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TIBBi LABORATUVAR TETKIiK SONUC RAPOR STANDARDIZASYONU ICIN
ACIKLAMA
Tetkik sonug¢ raporu klinik laboratuvarin aynasi olup, hastanin ve tetkiki isteyen
klinisyenin ihtiyaglarint mimkiin olan en yiiksek miktarda kargilamalidir. Tetkik Sonug
raporlarimin standardizasyonu, etkinligini arttirma konusunda Snem arz etmektedir.

17 Subat 2017 tarihinde yapilan “Akiler Laboratuvar Uygulamalary” Caligtay: tarafindan
hazirlanmig tiim laboratuvar branglarmna ait tetkik sonug rapor formatlart ekte bulunmalktadir.

Bu formatlarin birebir kullanim zorunlulugu bulunmamakla birlikte, raporlarin igerdigi veriler
laboratuvarlarin tetkik sonug rapor formatlarinda bulunmasi gereken minimum verilerdir,

Asagidaki maddelerde rapor formatmda bulunan verilere ait agiklamalar olup, rapor
formatlar: ve verilerin yerlesimi, maddelerde aksi belirtilmedikge hastane laboratuarimn kendi
formatina gore olacak sekilde yeri degistirilebilir. Ayrintilandirilmayan maddeler tiim branglar
igin gegerlidir.

1. Laboratuvar Bilgileri:

1.1. Laboratuvarlarin adi adresi, iletisim bilgileri bulunmalidir. Laboratuvar ruhsat
numarasinin laboratuvar adinin altina orta hatta kolay goriilebilecek sekilde yazilmas:
gerekmektedir. Ruhsat i¢in Saghk Bakanhg: tarafindan verilmis numara kullanimi
zorunludur. Hentlz ruhsat numarast almamis hastane bulunmas: durumunda bu béliim
bos kalarak rapor formatr kullanimma baglanacak ve miimkiin olan en kisa siirede
ruhsat numarast eksikligi tamamlanacaktir, Saglik Bakanhigi logosu sol, hastane logosu
ise sag st koseye yerlestirilmelidir. Laboratuvarin aldif1 bir kalite sertifikas: varsa
ruhsat numarasuun altndaki satira kalite sertifikalandirmast yapan kurulugun ads,
sertifika tarihi ve sertifika numaras: yazilabilir, Raporun “Tetkik Sonug Raporu” olarak
adlandiilmas: vine ulusal standardizasyon ic¢in Onerilmektedir. Ayrica raporlarda
resmi yazisma mevzuatinda belirtilen "Times New Roman" vazi tipinin kullanilmas:
da dnerilmektedir.

2. Hasta —Hekim Bilgileri:

2.1. Hastanin Adi, Soyadi eksiksiz rapora yazilmaldir. Hastanm raporun kendine ait dogru
bilgiteri igerdigini teyit edebilimesi i¢in dogum tarihi ve cinsiyet bilgileri eksiksiz, TC
kimlik numaras: ise kisitl: olarak raporda gozitkmelidir. Bu kisitlama [1 basamaklt TC
numarasinin ilk iki ve son iki rakamlarimnin gériinmesi ve geriye kalan rakamlarinin ise
(*) isareti kullanilarak basilmasi ile saglanmalidar.

2.2. Laboratuvarimn, hastayr kendi sisteminde tamimlama gekline gére dosya numarasi,
protokol numarasi, iglem numarasi, hastane numarasi, laboratuvar numarasi gibi
numaralardan en az ikisi raporda bulunmalidir.

2.3. Tetkik isteyen doktorun adi, soyadi, birimi ve hastanesi raporda yazilmalidir. Dig
hastaneden gelen sevkli hastalar i¢in “Dis Kurum” ibaresi yazilmalidir.
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3. Tetkik Bilgileri

3.1. Tetkiklerin ¢alisildigt laboratuvar ve alt bsltimler tinite olarak baghklara ayrilarak
rapora yazdmalidir. (Biyokimya, hormon, hematoloji, seroloji, viroloji, dig laboratuvar
gibi...)

3.2. Bu bélimde numune tiirli, numune alma zamam (tarih ve saat olarak), numune kabul
zamant (tarih ve saat olarak) ve uzman onay zamam (tarih ve saat olarak) raporda basila
olmalidir. Gerekli ise numunenin alindifi anatomik lokasyon ve taraf bilgisi de
raporda bulunmalidir.

