, santriflj, buzdolabi, makroskopi aletleri ve
bilgisayar minimum gereken cihazlardir. Cihazlarin laboratuar igcinde yerlestiriimesinde havalandirma
durumuna, patoloji materyali isleme siirecinin akis sirasina, cihazlarin teknik 6zelliklerine ve ergonomiye
dikkat etmek gerekir. Miimkiinse boyama istasyonu ve makroskopi sahasi, doku gdmme ve kesme sahasi ile
ayri odalarda olmalidir. Boyalar ve makroskopi sahasi havalandirmanin ve su tesisatinin yakinlarinda
yerlesmelidir. Kesit esnasindaki istenmeyen hareketlerinin 6nlenmesi icin, mikrotom saglam bir masa Uzerine

konmalidir.



Tablo I: Patoloji laboratuari cihaz ve alet listesi

Makroskopi kabini

Santrifiij

Sitosantrifiij
Trinokiiler mikroskop

Doku takip cihazi
Doku gomme cihazi
Yari motorize rotary mikrotom

Parafin su banyosu

Isitmali penset
Etiv

Buzdolabi

Bilgisayar

Demir cetvel (30 ve 50 cm)

Metal makas, 20 cm

Metal makas (diiz,bir ug kiint), 14.5-16.5 cm
Metal makas (diiz,iki ug sivri), 14.5-16.5 cm
Metal makas (egri), 14,5-16,5 cm

Penset (diiz,disli), 30 cm

Penset (diiz,dissiz), 20 cm

Penset (diiz,digsiz), 13.5 cm

Penset (diiz,disli,ince uglu), 2-3mm

Penset (diiz,dissiz,ince uglu), 1,5-2 mm
Bistiiri sapi

Mikrotom bigagi sapi

Bistiri ucu, 22 no

Testere
Kaset igin celik kapak

Alkolmetre

Termometre

Base mold 10mm x 10mm x 5mm
Base mold 37mm x 24mm x 9mm

Laboratuar saati

Yangin séndiirme tipdi, 50 Lt

1 Adet

1 Adet

1 Adet

1 Adet

1 Adet
1 Adet
1 Adet
1 Adet

1 Adet

1 Adet

1 Adet

2 Adet

2 Adet
1 Adet
1 Adet
1 Adet
1 Adet
1 Adet
1 Adet
1 Adet
1 Adet
1 Adet
2 Adet
1 Adet
300 Adet
1 Adet

100 Adet

2 Adet

2 Adet
50 Adet
100 Adet
2 Adet

2 Adet

Makroskopik incelemenin saghkl yapilabilmesi icin
gereklidir.

Manual olarak yapilan sivi bazli sitoloji inceleme igin
gereklidir.

Hiicre blogu olusturmak igin kullanilir.

Fazla miktardaki sivilarin ¢alisilabilmesi igin kullanilir.
Otomatik sivi bazli sitoloji inceleme igin gereklidir.

Az miktardaki sivilarin sitolojik incelemesi icin uygundur.
Mikroskopik incelemenin optimal olmasi igin trinoktiler
mikroskop uygundur.

Standart ve saghkh doku takibini saglar.

Dokularin mold igine gémiilmesine yardimci cihazdir.
Parafin bloktan kesit almakta kullanilir.

Kesitlerin suda yiizdiiriilerek lam izerine kirisiksiz olarak
alinmasini saglar.

Sicakhiginin optimalizasyonu kirisiksiz kesit icin 6nemlidir.
Kiigiik ya da fragmante dokularin gémiilmesinde kolaylik
saglar.

Uzerinde kesitler alinmis lamlarin ksilen éncesinde
firinlanmasinda kullanilir.

Bloklarin sogutulmasinda kullanilir.

Histokimya ve immiinohistokimyasal malzemelerin
muhafazasinda kullanilir.

Sitolojik érneklerin uygun olarak saklanmasinda gereklidir.
Spesimen kabul, kayit, etiketleme ve patoloji raporlamasi
islemlerinde kullanilir.

Makroksopik inceleme igin gereklidir.

Kemik dokularin kesilebilmesi igin kil testere ya da demir
testeresi uygundur.

Tekrar kullanilabilen kaset kapaklaridir.

Elastik olmasi ve kenarlarinin keskin olmamasi gerekir.
Alkol oranini 6lgmekte kullanilir.

Sicakhigin bagimsiz olarak 6lgiimiinde kullanilir.
Kiigiik dokularin gémme platformudur.
Biiyiik dokularin gémme platformudur.

Boyama islemlerinde zamanin takibinde kullanilir.
Elektronik olmasi tercih edilir.
Giivenlik ekipmanidir.




