PATOLOJIDE KALITE KONTROL

Dr. Umit Ince
ACU Tip Fakultesi ve
Acibadem Saglik Grubu Patoloji Lab.



GIRIS

* Patoloji Laboratuvarinda uygulanan kalite
yonetimi sistemi, bir tibbi laboratuvarin
islevini yerine getirebilmesi icin gerekli olan
tim dahili ve harici surecleri kapsar.

e Uygulanacak standarta goére (ornegin ISO
17020, ISO 15189) islevsel bir kalite yonetim
sisteminin tum ana dluzenlemeleri temel bir
metinde (“Kalite El Kitabi”"nda) yer alir.
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* Patoloji kalite yonetim sistemimiz Kalite El
Kitabi’'na ek olarak ,
— 11 prosedur
— 33 Cihaz ve 6zel boya calisma talimati
— 8 Defter
— 6 Gorev tanimi
— 80 Form ve cizelge
— Tutanaklar, uygunsuzluk bildirimleri

— Cesitli basili / elektronik ortam belgesinden
olusmaktadir.



Kalite El Kitabi1 Basliklar

1. Giris 14. Cevrenin Korunmasi

2. Kavramlar/Terminoloji 15. Arastirma ve Gelistirme

3. Laboratuvarin Tanimlanmasi 16. Test Yontemlerinin Listesi

4. Genel Kalite Duzenlemeleri 17. istem Formlari, Orneklerin

5. Calisanin Egitimi ve Gelistirilmesi Toplanmasi ve Isleme Alinmasi

6. Kalitenin Glivence Altina Alinmasi 18.  Sonuglarin Dogrulanmasi

7.  Dokiimanlarin Kontrolii 19. Kalite Kontrol

8. Kayltlarm thulmasu Saklanmasi ve 20. Laboratuvar Bilgi Sistemleri
Arsivlenmesi 21. Sonuglarin Raporlanmasi

. Uyum ve Cevresel Kosullar 22. Sikayetlerin Ele Alinmasi ve

10. Cihazlar, Test Kitleri ve Sarf Diizeltici/Onleyici Faaliyetler
Malzemeleri 23. iletisim

11.  Test Yontemleri 24. Kalite Tetkikleri

12. Test Yontemlerinin Dogrulanmasi 25 Etik Kurallari

13.  Guvenlik 26. llgili Dokiimanlar

* Kalite kontrolu, bu temel metindeki bircok
basliktan biridir.



* “Kalite kontroll”, “kalite yonetimi sistemi”nin
ve “kalite glivence”nin bir parcasini olusturur.

e Kalite kontrolu kisaca, istenen niteligin
(kalitenin) saglanabilmesi icin kullanilan
gozlem tekniklerini ve yapilan eylemleri
kapsar.

* Test yontemlerinin dogruluk, kesinlik ve
gecerliligi kullanilan kalite kontrol sistemleri ile
degerlendirilir.



Kalite kontrol sistemleri ic ve dis kalite kontrol
orogramlarindan olusur.

Kurumumuzda uygulanan kalite yonetim
sisteminde, kalite kontrol programi sireci
“PAT_PO3 ‘Patoloji Laboratuvari Kalite
Kontrol Programi Prosediirii” nde detayl
olarak aciklanmistir.



PATOLOJi LABORATUARI KALITE
KONTROL PROSEDURU
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IC KALITE KONTROL PROGRAMI

Cerrahi patoloji ve sitoloji raporlarinin prospektif
olarak yeniden degerlendirilmesi

Intraoperatif patoloji konsultasyonu (“Frozen”)
raporlarinin retrospektif olarak yeniden
degerlendirilmesi

Ornek yeterliligi

Kayip Ornek kaydi

Histoloji ve sitoloji laboratuarinin kalite kontrolu
Patoloji bolumi raporlama zamani

Servikal sitoloji sonuclarinin izlenmesi
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Olgularin Prospektif Olarak Yeniden
Degerlendirilmesi - Amac

* Cerrahi patoloji raporlarinin her yénden yeterli
olup olmadigini gérmek,

* Yetersizlikler varsa rapor imzalanmadan dnce
bunlari dizeltmek,

* Yetersizligin nedenlerini primer olarak
incelemeyi yapan patoloji uzmani ile
tartismaktadir.