4. Tibbi Biyokimya Laboratuvar Tetkik Sonu¢ Raporlari ile ilgili olarak;

4.1. Tetkik adinda genel olarak uzun adin kullanimi uygun olup, herkes tarafindan bilinen
kisaltmalar da kullamilabilir (ALT, LDH vs.). Sonu¢ kismina tetkikin kantitatif veya
kalitatif sonucu yazilmali, durum béliimiine ise yiiksek, diislik, panik ytiksek veya
panik diisiik seklinde durumun yazilmasi gerekmektedir. Birim kismi uluslararas
kabul goren kisaltmalarin (S birtmleri- http://www.ume.tubitak.gov.tr/tr/si-birimleri )
kullantlacagi kisim olup, referans araligi boliimiine alt ve {ist referans degerler ile teste
gore degisecek sekilde esik degerler yazilabilir. (Ornek: ALT 10 — 50 U/L, total
kolesterol < 200 mg/dl gibi) En az iki dnceki sonuglarin raporda ¢ikmast uygun olup,
bu sonuglarin onay zamam (tarih ve saat) yazilmasi 6nerilir ama eski sonuglarm
raporda ¢ikmasi zorunlu olmayip opsiyoneldir.

4.2, Hesaplama ile verilen tetkik sonug raporunda kullanilan formiiltin adi bulunmalhdur,
Ornegin: LDL Kolesterol i¢in Friedwald formiilii gibi.

4.3. Glikozile Hemoglobin (b Alc) i¢in mutlaka % ve IFCC birim degerine ¢evirimi
yapilmas1 uygundur. Asagidaki adresteki yazi kilavuz olarak kabul edilebilir.
http://www.laboratuvar.saglik.gov.t1/TR 433 1/analitik-harmonizasyon-ve-
standardizasyon-calisma-grubu-kuruldu. html

4.4, tGFH igin tibbi laboratuvarlarin serum kreatinin diizeyi ol¢lilen olgularda eriskinler
icin CKD-EPI formiily, ¢ocuklar i¢in SCHWARTZ formiilii ile tahmini glomertiler
filtrasyon ~ (tGFH)  hizim  rutin olarak  raporlamas:  gerekmektedir.
http://www.laboratuvar.saglik.gov.tr/Eklenti/262 1 kbh1pdf.pdf?0 adresindeki daire
baskanligimizin yazisi kilavuz olarak almabilir.

4.5. Kanda etanol analizi sonuglarinda birim olarak mg/dl ve promil birimleri
kullanilmalidir. Ayrica hangi numune ile c¢ahsildifit da sonug raporunda
bulunmalidir.(6rn: plazma etanol/ tam kan etanol, vb.) Kanda Etanol analizi galigan
tibbi laboratuvarlar genelgesinin yayimlanmasimdan sonra gartlarina uyulmalidir,

4.6. 24 saatlik idrar sonuglarinda idrar volumil, olglilen deger ve 24 saatlik hesaplama
parametreleri bulunmas: énerilmektedir.

4.7, 1drarda madde analizleri icin ilgili genelge ve kilavuz kurallarina uyulmalidir. Tarama

tetkiki oldugu bilgisi verilmelidir.
http//www laboratuvar.saglik vov. u/Ekienti/53907 idrar-numunelerinde-vasadisi-
vek22255513pdf.pdf?o

4.8. Laboratuvar bildirim kismt laboratuvar raporunda sabit agiklama, tetkike veya hastaya
ozel aciklama, varsa grafikh raporlanm da bulunmast durumunda bu raporlarin ekte
oldugunun bildirildigi kisimdir. Tetkike 6zel agiklamalar tetkikin altina, genel
aciklamalar da genel agiklama kismina yazilabilir. Kullantlan referans aralik, klinik
karar diizeyi veya idari karar diizeyi ise laboratuvar bildirimi (not, agiklama)
béliimiinde belirlenecek bir isaretleme ile agiklanmalidir. Ornegin; total Kolesterol igin
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<200' mg/dI(1) ile belirtilip laboratuvar bildirimi boltimiine (1) Klinik karar diizeyidir.
Veya amfetamin dogrulama testi igin <250 ng/ml.? ile belirtilip laboratuvar bildirimi
bolimiinde (2) Idari karar diizeyidir. Olarak uygulanabilir.