Sarf malzeme ihtiyacinin belirlenmesi ve tasarruf

Bir patoloji laboratuarini minimal diizeyde calistiracak sarf listesi yilda 1500 sitolojik ve 1500 patolojik
spesimenin gelecegi varsayilarak yaklasik miktarlari ile birlikte Tablo Il de gosterilmistir. Malzemelerin listesi
tutulmali ve malzemeler daha bitmeden tekrar alinmali, daha acil durumlarda direkt alim yoluyla temin
edilmelidir.

Laboratuarin rutin isleyisinde birtakim davraniglar malzemenin ihtiyatl kullaniimasini olumlu yénde
etkileyebilir. Biyopsilerin nispeten az geldigi laboratuarlarda sarf malzemenin daha etkin sekilde
kullanilabilmesi icin her glin takip yapilmasi yerine 2-3 glinde veya haftada bir takip yapilmasi yararli
olacaktir. Bir mikrotom bicagi ile en az 20 blok (dokularin sertligi ile degiskenlik gostermekle birlikte)
kesilebilir. Boyalarin birbirine karismasini engellemek icin sepette fazla kalan boyanin mimkiin oldugunca
akitilmasi laboratuar personeline tembihlenmelidir. Kiiglk biyopsilerde atlayarak yapilan seri kesitler ayni lam

Gzerine konulabilir. Biyopsi kaplari temizlenerek tekrar kullanilabilir.

Tablo II: Patoloji laboratuari sarf listesi

Madde Miktar Kullanim Alani ve Ozellikler
Giemsa 5L MGG boyamasinda kullanilir.
May-Grunwald 5L MGG boyamasinda kullanilir.
Eozin Y 0L Hematoksilen&Eozin boyamada kullanilir.
Asidik ézellikte olmalidir.
Hematoksilen Harris 0L Hematoksilen&Eozin boyamada kullanilir.
EA 50 0L Servikal smear harici [iAS Pap boyamasinda kullanilir.
EA 65 0L Servikal smear Pap boyamasinda kullanilir.
OG 65 0L Servikal smear Pap boyamasinda kullanilir.
Ksilen bazh lam kapatici (entellan) 1L Lamlarin lamel ile kapatiimasinda kullanilir.

Kurumasi kolay ve ince bir tabaka olusturabilen kaliteli bir balsam
kullanmak gerekir.

Hidroklorik asit 1L Hematoksilen&Eozin ve Pap boyamada (asit alkol) kullanilir.
Dekalsifikasyon isleminde kullanilir.
Swvilarin asidifikasyonunda kullanilir.

Aseton 1L Makroskopi isaretleme boyalarinin fiksasyonunda kullanilir.
Amonyak 1L Hematoksilen&Eozin boyamada kullanilir.
Swilarin bazik hale getirilmesinde kullanilir.
Etil alkol %96 100 L Hematoksilen&Eozin ve Pap boyamada kullanilir.
Doku takibinde kullaniir.
Absolii etil alkol %99 100 L Hematoksilen&Eozin ve Pap boyamada kullanilir.
Doku takibinde kullanilir.
Ksilen 100 L Hematoksilen&Eozin ve Pap boyamada kullanilir.
Doku takibinde kullanilir.
Tamponlu formaldehit %38 50L Doku tespit ve takibinde kullanilir.
Formik asit 1L %10 luk soliisyon hazirlanarak dekalsifikasyon isleminde kullanilir.

Boncuk parafin 50 Kg Doku takibinde kullanilir.



Tablo II: Patoloji laboratuari sarf listesi (devam)

Kapakh kiiglik doku takip kaseti

Doku takip kaseti

Mikrotom bigagi
Lam

Lam, ucu buzlu, tragh
Lamel

Filtre kagidi (40x40cm)

Sale dik
Sale yatay

Lam tasima sepeti 10, 20 ve 50’lik

Lam tagima kabi

Karton/plastik mape 10 ve 20 lik

Tek kullanimlik eldiven, 100 luk

Petri kutusu

Plastik bidon (en az 20 It)
Meziir plastik 2 It.

Cam silindir (1000 ml)
Cam silindir (100 ml)
Cam beher (1000 ml)
Cam beher (100 ml)

Cam balon joje (1000 ml)
Cam balon joje (100 ml)
Pasteur pipet (3ml’lik)

Plastik tiip (10cc’lik)
Plastik kap (10 It’lik)
Plastik kap (5 It’lik)
Plastik kap (2.5 It’lik)
Plastik kap (1 It’lik)
Plastik kap (500ml’lik)
Plastik kap (100ml’lik)
Plastik kap (15m/’lik)

200 Adet

5000 Adet

10 Kutu

5000 Adet
2000 Adet
7000 Adet

100 Adet

10 Adet
25 Adet

2’ser Adet
50 Adet

10’ar Adet

50 Kutu

2 Adet
2 Adet
2 Adet
2 Adet
2 Adet
4 Adet
2 Adet
2 Adet
2 Adet
200 Adet

200 Adet
5 Adet
10 Adet
30 Adet
50 Adet
100 Adet
200 Adet
200 Adet

Daha kiigiik delikli, kiigiik dokularin takibinde kolaylk saglayan
kasetlerdir.