Olgularin Prospektif Olarak Yeniden
Degerlendirilmesi- Islem

KK sorumlusu yeniden degerlendirilecek olgulari,
olgular her sabah uzmanlara dagitilirken farkli organ
sistemlerini ve olasi tanilari goz 6ntinde bulundurarak

belirler.

* Olgudan sorumlu patoloji uzmani raporu tamamen
vazdiktan sonra onaylamadan 6nce KK sorumlusu ile
olguyu cok basli mikroskopta birlikte yeniden
degerlendirir.



* Bu degerlendirme sirasinda KK sorumlusu
patoloji raporunu olusturan,
— klinik bulgulari, 6n tanilari, lab. sonuclarini,
— makroskopik ve mikroskopik bulgulari,
— tani ve not bolumlerini,
— butun rutin ve 6zel boyali preperatlari inceler.

* Bunlarin, patoloji bolumunun genel
politikalarina ve tani sablonlarina uygun olup
olmadigini denetler, dizeltilmesi gereken

conular varsa sorumlu patoloji uzmani ile

oirlikte tartisilarak dizeltilir.

* Rapor iki imza ile cikarilr.



Frozen Section Raporlarinin Retrospektif
Olarak Yeniden Degerlendirilmesi- Amac

* Intraoperatif konsultasyonlarin
— tanisal dogruluk,
— zamanlama,

— konulan taninin sonuclari bakimindan izlenmesidir.



Frozen Section Raporlarinin Retrospektif
Olarak Yeniden Degerlendirilmesi - Islem

* Aylik olarak yapilir.

* Incelenen materyal ‘Frozen Section Sonug
Bildirim Formu’ ve buna eklenmis olan kalici

rapordan olusur.



Frozen Section Tanisi Ile Kalici Kesitlerden
Sonra Verilen Tani Arasindaki Iliski
Asagidaki Kriterlere Gore Incelenir:

* Tam uyum

e Parafine birakildi, uygundur.

e Parafine birakildi, uygun degildir
* Tani farki var: Minor.

e Tani farki var: Major.



Jygunsuz olan son u¢ durumda, hatanin
kaynaginin acitklanmasi icin asagidaki
<riterler kullantlir:

* Yorum (ekspertiz)

* Blogun 6rneklenmesinde hata

* Dokunun 6rneklenmesinde hata
e Teknik yetersizlik

* Onemli klinik ya da olguya ait daha dnceki
patolojik incelemelere ait bilginin yetersizligi.



Uygunsuz durumlarin hastada neden
oldugu sonuclar da su kriterlere gore
degerlendirilebilir:

* Hasta uzerinde bir etki olmamistir.
* Minor etkiler olmustur.
* Major etkiler olmustur.



e Kalite kontrol sorumlusu gerektiginde bu
rapora ait olan frozen section ve kalici
preperatlari da yeniden degerlendirebilir.

* Ortaya cikan sonuclar frozen section yapan
patoloji uzmani ile tartisilirak kayit altina alinir.

* Dizeltici / 6nleyici faaliyet yapilir.



PATOLOJI RAPORU

Hasta @ ¥ag/C 1 43-{K) TCH.Mo 1 155F+ %4130
Doktor : Gelig :01-11-3011 12:02  H.NO: 60330411
Hastane: Acl m Hst. a Cewap 1 04-11-2011 18:08  P.NO : 451184586
KLINIK BULGULAR :

TIROID CA.

FROZEN SONUCU @
Sal: PAPTLLER KARSTHOM .

FROZEN YAPAM : ©Dr. Fatma Tokat

MAKROSKOPIK BULGULAR :

1) SAG: 6,5 GRAM ASTRLTKTA, Swdxl,? ¥ OLCOLERIMDE TIROID LOBU. KESITINE 1,3 oM
CAPTA KESIT wilzZl SART BEWAZ REMKLI 1 ADET TUMOR 1ZLEMDI. DIGER ALAMLAR HOMOIEM
GialHMDEDTR, BHAK.