5. Dogrulama laboratuvarlar: Tetkik sonu¢ Raporlan ile ilgili olarak;

5.1. Hasta adi soyadi kisminda 12 basamakli kodlama sistemine uygun kodlanarak
gonderilmis numune bilgileri giribmelidir, numuneyi génderen kurum, gonderilen
birim/klinik bilgileri, dogrulanmasi istenen testler ve hastanin kullandigs ilaglar varsa
bitkisel tirtinler not edilmelidir.

5.2. Numune madde analizi dogrulama laboratuvar tinitesine kabul edildikten sonra
belirlenen barkod numarasi, numune no olarak kaydedilmelidir. Numune tiirQ, test
istem zamani, numune kabul ve onay tarih-saati raporda belirtilmelidir.

5.3. Idrar biitiinliik testleri kismmda idrar numunesinin uygun olup olmadifi bilgisi yer
almahidir.

5.4. Tetkik sonuglan ile ilgili olarak dogrulama istegi yapilan tetkik grubu analit ve
metabolitleri ile birlikte raporda yer almal ve miktar tayini yapilan tiim analitlerin
kantitatit sonuglart, birimleri, él¢tim alt limitleri (LOQ) ve cut-off degerleri raporda
belirtilmelidir. Laboratuvar bildirimi (agiklama) kismuinda testin hangi yontem ile
galisildigy, numune alma igleminin laboratuvarda yapilip yaptlmadigi, sahit numunenin
dogrulama laboratuvarma glivenlik zincirine uygun olarak teslim edilip edilmedigi gibi
bilgiler raporda belirtilmelidir.

6. Tibbi Mikrobiyoloji Laboratuvar Tetkik Sonug¢ Raporlari ile ilgili olarak;

6.1, Tetkikin sonug¢ kismina kalitatif sonug veriliyor ise pozitif, negatif olarak verilmeli,
bunun yanmnda bu sonucu olugturan alet ¢iktr degerleri ve egik degerleri belirtilmelidir,
Kantitatif sonug veriliyorsa; uygun birimde sonug yazildiktan sonra durum baliimiine
yiiksek, distik, kritik yliksek veya kritik diistik durumlart varsa belirtilmelidir. Birim
kismut uluslararast kabul goren kisaltmalarin (ST birimleri-
hitp//www . ume.tubitak. gov.tr/tr/si-birimleri ) kullanilacagt kisim  olup, referans
aralif1 bélimiine alt ve {ist referans deferler ile teste gire defisecek sekilde esik
degerler yazilabilir. En az iki dnceki sonuglarin raporda g¢ikmasi uygun olup, bu
sonuglarm onay zamamn (tarih ve saat) yazilmasi énerilir ama eski sonuglarm raporda
¢ikmasi zorunlu olmayip opsiyoneldir.

6.2. Kiiltiir sonug raporunda bulunan boyasiz ve boyali mikroskobik incelemeler bslimleri
eger ilgili numune i¢in calisilmissa doldurulacak olup opsiyoneldir. Bu bélimler
doldurulurken hazirlanmis olan ulusal rehberler dikkate alinmalidir (4). Ureyen
mikroorganizmanin patojen defil kontaminant veya flora elemam oldugu
dilgiiniiliiyorsa ve rapor edilmisse sonug raporunun uzman yorumu bdliimiinde
belirtilmelidir.  Antibiyotik duyarlilik sonuglart  EUCAST 2017  standartlan
kullandarak yorumlanmig ve kisith rapor edilmistir. (5) Kisith bildirim antibiyotik
direng geligimine bir énlem olarak uygulanmaktadir. Klinisyen, rapor edilen kisith
bildirimi hasta klinigine uygun olmadigin: diigiiniirse laboratuvarla temasa ge¢melidir.

6.3. Kantitatif kiiltiir sonuglar (idrar, katater gibi) hastada enfeksiyon tansi koymak igin
onemlidir. Ancak, enfeksiyon tamsi igin bakteri miktari, hastanm parametrelerine gore

Evrakin elektronik imzal suretine http://e-belge.saglik.gov.tr adresinden 33b6d2¢0-6666-48eb-34cS-0EeGTIBA0REM kodu ile erisebilirsiniz.
Bu belge 5070 sayili elektronik imza kanuna gére giivenli elektronik imza ile imzalanmistir.