Tamamen plastik materyalden olusmasi, kasetlerin dekalsifikasyon
isleminde kullanilabilmesini saglar.

Doku takibinde kullanilir.

Uzerine kursun kalem ile yazildi§inda silinmeyecek kalitede olmalidir.
Farkli renklerde olmasi siniflamayi kolaylastirir, hatalari azaltir.
Mikrotom ile kesit alma esnasinda kullanilir.

Sert ve yumusak dokular igin farkli tipler kullanilabilir.

Mikroskopik inceleme igin kullanilir.

50 lam arkasindan bakildiginda transparan olmalidir.

Smear preparasyon igin tercih edilir (daha ucuz).

50 lam arkasindan bakildiginda transparan olmalidir.

100 lamel arkasindan bakildiginda transparan olmalidir.

Yandan bakildiginda yesil refle gériinmemelidir.

Makroskopide kii¢iik dokularin kaybini dnlemek amacl sarilmasinda
kullanilir.

Formaldehit iginde ¢ékmiis paraformaldehiti siizmek igin kullanilir.
Fiksasyon ya da boyama esnasinda kullanilir.

Cam olmasi tercih edilir.

50 lamlik sepetlerin sigabilecegi biiyiikliikte olmalidir.

Cam olmasi tercih edilir.

Boyama esnasinda kullanilir.

Lamlarin konsiiltasyon amagli tasinmasinda kullanilir.

10 lu, kapakli, saglam ve lamlarin ayri ayri yerlestirilebildigi kaplar
6nerilir.

Lamlarin mikroskopik inceleme igin dizildigi aragtir.

Kapakli karton mapeler daha korunakli tasima imkani verir.

Plastik, (ist tiste konulabilen mapeler rutin incelemede ergonomiktir.
Tim rutin laboratuar islemlerinde kullanilir.

%10 bliyiik, %80 orta, %10 kiigiik boy alinmasi énerilir.

Kiigiik dokularin makroskopik incelemesinde kullanilir.

Formaldehit hazirlanmasi ve saf su deposu olarak kullanilir.

Soliisyon hazirlama islemlerinde kullanilir.

Swvi bazli sitoloijk érnek hazirlama siirecinde kullanilir.
Cesitli pipetleme islemlerinde kullanilir.
Sivi bazli sitoloijk érnek hazirlama siirecinde kullanilir.

Makroskopik inceleme igin dokularin muhafazasinda kullanilir.




Teknik sartnameler ve ihale siireci

Bir patoloji laboratuari kurarken cihaz aliminda ve laboratuarin isletiminde gereken sarf malzemelerin
temininde, patologun yolu “ihale” protokolii ile kesisir. Doktorlarin bir cogu uzmanliklarinin ilk giinlerinde
karsilarina ¢ikan bu durumdan, biraz da egitim siirecinde hic ele alinmamis bir konu olmasi ve sorumlulugun
blyuk olmasi nedeniyle gekinir. Alt yapisi oturmus hastanelerde “ihale” isleri basteknisyen ve/veya bolim
baskani tarafindan yiritilirken, yeni kurulan hastanelerde yardimci personelin de yetersizligi nedeniyle
yegane patologun Uzerine kalmaktadir. Dahasi ihale sirecini anlatan pratik bir kaynak da bulmak gictur.

Burada ihale siirecinde bilinmesi gereken pratik bilgiler yer almaktadir.

Patolog laboratuar ihtiyaclarini belirledikten sonra, ihale siirecine girilebilmesi i¢in, kullanilacak cihaz,
alet ve sarf malzemesine ait direktifleri. metotlari, nitelikleri, miktarlari ve diger 6zelliklerini belirten bir
teknik sartname olusturmak durumundadir (6rnek sartname). Bu sartnamenin énemli 6zelligi kullanilacak her
bir malzeme ya da aletin spesifik 6zelliklerini icermesi, bununla birlikte sadece bir firmayi isaret etmemesidir.
Sartname ornekleri patoloji laboratuari bulunan gesitli kurumlardan (egitim arastirma hastaneleri,

Universiteler,...) edinilebilir.