- A-C: TOMOR, D: DIGER ALANLARDAN

Y S0L: 4 GRAM ASTRLTRTA, 4, Sxdxl ? ¥ OLCOLERIHDE TIROID LOBU. KESITINGE BOvUSD
0,9 €M CAPTA EOLLOIDDEN ZEMGIN BIRKAG ADET MODUL 1ZLENDT. Td.

-&,8: BivlE MODOL

) SAG LENF NODU: BOVDGDH 0,5 o4, 0GOS0 0.3 oM CAPTA 2 ADET LENF NODU BENZERD
DoEL. TIPLK
4} SANTRAL LENF NOOU: 3w2xl M SLCULERINDE vAGLT DOKU PARCASI. KESITINDE BUY(SD

0,6 o4, EOGHGH 0,3 o CAPTA 11 ADET LENF NODU BENZERI DOKU DISEXE EDILDI. TH4K.
- A: 3 ADET, B: 4 ADET, ©: 2 ADET, O: 2 ADET.

TANI :
TiroID; TOTAL TIROIDEXTOMI;
LENF DOGOM; SayTRAL; DISSERSTVORM:
TiMOR TIPT © PAPILLER EARSINOM, KLASIK WE FOLIKULER TIP.
TIMOR LoesLIzasyoly vE BlvieLOGD: SAG LOB: 18 MM,
SOL LOE: 1 MM wE 0,5 MM

MULTISENTRISITE - WaAR.

MITOTIE AKTIVITE: BELIRGIN DESIL.

TUMOR WEEROZU o WOk

DAMAR IMVAZVONU = YOK.

TIROID DISINA INVAZYOM: YOK.

CERRSHI SINIRLAR: DUZEMLI.

HOH-NEOPLASTIN TIROID: Sal: DIFFIZ KOLLOIDAL HIPERPLAZY, LEWFOSITIE TIROIDIT.
SOL: MULTINCDOLER EOLLOTOAL HIPERPLAZL, LENFOSITIE

TiroIDIT.
SAG LENF MoDu:

IKI ADET LENF WODUMDA METASTAZ GORDLMEDT (0/2).
SANTRAL LEMF MODU:

YEOT ADET LENF WODUNDA METASTAT GOROLMEDT (0/7].
EIR ODAETA TIMUS DOKUSL.

IET ADET PARATIROID DOKUSUNMDA DIZEMLI YAPI.

EVRELEMDIRME: pTlh pslt M_
ICD-0: <73

Prof.Dr. Omit ince Dr. Fatma Tolat

Bu rFagar Pral.oF. LT IRCD terafindas elekbronik slarak imzalammngese, Sayfa 1 /71




A Merkez Patoloji - Umit ince

1-11-2011 (6033 0411 - 43%-06A-18G) - | Biyopsi Formu

Parga Saylmﬁ Kaset Saysi ﬁS Formalde pargasi [ =
isteyen Dokto T - HeredentPatoloji)| '

Kiinik Bulgular| TiROID CA. Onceki Raporlan |
Klinik {in Tan|
Makroskopi Dukturr =7 Makroskopi Teknisyen | i / P?
Frozen |v Frozen | Frozen Yapan | =7 "/e
Frozen Sunucul S&%G: PAPILLER KARSINOM, i
Makroskopik Bulgular| 1) s 6,5 GRAM AGRLIKTA, Sxdx1,2 CM OLGULERINDE TIROID LOBU. KESITINE 1,3 CM GAPTA, KESIT YUZU] i‘ = Patoloji Ho
S4RI BEYAZ REMKLI 1 ADET TUMOR IZLEND]. DIGER ALAMLAR HOMC.EN GORUMUIMDEDIR. B4k,
| 4511B4986

Sekreter ol

Mikroskopik Bulgular

[ immunhis‘tukirnyasal inceleme

Immun. Alam

Organ Yion / Taraf Bioliim ! Doku Diger Yidntem Ek Rapor
w 5 idl 5 | -
I I I I Mail Ginder
=l
| | | |
| | | |

= Pdf Olugtur

- Cikig
o|_1.r|TiROiD; TOTAL TIROIDEKTOME; OLENF DUGOMU; SANTRAL; DISSERSIYON:
Tam| TOMAER TP PAPILLER KARSINOM, KLASHK WE FOLIKULER TiP. i‘
TUMER Lo ALIZASYOMU WE BUYUKLOS: SA5 LOB: 18 MM, =
SOL LOB: 1 M %E 0,5 b, J

Morfolojik ICD-0 kodu| Topografik ICD-0 kodu 73 ==

imza3| imza2 =71 imzat | ol

Konsiiltasyon Imzal

¢4 Basiat



A Merkez Patolojil - Umit ince

Frozen hata kaymadi | j i Rapurlarl|
Frozen hastaya etkisi | j
Tamam | 7
.
T

Frozen Sunucul S5 PARILLER KARSINGM.