(antibiyotik kulanmmm, cinsiyet yas gibi) degiskenlik gostermektedir. Uygulama
rehberinde belirtilen kabul edilmis simir degerlere gbre uygun sayida ve tlirde bakteri
ctken kabul edilip mikroorganizma tammlama ve antimikrobiyal testleri
calisilmaktadir (6). Bunlarin haricinde klinisyen hastamn klinigine 6zel yeterli veri
iiretilmedigini diisiiniirse (ihtiyac oldugunda} laboratuvarla temasa gegmelidir.

6.4. Kantitatif molekiiler mikrobiyoloji sonuglarinda firma ve yontem degigikliklerinde
hesaplamalarda 1-2 log civarinda degisiklikler olabilmektedir. Bu ytizden hasta
takibinde ayni ydntem ve marka kullamlmasi veya bu saglananiyorsa bu durumun
goz 6nlne alinmasi tavsiye edilmektedir.

7. Tibbi Patoloji Laboratuvar Tetkik Sonu¢ Raporlar ile ilgili olarak;

7.1. Klinik bilgi: Istemi yapan klinisyen tarafindan doldurulmalidur.

7.2. Makroskopi: Laboratuvara teslim edilen materyalin ¢iplak gozle incelenmesi ile elde
edilen bulgulari igerir. Bu kisim her patoloji sonug raporunda (EK raporlar bunun
diginda tutulabilir) mutlaka doldurulmalidir.

7.3. Intraoperatif konsiiltasyon (frozen inceleme): Ameliyat sirasinda frozen
konsiiltasyon istendi ise doldurulmalidir. Frozen inceleme igin génderilen materyal,
patoloji uzmamnin goriisti ve gorig bildiren patoloji uzmaninin admi igermelidir.

7.4. Mikroskopi: Isik mikroskopik inceleme bulgularini igerir. Bu béliim raporu
onaylayan uzman patologun tercihine gore doldurulabilir veya bos birakilabilir.

7.5. Uygulanan OQzel Yintemler: Asagida siralanan gesitli yontemlerden
hangisi/hangileri kullamlds ise raporda bu basliklar altinda detaylandirilmalidar.
Uygulanan metod, kullamilan 8zel boya/ antikor / prob vs ismi ve degerlendirme
sonuglar yazilmahdir,

Ozel histokimyasal boyalar
Immiinohistokimyasal inceleme
Immiinfloresan inceleme
Molekiiler inceleme

Elektron mikroskopik inceleme

7.6. TANI: Mutlaka doldurulmahdir. Belli bir tant kategorisinde degerlendirilemeyen
vakalarda “BAKINIZ YORUM?” seklinde yonlendirici ifadeler ile patolog goriistinii
belirten “Yorum” kutucugu kullamilabilir.

7.7. Timorlii vakalarda ICD-O kodlarmin kullanimi zorunludur.

7.8. YORUM: Uzman patologun tercihine gore doldurulabilir.

8. Genetik Laboratuvar: Tetkik Sonu¢ Raporlari ile ilgili olarak;

8.1, Hastanin Adi- Soyadi: Ismi konulmamis ise bebeklerde annenin tam adinin basina
bebek ifadesini, fetiislerde fetiis ibaresini ekleyerek

8.2. Gebelik Haftas1; Prenatal testlerde belirtilmesi,

8.3, Numune alim Yeri: Numune aluninin nerede yapildigi merkez/merkez disi seklinde
belirtilmesi,
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8.4, Kullanilan yontem/Kit Bilgisi: Mikroarray gibi yontemlerde ¢oztintirltik bilgisi dahil,
konfirmasyon yapildi ise konfirmasyon ile ilgili yontem ve teknik bilgiler, Bantlama
yontemleri/ Molekiiler sitogenetik testlerde belirtilmesi

8.5. Sonug: (HGVS nomenklatiirtine gore), ISCN nomenklatiirtine gore)/ Array-CGH’de
referans sekans bilgileri dhil

8.6. Aciklama/Yorum/Oneriler/Referanslar: Degisikligin dengeli veya dengesiz oldugy,
siklik bilgisi, segregasyon bilgileri, klinik etki, 6zel database verileri, tedaviye etkisi,
kisinin hasta ya da tagryicilik bilgisi gibi) Bu kisim klinikte sorulan sorunun yanitlari
icermelidir. Ek test Snerisi varsa gerekgeleri ve yontemleri ile birlikte verilmelidir.
fleri test 6nerilir seklinde genel ifadeler kullamlmamahdir. Eger vazilan bir ara rapor
ya da 6n rapor niteligindeyse bu mutlaka belirtilmelidir. Referans veri tabanlar1 ve
makaleler belirtilebilecegi.