Patologun ihale siirecindeki gorevi alinacak arag-gereg ya da sarf malzemenin teknik sartnameye
uygunlugunu denetlemektir. Teknik sartnameye uygunlugun tespiti, uygunluk belgesi incelenerek
yapilabilecegi gibi numune incelenerek de yapilabilir, ki bu ikinci secenek ¢cogu zaman daha uygun olacaktir.
Ornegin tabii ki bazi malzemeler icin numune elde edilmesi miimkiin olmayabilir (histokimyasal kitler,
immiinohistokimya antikorlari, gibi). ihale siirecindeki biirokratik islemler ve mevzuata uygunluk ihaleyi
yonlendiren birimdeki (doner sermaye isletmesi ya da ilgili boliim) memurlar tarafindan
gerceklestirilmektedir; bu konuda patologun bir yetki ve sorumlulugu yoktur. ihale siirecinde sorumluluk
ihale komisyonundadir. ihale komisyonu 1 komisyon baskani, 1 mali isler uzmani, 1 Giye ve 2 konu ile ilgili
tecriibesi bulunan kisi (2 patolog veya 1 patolog ve 1 patoloji teknikeri) olmak tizere toplam 5 asil ve 5 yedek
Uyeden olusmaktadir. Eger kurum icinde sadece 1 patolog varsa baska hastanelerden patoloji konusunda

tecriibeli bir kisi komisyonda {yelik yapabilir. Uyelerin komisyon kararina serh yetkisi olmakla birlikte tiyeler



serh konulsa bile serhin sebebi belirtip komisyon kararini imzalamak durumundadir; bu durumda yasal

sorumluluklari ortadan kalkar. ihale kurallari igin detayli bilgiyi 5917 sayili kanundan ulasabilirsiniz (6).

5917 sayili kanuna (6) gore hastanelerde uygulanan ihale tipleri sunlardir:

1) Direkt alim (22D-22. Madde D bendi): Acil durumlarda 12,000 TL'yi (her yil yeniden belirlenmek
Gzere) gegcmeyecek sekilde sarf malzeme ve arag-gerec aliminda kullanilan ihale tipi. Laboratuarin

kisa strede isler hale gelmesi icin gerekli malzemelerin alinabilmesi icin kullanilabilir.

2) Pazarlik-davetiye usuli (21F-21. Madde F bendi): Acil durumlarda, acik ihalenin basarisizligl s6z
konusu oldugunda ve kisa zaman iginde gerekli sarf malzemelerin veya arag-gerecin aliminda
kullanilabilecek 116,000 TL'yi (her yil yeniden belirlenmek lizere) gecmeyen ihale tipi. 21F ihale
sureci yaklasik 2-3 ay siiren agik ihale sirecine kiyasla cok daha kisa siirede (1 ay)
tamamlanmaktadir. Ekim-Kasim aylarinda atanan patologlar igin, yil sonuna kadar 6zel bltcede
mevcut paranin kullanilabilmesi icin bu ihale tipi kaginilmazdir. Zaten minimal diizeyde ¢alisan bir
patoloji laboratuarina gereken arag-gereclerin (mikrotom, etiiv, doku gomme cihazi, doku takip

cihazi, mikroskop) yaklasik maliyeti de Ust limit kadardir.

3) Agcikihale (19. Madde): Sarf malzeme ve arag gere¢ aliminda kullanilan standart limitsiz ihale tipi.

ihale tipi seciminde acik ihale yapilmasi esastir. Agik ihale basarisiz oldugu takdirde diger ihale tipleri
yapilabilir. Sarf malzemeler doner sermaye isletmesi ya da 6zel bolim biitgesi tarafindan karsilanirken, arag

ve geregler yalniz 6zel bolim bitcesinden alinabilmektedir.

Preanalitik evre ile ilgili Gnemli noktalar

Hastanelerde gesitli otomasyon programlari kullanilmaktadir. Daha 6nce ¢alismis oldugum
hastanelerde Tiirkiye genelinde de en azindan ikisinin yaygin olarak kullanildigini bildigim 3 farkl programin
patoloji laboratuari Gizerine hi¢ calismadiklari ve ¢ok 6nemli eksiklikler/yanlislklar icerdigini belirtebilirim
(Bununla birlikte 6zel patoloji laboratuarlarinda kullanilan sadece patoloji laboratuari isletmesi icin

tasarlanmis programlar da mevcuttur). Tlrkiye'nin icinde bulundugu saglikta degisim slirecinde de patolojinin