Makroskopik Bulgular| 1) s 6,5 GRAM AGRLIKTA, Sxdx1,2 CM OLGULERINDE TIROID LOBU. KESITINE 1,3 CM GAPTA, KESIT YUZU] i‘ = Patoloii Ho
SARIBEYAZ REMKLI 1 ADET TUMOR IZLENCDI. DIGER ALANLAR HOMCJEN GORUMIMDEDIR. BH4K. o
| 4511B4986

Sekreter ¥
p (| TN
R ;

Mikroskopik Bulgular

[ immunhis‘tukirnyasal inceleme

immun. Alani
Organ Yion / Taraf Bioliim ! Doku Diger Yidntem Ek Rapor

I I e —
| | - Pdf Olugtur
| | - Cikig

o|_1.r|TiROiD; TOTAL TIROIDEKTOM; OLENF DUGOMU; SANTRAL; DISSEKSYOM;

Tam TOMOR TP PAPILLER KARSINOM, KLASIK VE FOLIKULER TiP. i‘
TUMOR LOKALIZASYONU WE BUYUKLUGL: SAG LOB: 15 MM, =
SOL LOB: 1 bt WE 0,5 b,

Morfolojik ICD-0 kodu| Topografik ICD-0 kodu (73 =

imza3| imza2 | imzat |

Konsiiltasyon Imzal

B ¢ e - -
I"j." Ba?-‘lat ﬁl ([ »f e Anahkar - UMIT INCE ; i - Lk, ..



A Merkez Patoloji - Umit ince

Frozen Bilgileri
Frozen lhumu
Frozen hata kaymadi
Frozen hastaya etkisi

|Tam uyum.

Parafine birakild Lygundur.
Parafine brakilch Lygun dedildic.
Tani farkl war Mindr.

Tani farkn var Majdr.

ki Raporlan

Frozen Sunucu|

SA%: PAPILLER KARSINOM,

Makroskopik Bulgular

11545 65 GRam AGIRLIKTA, Sxdxl 2 O OLGOLERINDE TIROID LOBLL KESITINE 1,3 CM GAPTA KESIT v070
SAR| BEYAZ REMKLI 1 ADET TUMSR [ZLENDI. DIGER ALARLAR HOMOUEN GERUNMIMDEDIR. Biak,

-

Sekreter

Mikroskopik Bulgular

[ immunhis‘tukimyasal inceleme

Immun. Alam

Organ Yon § Taraf Baliim / Doku Diger

P | 3

oLY ITiROiD; TOTAL TIROIDEKTOMI; OLERF DUGUMU; SANTRAL DISSEKSYON:

Tam

TOMOR TiPi : PAPILLER HARSIMNOM, KLASIK YE FOLIKUOLER TP,
TUMER LOKALIZASYOMU YE BUYUKLOGD: Sa% LOB: 18 M.
SOL LOB: 1 M WE 0,5 Mb.

Morfolojik 1CD-0 kodu|

Topografik ICD-0 kodu |C?3

imza3|

imza1 |

Konsiiltasyon Imza|

+4 Baslat

& | @ anahtar - OMIT iNCE

£ | Me i-Umit,.. | WA

>
0

Patoloji Ho

4511B4986

Ek Rapor
Mail Gander
Pdf Olugtur

Cikag




A Merkez Patoloji - Umit ince

Frozen Bilgileri

Frozen Uyumu |Tam L.