8.7. ARA RAPOR: Acil durumlarda siirmekte ofan galigmalarda durum bildirir raporlar
verilebilir. Bu durumda verilen raporun bir “ara rapor” oldugu belirtitmelidir. (Or:
FANCC ve FANCG genleri ile ilgili ¢aligma siirmektedir. 1. ekzon ile ilgili ¢alismalar
stirdiiriilmektedir, 1. ekzon amplifiye edilememistir. Diger bir merkeze analiz igin
gonderilmistir.)

8.8. Kalite calismalart: Laboratuvarin ilgili test ile ilgili iiye oldugun ulusal ve uluslararas:
kalite galigmalar bildirilmelidir.

8.9. Genetik raporlarda pozitif ve negatif gibi belirsiz ibareler kullaniimamalidir.

8.10. Tercihen her bir aile bireyt i¢in ayr rapor yazilmalidir. Anlasilulif arttirmak
icin ya da baglanti analizi- segregasyonu gostermek gibi nedenler ile aile bireyleri
birlikte rapor ediliyorsa akrabalik iligkileri net yazilmali ya da aile agaci konulmalidir.
Yine de ek olarak her birey igin ayri rapor diizenlenmelidir.

8.11. Linkage raporlarmda markerlar aile agaci Uzerinde belirtilmelidir. Markerlar
kromozomdaki yerini gésteren bir diagramla verilmelidir.

8.12. Mutasyon belirlenemediyse tamsal duyarliik % olarak belirtilmelidir
(sensitivite)

8.13. Mutasyon bulunduysa 6zgiinliigti (Spesifite) belirtilmelidir.

8.14. Sensitivite ve spesifite bilgileri yoksa, bu da belirtilmelidir.

8.15. Testin tam koyamadigi durumlar ve ¢oziimleri ifade edilmelidir. (Or: Spinal

Miiskiiler Distrofili gocugu olan ebeveynlerin % 5’inde her iki genin cis posizyonunde
olmasma baglh olarak MLPA ile tasiyieilik testi, tagiyicilik durumunu tespit
edemeyebilir. Bu durumda testin normal olmas: tastyict olmadig: anlamina gelmez)

8.16. Klinik soruyu vanitlayan bir not konulmalidir (Tasiyieidir, tasiyict degildir,
Fetiis hastadir gibi). Bu yorum koyu renk yazilmalidir ya da altt ¢izili yazilmalidir.

8.17. Genetik danisma sadece % olarak tekrarlama riski vermek ve prenatal &nerisi
seklinde olmamalidir. Uluslararasi kurallar ve hastalarm tiim ihtiyaclarin karsilayacak
sekilde planlanmalidir.

8.18. Mutasyonlarin kitaplarda gegen kabul gdérmiig “tarihi” isimlerini de parantez
icinde belirtin, (Or: Beta Talasemi hastaliginda ¢.92+1G>A (IVS1-1G>A) ¢.135delC
(cd44-C))

8.19. Polimorfizmler klinik &nemi yoksa rapor edilmemelidir. Polimorfizmlerden
klinik bulgu verenler veya modifiye edici etkisi olanlar rapor edilme gerekgeleri
belirtilerek rapor edilmelidir. Raporlara “Klinik etkisi beklenmeyen polimorfik
durumlar belirtilmemistir.” Ibaresi eklenmeli, rapor edilmeyen polimorfizmler
merkezdeki hasta dosyasinda bulunmalidir.

8.20. Raporun ana givdesi olabildiginde bir sayfayt gegmemelidir. Gerekirse genetik
danisma notu uzunsa ek sayfalar ya da ek bir rapor halinde verilmelidir.
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8.21. Genetik merkezine hasta ile ilgili klinik bilgi génderilmeden material gelmesi ve
test istenmesi halinde, bu durum klinik yorumda hatalara neden olabileceginden
miimkiinse materyal kabul edilmemeli, acil durumlar gibi nedenler ile kabul edilmesi
halinde bu durum raporda agikga belirtilmelidir.