goz ardi edildigi gerek yardimci tetkiklerin istem sikintilari gerekse konsiltasyon yapilamamasi gibi
durumlarla gozler 6niinde serilidir. Batln bunlara ragmen bir patoloji laboratuari ¢alistirmak zorunda
oldugumuz igin mevcut olan yéntemin en uygununu (kolaya kagmayacak sekilde) secmek ve uygulamak
gerekir. Materyal kabul ederken barkod uygulamasi bir zorunluluk olarak ortaya konmalidir. insana ait
hatalari dnlemek amaciyla materyal kabuliinde spesimene verilecek “patoloji biyopsi no” bilgisayar
tarafindan otomatik olarak atanmalidir. Patoloji defteri istege bagh olarak tutulabilir. Bliytk cerrahi
rezeksiyon spesimenlerinin taze olarak hastadan ciktigi anda gonderilmesi saglanmalidir. Ameliyathane ve
patoloji sekretaryasi arasinda her iki tarafin imzaladigi bir aldi-verdi defteri olusturulmalidir. Tespit
solisyonunun niteligi hakkinda sorgulama yapmak bazi durumlarda kurtarici olabilir, nitekim %38’lik
formaldehit tespitli, alkol tespitli ya da daha kotiisu tespitsiz dokular ile karsilasabilirsiniz. Patoloji istem
kagitlarini da bos oldugu takdirde kabul etmez ve geri génderirseniz, bir iki ugrasidan sonra kuskusuz daha
diizglin istemler gelecektir. Servikal yaymalarin daha iyi tespit olmasini istiyorsaniz kadin dogum poliklinigine
alkol tespiti icin 1-2 adet sale vermelisiniz. ince igne aspirasyonlarini klinisyen ile iletisime gecerek birlikte
yapmaniz, yayma esnasinda olusabilecek ezilme artefaktlarini engellemek ve alkol+havada fikse preparatlari

elde etmek acisindan yararli olacaktir.

Orneklerin kabulii sirasinda kagaklari 5nlemek hem hastanenin hem de patologlarin kazancini
olumsuz yonde etkilemektedir. Otomasyon programlarinin eksiklikleri ya da hastane personelinin programi
yetersiz kullanimina ek olarak, patoloji personelinin de spesimen kabulii esnasindaki gevsek tutum ve
bilgisizlikleri, islemlerin eksik ya da yanls olarak kaydedilmesi ile sonuglanmaktadir. Bu durumun patolog

tarafindan kontroli ve gerekirse egitim toplantisi diizenlenerek dniine gecilmesi gerekmektedir.

Analitik evre ile ilgili 5nemli noktalar

Formaldehit dokunun pH degisikliklerinden etkilenmemesi icin tamponlu olmalidir. Tamponlu
formaldehit ticari olarak satildigi gibi laboratuarda da yapilabilir. Polikliniklerden alinan 6rneklerin
formaldehit ile fikse edilmesi, dokuda olusturdugu asiri dehidratasyondan 6tiirti miimkin oldugunca alkol

fiksasyonundan kacinilmasi 6nerilir. Patoloji rutininde en sik atlanan islemlerden birisi olan makroskopik



fotograflamaya makroskopik incelemenin bir pargasi olarak hak ettigi nem verilmelidir. Bu konuda her
patoloji uzmani bir fotografci kadar bilgiye sahip olmali; piyes fotografi cekmenin inceliklerini bilmelidir.
Patoloji laboratuarindaki arag-gereglerin kullanimi ve yapilan islemler igin islemlerin yapildigi yerden
kolaylikla gorilebilecek sekilde talimatnameler yerlestirilmelidir. Talimatlarin tam olarak uygulanip
uygulanmadigi, zaman zaman islemler birlikte yapilarak denetlenmelidir.

Kesitin kalitesi, doku takibi, mikrotomun ayarlari ve temizligi ile teknisyenin deneyim ve acelesine
baglidir. Bir teknisyen icin optimal blok kesme hizi 20 blok/saat’tir. Kesit kalitesinin daha iyi olmasi icin
mikrotomun cikartilabilir parcalari etiivde bekletilerek ve ksilen ile silinerek baglanti noktalarina yapismis
parafin uzaklastirilmalidir. Mikrotom kesit tablasinin agisi ve parafin su banyo isisinin ortama gore
optimizasyonu ile kirisikliklar azaltilabilir. Ayrica laboratuarimizda gézlemledigimiz parafin bloklarin 1 giin
daha buzdolabinda bekletilmesinin kesit kalitesini arttirdigidir.

