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Hazirlayan inceleyen Onaylayan
Laboratuvar Teknikeri Kalite Yonetim Direktoru Baghekim

1.AMAC
istenilen testlerin caligilabilmesi igin gerekli serum ve plazmalarin elde edilmesi igin gerekli kan numunesinin

uygun kosul ve sartlarda alinmasidir.

2.KAPSAM

Bu talimat, kan alma isleminde dikkat edilmesi gereken hususlari tim saglik ¢alisanlari, kapsar.

3.TANIMLAR / KISALTMALAR
HBYS: Hastane Bilgi Yonetim Sistemi

4.UYGULAMA

4.1 Kullanilan Cihazlar / Malzemeler
e Turnike
e Spang
e Alkol

e Vacutainer

o Enjektor
e Tupler
o Flaster

4.2 .Hastanin endiselerini azaltmak igin islem hakkinda hastaya bilgi verilir.

4.3.Mikroorganizmalarin tasinmasini ve kontaminasyonunu 6énlemek igin eller “El Hijyeni ve Eldiven Kullanma
Talimati”na gdre yikanir, nonsteril eldiven giyilir.

4.4 Hastanin HBYS test girisi varsa “Laboratuvar istek Formu” incelenip, testler igin gerekli olan kosullar; (aglik,
tokluk, alkol alimi, kemoterapi vb.) “Laboratuvar Test Rehberi”’nden kontrol edilir.

4.5.Hazirlanan cihaz ve malzemeler temiz bir tepsiye veya gerekiyorsa pansuman arabasina yerlestirilir ve
hastanin yanina goturuldr.

4.6. Hasta kimlik kontroli s6zlu ve Adi Soyadi, TC Numarasi hasta kimlik bilekliginden yapilir veya poliklinik kan
alma boéliminde numune alinacaksa kimlik belgesinden ( Nufus clzdani, ehliyet, pasaport vb) hastanin kimlik
kontrold yapilr. ve

4.7.HBYS’den hasta adina numune barkodlari yazdirilir ve barkodlar ilgili tiplere yapistirilir.

4.8.Hastanin kolundaki damarlar incelenip, uygun damar bulunur,

4.9.Vene giriimeden dnce nabiz alinmalidir. Nabiz varsa; ven degil arter oldugu disunulmelidir.

4.10.Segilen damar bolgesinden 5-15 cm yukariya turnike uygulanir. Turnike arterial kan akisini engelliyecek
kadar siki olmamalidir.

4.11.Venin yeterli derecede sistiginden emin olunur, bdlgeye daha fazla kan saglamak i¢in hastanin yumrugunu
birkag kez agip kapamasi istenebilir.

4.12.Bdlge antiseptik sollisyonla temizlenir.
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4.13. 45 derecelik bir acI yapacak sekilde ignenin, yavas ve surekli bir hareket izleyerek vene dnce kiglk ve sivri
noktasinin girmesi saglanir.

4.14. Vacutainer ucunun damara girdigi hissedilince kan alinacak numune tipleri vacutainerin igine takilir.
Otomatik olarak vakumla gereken miktar ile dolunca diger tlpler sira ile doldurulur.

4.15.Damar yolu asilarak brantlden kan alinacaksa, vacuteiner brandl ucuna takilir, tipler sirasi ile doldurulur.
Kan alimi tamamlaninca, branidl kapagi kapatilir.

4.16.Enjektor ile kan alimi yapiliyorsa; damar igine girildiginden emin olmak igin enjektoriin pistonu hafifce gekilir.
Damar iginde girildiginden emin olunduktan sonra kan alinarak tiplere konulur.

4.17. Turnike agllir.

4.18. Gereken numune alimi tamamlandiktan sonra vacutainer ya da enjektor giris yerine spang ile basi yapilacak
cikartihr. Hastanin kanama ile ilgili bir problemi yoksa bir dakikadan daha az bir stire kanama duruncaya kadar
kuru bir spangla bastirilr.

4.19. Kanamanin olmadigi durumlarda kateterin cekildigi bolgeye kontaminasyondan korunmak igin enjeksiyon
bandi yapistirilir.

4.20. Hastaya tetkiklerin sonuglarinin ne zaman gikacagi ve sonuglarina nasil ulasacagl (web sayfasindan, mail,
poliklinikten vb)hakkinda bilgi verilir.

4.21.Hasta sonuglarini mail ile talep edebilecekse, “Laboratuvar Sonu¢ Verme Onam Formu” doldurmasi
saglanarak onayi ve bilgileri yazil olarak alinir.

4.22 Hastadan alinan kan numuneleri transfer kabi ile laboratuvara teslim edilir.

4.23.Yatan hastalarda calisilacak tetkikler servis hemsiresi tarafindan, HBYS sistemine giris yapilir, Poliklinik

hastalarinda HBYS girigleri hasta kabul elemani tarafindan yapilr.

5.ILGILI DOKUNAMLAR
ENF.TL.02 El Hijyeni ve Eldiven Kullanma Talimati
BiY.RHB.01 Laboratuvar Test Rehberi

BIY.RB.01 Laboratuvar Sonu¢ Verme Onam Formu