Frozen hata kaynadi |_

KN (KN
=
\j
=1
=
=L
[=1]
=

Frozen hastaya etkisi
“arum.Experiz

Blogun érneklenmesinde hats ),

Dakunun érneklenmesinde hata /

Teknik yetersiziik ’

Onemli klinik vada olguys ait daha dnceki patalojik incelemelere ait bilginin yetersizlidi

Frozen Sonucu

Makroskopik Bulgular

s

11545 65 GRam ASIRLIKTA, 5xdx1 2 G OLGOLERINDE TIROID LOBLL KESITIRE 1,3 CM GAPTA KESIT w070
SAR|BEYAZ REMKLI A ADET TUMSR [ZLENDI. DIGER ALAMLAR HOMOJEN GERUIMIMDEDIR. Bk,

3 Patoloji Ho

4511B4986

Sekreter e

Mikroskopik Bulgular

[ immunhis‘tukimyasal inceleme

immun. Alan
Organ ¥idn / Taraf Baliim ! Doku Diger Ydntem Ek Rapor

I I % —
| | - Pdf Olustur
| | - Cilag

oLY ITiROiD; TOTAL TIROIDEKTOMi; OLEMF DOGUMU; SANTRAL, DISSERSHON:

Tam| TUMOR TiPi  : PAPILLER KARSINOM, KLASIK VE FOLIKILER TiP. i‘
TOMOR LOoKALIZASYONU YE BUYOKLUGE: Sa5 LOB: 15 MM, =
SOL LOB: 1 M WE 0,5 MM,

Morfolojik ICD-0 kodu| Topografik ICD-0 kodu (73 =

imza3| imza2 | imzat |

Konsiiltasyon Imza|

/4 Baslat = e 7 | @ anahtar - UMIT INCE 9 Me



3 Merkez Patoloji - Umit Ince

‘5% Ek Rapor

Frozen Bilgileri

Frozen lyumu |Tam LI,

El
Frozen hata kaynad | ﬂ ki Raporlan |
Frozen hastaya etkisi | j

S
\.
Hasta Gzerinde hir etki olmarmigtir.
mindr etkiler olmugtur
Major etkiler almugtur -
Frozen Sonucu| :
Makroskopik Bulgular| 1) sad: 6 5 GRAM AGIRLIKTA, Sxdx1 2 Ch GOLCULERINDE TiROID LGB, KESITIME 1,3 Ch CAPTA KESIT vUOZ0 i‘ = Patoloji Ho
SARIBEYAZ REMKLI 1 ADET TUMOR IZLEMDI. DIGER ALAMLAR HOMOJEN GORUMNIMDEDIR. BR4K. e
-
~| 4511B4986
Sekreter we? |
Mikroskopik Bulgular J
B |
[~ immunhistokimya=al inceleme
immun. Alami
Organ Yon ! Taraf Balim J Doku Diger Yontem Ek Rapur
| i : : | % | - | ___
Mail Goander
I | | ! | =|-|
| | | | | — Pdf Olustur |
| | | | | | T e
oL?FiHOiD; TOTAL TIROIDEKTOME OLEMF DUGOMU; SAMTRAL; DISSEWSY OR;

Tami| TOMOR TIPl : PAPILLER KARSINOM, HLASIK E FOLIKULER TiP. i‘
TUMOR LOKALIZASYONU VE BUYOKLOGT: S4G LOB: 18 M. T
SOL LOB: 1 Wb WE 0,5 hh.

Morfolojik ICD-0O kodu| 5| Topegrafik ICD-0 kodu (73 =

imza:il imzal |

Konsiiltasyon Imzal



Ornek Yeterliligi - Amac

 Orneklerin patoloji laboratuarina
— fiksasyon,
— dogru etiketleme,

— guvenlik gereklerine uygun olarak gelip
gelmedigini izlemek ve bunlari dizeltmektir.



Ornek Yeterliligi - Isleyis

* Kalite kontrol sorumlusu ‘Histopatoloiji Isleyis
Prosediiri’nde (olagan disi durumlar) basligi
altinda yazilmis olan tanimlamalar sonucunda
ortaya cikan hata (“uygunsuzluk”)
bildirimlerini inceleyerek kalite kontrol
dosyasina koyar ve olayin nedenlerini
belirleyerek gerekli tedbirleri alir.