Patoloji uzmani patoloji raporunu en iyi diizenlemekle yikimli oldugu kadar laboratuarin giktisi, yani
Hematoksilen&Eozin boyali preparatin da en iyi sekilde olusturulmasinda yiikiimlidiir. Ornek doku takibi ve
boyama islemleri tablolarda (Tablo IlI-VI) verilmistir. Laboratuar islemleri igin ayrintili bilgiler gesitli
kitaplardan bulunabilir (7,8,9). Laboratuarda yapilan boyamalarda doku takibinin kalitesi, nem, oda sicakhgi
ve pH sonucu etkileyebilecek degiskenlerdir. Boyama yapmadan énce 6zellikle musluk suyu ve eozinin,
pHmetre ile pH larinin 6lglilmesi ¢ok daha iyi sonuglar getirecektir. Elektrik kesintilerinden en az zarar ile
kurtulmak gerekir. Ozellikle doku takip cihazinin jeneratére bagh bir prizde olmasi elektrik kesintisi sonucu

olusabilecek doku hasarini engelleyecektir.



Tablo llI: Biiyik doku takip talimati

istasyon Eylem / Ayrag Zaman Sicakhk v/p
1 %10 Tamponlu Formalin 1 Saat 30 Dakika 40 15/7
2 %10 Tamponlu Formalin 2 Saat 30 Dakika 40 15/7
3 %70 Alkol 30 Dakika 40 15/7
4 %80 Alkol 1 Saat 40 15/7
5 %95 Alkol 1 Saat 40 15/7
6 %95 Alkol 1 Saat 40 15/7
7 %100 Alkol 1 Saat 40 15/7
8 %100 Alkol 1 Saat 30 Dakika 40 15/7
9 Ksilen 1 Saat 40 15/7
10 Ksilen 1 Saat 30 Dakika 40 15/7
11 Parafin 40 Dakika 62 15/7
12 Parafin 40 Dakika 62 15/7
13 Parafin 1 Saat 62 15/7

14 BOS/CIKIS ; ] _

Kiigiik doku takip talimati

istasyon Eylem / Ayrag Zaman Sicakhk v/P
1 %10 Tamponlu Formalin 20 Dakika 40 15/7
2 %70 Alkol 5 Dakika 40 15/7
3 %80 Alkol 5 Dakika 40 15/7
4 %95 Alkol 5 Dakika 40 15/7
5 %100 Alkol 5 Dakika 40 15/7
6 %100 Alkol 15 Dakika 40 15/7
7 Ksilen 5 Dakika 40 15/7
8 Ksilen 5 Dakika 40 15/7
9 Parafin 30 Dakika 62 15/7
10 Parafin 2 Dakika 62 15/7

11 BOS/CIKIS - . _

=  Tim istasyonlarda isi ve vakum kullanilacak.

= Her5 takipte 10% tamponlu formaldehit degistirilecek.

= Her 5 takipte 80% Alkol, ilk 95% Alkol, ilk 100% Alkol ve ilk Ksilen degistirilecek. Diger sollsyonlar
bir ilerletilecek.

= Her 5 takipte ilk parafin degistirilecek. Diger parafinler bir ilerletilecek.



Tablo IV: Hematoksilen&eozin boyama talimati

Basamak Eylem / Ayrag Zaman
1 Etlv 30 dakika (62°C)
2 Ksilen 3 dakika
3 Ksilen 3 dakika
4 Absolu alkol 2 dakika
5 %95 alkol 1 dakika
6 Distile su 30 saniye
7 Musluk suyu 1 dakika
8 Hematoksilen 3 dakika
9 Musluk suyu 1 dakika
10 Asit alkol 1 dakika
11 Musluk suyu 1 dakika
12 Amonyak 30 saniye
13 Musluk suyu 1 dakika
14 %95 alkol 15 saniye
15 Eosin 3 dakika
16 Absolut alkol 30 saniye
17 Absolut alkol 30 saniye
18 Absolut alkol / Ksilen 30 saniye
19 Ksilen 30 saniye
20 Ksilen 30 saniye
21 Ksilen CIKIS

Ksilen ve alkoller her 10 boyamada degistirilecektir.
Asit alkol ve amonyak her 20 boyamada degistirilecektir.

Hematoksilen ve eozin her glin siiziilecek, her ay basinda degistirilecektir.



Tablo V: Pap boyama talimati (10)

Basamak Eylem / Ayrag Zaman
1 %95 alkol 15 dakika
2 Musluk suyu 10 kez daldirma
3 Hematoksilen 2,5 dakika
4 Musluk suyu 10 kez daldirma
5 Asit alkol (%1 HCI) 1-2 kez daldirma
6 Musluk suyu 10 kez daldirma
7 %50 alkol 10 kez daldirma
8 %75 alkol 10 kez daldirma
9 %95 alkol 10 kez daldirma
10 Orange G 2 dakika
11 %95 alkol 10 kez daldirma
12 %95 alkol 10 kez daldirma
13 %95 alkol 10 kez daldirma
14 EAG5 (servikal smear), EA5O (diger) 5 dakika
15 %95 alkol 10 kez daldirma
16 %95 alkol 10 kez daldirma
17 Absolut alkol / Ksilen 20 kez daldirma
18 Ksilen 30 saniye
19 Ksilen CIKIS

Hematoksilen: Her boyamada siziilmeli ve buharlasma yoluyla azalan miktar eklenmelidir.
Her ay degistirilmelidir.