8.22. Hig bir genetik test yorumsuz yazilmamahdir.

8.23. Aileye yonelik genetik damigma raporu yazilmasi halinde tibbi terminolojiden
kaginarak anlagilir bir rapor yazilmasi gereklidir.

8.24. Hekimlere yonelik raporlarda da genetikle ilgili her genetik bilgi seviyesindeki
hekim g6z éniine almarak yazilmalidir.

8.25. Gereginde, geriye doniik olarak eski raporlarin giincel bilgiler 1g15nda
yenilenmesi ve hastalara iletilmelidir.

8.26. “leri arastirma onerilir” seklinde bir not yazilmamali, hangi ileri arastirma
yontemleri ile aragtirtlmalidir gerekgeleri ile birlikte belirtilmelidir.

8.27. Bu ileri aragtirma ydntemi organize edilmeli ve klinisyen ile konusarak genetik
uzmani tarafindan uygulanmali ya da uygulanmas: organize edilmelidir.

8.28. Aile bireylerinden taranmasi gerekli olanlar belirtilmelidir

9. Tetkik Senu¢ Onay Bilgileri

9.1. Unitenin altinda tetkiki onaylayan uzmanin adi, soyadi, {invan ve sicil numarasi (kage
bilgileri) veya e-imza rapora ¢ikmalidir.

9.2. Varsa dig laboratuvar tetkikleri de ayr bir {inite adt altinda raporlanmali, tetkiklerin
galigildigy dis laboratuvarin tam adi ve adresi ve ruhsat numarast raporda gikmalidir.
“2013 tarihli 28790 say1h Tibbi Laboratuvarlar Yonetmeligi'nin 32. madde 4. fikrasina
gore dig laboratuvar test hizmeti alan saglik kurum/kurulusu ile hizmeti veren saglik
kurum/kurulusu, bu uygulamadan ve sonuglarindan mistereken sorumludur.”
agiklamasi dig laboratuvar {initesinin en altina yazilmasi gerekmektedir.

9.3. Rapor basim zamammn (tarih ve saat) zorunlu olarak, rapor numarasimn ise
{opsiyonel) raporun en alt kisminda bulunmast gerekmektedir.

9.4. Sayfa numaralari, sayfanin en alt sag kdsesinde 1/4, 2/4, 3/4 ve 4/4 gibi bir formatta
¢ikacak sekilde diizenlenmelidir.

9.5. Bir laboratuvar tetkik sonug raporunda gtincelleme yapilmast gereken durumda
giincellenen raporun giincellendigi bilgisinin ve revizyon numarasinin rapora yazimi
zorunludur.

10. Asafidaki belivtilen maddeler LIS de mutlaka ghrtinmeli fakat tetkik sonug

raporunda goriilmesine gerek olmayan bilgilerdir.

10.1. Numune numarasi

10.2. Test istem(tarih saat)
10.3. Yas

10.4. Hastanin kurumu

10.5. Dosya No

10.6. Islem No

10.7. Klinik Bulgular/On tani
10.8. Teknik Onay

10.9. 2./3. Uzman Onay

10.10. SUT Kodu / LOINC Kodu/Test Yontemi
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10.11. LIS Tekik sonug raporu hazirlama, gérebilme yetkisi ve raporlama yetkisini ayr1
ayr! tammlamalidir.

10.12. Raporda yer alan araliklarin uzunlufu sabit olmayacak, araliklar yer alan
bilgilere gore farklilik gosterebilir. Baz1 boliimlerde bilgiler bulunmuyor ise bunlar
LIS otomatik olarak raporda géstermeyecek.(Grnegin 6nceki sonuglar yok ise o kismin
raporda gikmamasi, patolojide konstiltasyon vs. gibi.)

10.13, LIS tiim laboratuvar siireglerini, tiim tibbi laboratuvarlar igin detayli sekilde
icermeli ve numune nerede, iglem ne agamada, hangi kullanici islem yapmug, vb. Tiim
islemleri tarih saat ve kullanici bazinda kaydetmelidir.

10.14. Tibbi laboratuvar dis laboratuvar hizmeti almiyor ise hastaya verilecek
raporda bu kismin gériimmemesi gerekmektedir.
10.15. Tibbi laboratuvar uzmani tarafindan klinisyene 6zel olarak yazilabilecek not

raporda goriinmesine gerek yoktur.
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