EA, OG: 10 boyamada bir degistirilmesi gereklidir. Ayrica her boyamada stziilmelidir.

HCI: Her boyamada degistirilmelidir.

Alkoller: 2 haftada bir degistirilmesi gereklidir. Ozellikle sitoplazmik boyadan sonra girilen
alkoller her kullanim sonrasi rotasyon usulii ile degistirilmelidir. Boyadan (Eosin, EA, OG)
sonraki ilk alkol atilir, 2. ve 3. alkoller 1. ve 2. siraya alinir, en son 3. alkole yeni alkol konur. Bu
sira her boyamada tekrarlanmahdir.

Ksilen: Renklendigi an degistirilmelidir. Her zaman berrak olmali ve su ile kontamine
olmamalidir. Ksilole su karisir ise damlacik halinde mikroskopta hiicrelerin tzerinde gorinir.

Tablo VI: MGG boyama talimati (10)

1. Havada kurumus yayma

2. MG solilisyonu 5 dakika
3. Musluk suyu 1 dakika
4. Giemsa sollsyonu 15 dakika
5. Kurutma CIKIS

Giemsa sollsyonu %10 luk ve taze olarak hazirlanacaktir.



Lam ve lamel kalitesinin diisiik olmasi yani sira preparatlarin kapatilmasi sirasinda kullanilan balsam
miktarinin fazla olmasi mikroskopik incelemede 6zellikle de biyiik bliylitme sirasinda bulaniklik ile kendini
gosterir. Balsamin miktari lamel Gzerine parmak ile bastirilarak anlasilabilir. Eger parmak ile basing
uygulandiginda tagsma oluyorsa balsam fazla demektir. Gerek doku gdmme esnasinda gerekse preparatlarin
mikroskopik inceleme igin hazirlanmasinda patolog tarafindan hazirlanan doku takip gizelgesi teknisyenler
icin mihenk tasini olusturmaktadir. Bu gizelge hem patolog hem de teknisyen hatalarinin diizeltiimesinde

kullanilmaktadir. Preparatlara bilgisayarda hazirlanmis etiketlerin yapistiriimasi da laboratuarin ¢ikti kalitesini

ylkseltmektedir (Figiir 1).

Figlr 1: Lamlara etiket hazirlama sireci a) Rutin yazicida etiket seridinin yerlesimi b) Etiketlerin

yazicidan giktigindaki gértinima c) Etiketlerin preparat tGzerindeki gorinim.

Patoloji laboratuari icerdigi malzemeler nedeniyle glivenlik kurallarina titizlikle uyulmasi gereken
yerlerdir. Rutinde kullanilan ksilen, alkol ve entellan, yanici ve patlayici; formaldehit, boyalar ve asitler,
irritan; 3,3'-Diaminobenzidine (DAB) (11), ksilen (12) ve formaldehit (13), kanserojen maddelerdir.
Laboratuarda yanici maddelerin varligi nedeniyle alev ¢ikmasina neden olabilecek faaliyetlerden kaginmalidir.
Yanici ve patlayici maddeleri bliylik miktarlarda bir arada tutmamak gerekir. Olasi bir yanginin erken

miidahalesi icin biyiik boy bir yangin séndiirme tiipii bulundurmalidir. irritan maddelerin olasi temasinda



miidahale icin gz yikama muslugu yaptiriimali ve tim viicudu yikama icin bir kova su hazir bulundurulmahdir
(Figlr 2). Laboratuar personelinde glvenli davranis tutumlari gelistirilmeli; uygun kilik-kiyafet (6nlik ve
gerektiginde gozliik kullanimi, 6ni agik terlik kullaniimamasi, vb.) kullanimi saglanmalidir. Tabiat igin tehlikeli
olabilecek tiim atiklar bidonlarda biriktirilmeli ve hastane mudiriyeti araciligiyla belediyeye teslim
edilmelidir. Raporlari tamamlanmis ve bekletilmesi gereken siireyi asmis fazla dokular plastik kaplarindan

ayrilarak topraga gémilmesi saglanmalidir.

Figlir 2: Bir g6z yikama, tim vicut yikama ve yangin sondiirme istasyonu.



Sekreterlik ve laboratuar personeli

Patoloji sekreterinin yaptigi islerin niteligi nedeniyle, hastanede vasifsiz sekreterlerden ziyade
medikal sekretere en cok ihtiya¢ duyan bolim patoloji laboratuaridir. Materyal kabulii esnasinda, spesimenin
hastaya ait olup olmadiginin, dogru materyal girisinin yapilip yapilmadiginin, dogru patoloji numarasinin
verildiginin, patoloji istem kagidinin yeterliliginin kontrollinde ve patoloji raporunu yazilmasinda dikkatli
olmahidir. Tim bu énemli isleri ylritiyor olmalarina ragmen genellikle patoloji sekreterleri basarisiz

bulunmaktadir (1).

Turkiye’de patoloji laboratuar teknik personelde sayisal yetersizlikten ¢cok dagilim ve verimlilik sorunu
oldugu gosterilmistir (14). Bununla birlikte yaptigi islerin niteliginin tst diizey olmasi nedeniyle teknik
personel genellikle ortalamanin {izerinde basarili bulunmaktadir (1). Saglik Meslek Yiiksekokullar’'nda 2 yillik
patoloji teknikerligi 6gretimi verilmeye baslanmis olup patoloji teknikerlerinin kalitesi de artmaktadir. Yeterli
sayida teknikerin varhginda kii¢lk biyopsilerin (6rnegin gastrointestinal, endometrial ve deri punch
biyopsiler) makroskopik incelenmesi 6gretilebilir. Laboratuar personeli ile kaynasmak ve kogluk pozisyonunun
saglanmasi agisindan haftada bir yapilacak kigik partiler yararl olacaktir. Teknik personelin yaptigi islerin
denetlenmesi esas teskil eder. Laboratuar isleri yani sira gerektiginde arsivieme isleri de laboratuar

teknisyenlerine devredilebilir.

Yeni ¢alismaya baslayan kiigiik bir patoloji laboratuari igin en az 2 patoloji teknikeri yeterli olacaktir.
Personel sayisinin yetersiz oldugu durumlarda, g¢alisanlarin izinli ya da raporlu oldugu giinlerde patoloji
laboratuarinin islevinin devami igin, tiim patoloji ¢calisanlarinin yapilan her islemden haberdar ve o islemi
uygulamada yetkin olarak yetismesi 6nerilebilir. Bu durumda sekreterlerin laboratuar teknikerlerine yardimci
olmasi, teknikerlerin gézetiminde laboratuar islerini yritiiyor olmasi, teknikerlerin de sekreterya islerine

hakim olmasi gerekmektedir.

Postanalitik evre ile ilgili nemli noktalar

Yine otomasyon programlarinin patoloji konusunda yeterince ehil olmamasi nedeniyle raporlama

slrecinde de bir takim sikintilar ile karsilasmak kaginilmazdir. Dijital imzalama yontemi ile onaylanmis patoloji



raporlarinin tiim doktor ve hemsireler tarafindan bilgisayardan goérilebilmesi ve yazdirilabilmesi, zaten
yardimci eleman sayisi genellikle optimal seviyenin ¢ok ¢ok altinda olan patoloji laboratuarlarinda sekreter

isinin azalmasina katkida bulunacaktir.

Patoloji laboratuarinda 6nemli miktarlarda atik ortaya ¢ikmaktadir. Tlrkiye’de patoloji laboratuarinin
atiklarinin akibeti hakkinda tek veri 6zellikle sivi atiklarin gerektigi gibi bertaraf edilemedigini gbzler 6niine
sermektedir (15) . Atiklarin ¢cevreye verdigi zarari en aza indirmek icin en azindan atik ksileni bidonlarda
saklamak ve belediyeye vermek onerilebilir. Alternatif olarak ksilen ve alkoli yeniden kullanima sunan
cihazlardan edinilebilir. Yeni yonetmeliklerin uygulamaya girmesi ile birlikte atiklarin imhasi konusu patoloji

laboratuarlarini ve belediyeleri birlikte hareket etmeye ¢agirmaktadir.

Arsiv bir patoloji laboratuarinin en énemli bolimlerinden biridir. Tim parafin blok ve lamlar diizenli
bir sekilde arsivienmelidir. Lamlarin diizglin olarak arsivlenmesine en bliylk engellerden biri fazla miktarda ya
da gec kuruyan kalitesiz balsam (entellan) kullanimidir. Kurumadan arsivlenen ya da fazla kullanildigi igin
tasan balsam lamlari birbirine yapistirarak arsivi kullanilmaz hale getirebilir. Bu nedenle balsamin mimkin

oldugunca az kullanilmasi dnerilir.
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