Dokiimanin Ad:: ]
Histopatoloji Isleyis Prosediirii

Dokiiman Ilk Yayin Tarihi: Revizyon Tarihi: Revizyon No: Sayfa Sayisi:
No: 08 Subat 2008 20 Eyliil 2010 03 12
PAT PO1

REViZYON DURUMU

Revizyon Aciklama Revizyon No
Tarihi
24.11.2008 Ek rapor tanimi eklenmistir. 01
17.03.2010 4.13.Patolojik Inceleme Istenmeyen Liposuction ornekleri 02
ile ilgili yapilmasi gerekenler prosediire eklenmistir.
20.09.2010 Maslak Patoloji Laboratuvari isleyisi prosediire eklenerek 03
revize edildi.

4.8 Olagan Disi Durumlar

4.8.1 “Patoloji Merkezi Istek Formu” {izerindeki organ baska, kabin icindeki organ baska ise,
ePatoloji teknisyeni, makroskopiden sorumlu patoloji uzmani doktoru bilgilendirir.
ePatoloji uzmani (eder patoloji uzmani o sirada yoksa patoloji teknisyeni), 6rnedi génderen doktoru, bulamazsa
konuyla ilgili olabilecek yardimci saglik personelini telefonla ya da baska en hizli yolla arayarak, konudan haberdar
eder. Uyumsuzlugun nereden kaynaklandigini anlamaya calisir. Sorun ¢dziilmis ise érnedin normal inceleme siirecine
devam edilir. Cozlilmemisse, érnedin bozulmasini engelleyecek 6nlemleri alarak, koruma altina alir.
eKonu ile ilgili, Hata Bildirim yapilr.

4.8.2 “Patoloji Merkezi istek Formu” belirtilen 6rnek tiplerinin bir kismina ait génderme kaplari bulunmamakta ise,



YV VYV

vV VYV

Olagan Disi Durumlar

“Patoloji Merkezi istek Formu” lizerindeki organ baska, kabin igindeki
organ baska ise,

“Patoloji Merkezi Istek Formu” belirtilen érnek tiplerinin bir kismina ait
gonderme kaplari bulunmamakta ise,

Ornek kabinin icinde giplak gézle gériilebilen parga yok ise,

icinde kiicuk bir doku bulunan érnek kabi acilirken kontrol disi olarak
ornek kabi yere yada tezgahin uistiine bosalmis ve ilk anda doku
gorilememekte ise,

Her hangi bir nedenle hangi numaraya, dolayisiyla hangi hastaya ait
oldugu belli olmayan birden cok 6rnekle karsi karsiya kalinmis ise,

Ornek kabi icinde doku mevcut, fakat fiksatif mevcut degilse,

Ornek kabi icinde taninmayan olagan disi bir sivi gériilmekte ise, 4.8.6.
maddesi izlenir.

Kiclk bir doku 6rnegi gonderme kabinin kapagina ya da ust bolimine
vapisarak kurumus durumda ise, 4.8.6. maddesi izlenir



UYGUNSUZLUK (HATA) BILDIRIM EKRANI

ACIBADEM Sistemden Gi Kullamic Klavusa

Uygunsuzluk Bildirim Sistemi

y '_Rapnrlar_

FE-TT T P Yeni Bildirim

Dokiimanno : 16052011001 Durum : |

Tarih : 16.05.2011 10:04 Bildirim Tipi : Patoloji Laboratuvar Uygunsuzluk
Bildirimi
Olay Kurum :*
Birim : Patoloj Laboratuvan

Olay Lokasyon : * ]

Unvan : Patoloji Teknikeri Olay Yer: * _

-« ¥
Lokasyon : _ Olay Kapsamu : * Hastaya ulasmayan
Boliim : * Ornek Alma

Olay Baslangic : * 15.05.2011 10:04

E-Posta : _ Olay Bitis : * 16.05.2011 10:04
reeton I

Alt Kategori Barkod Raporno
Preanalitik Hatah dmek alma (Omek red kriterer) Ormedgin fiksatif icinde génderilmemesi - - - - -

Uygunsuzluk Tamim : * 23564676 numaral [ isimli hasta 15.05.2011 tarihinde dedumhanede dofum yapmighr. Hastanin
plasentas: dederlendirilmesi igin patolojiye birakilmistir. Plasentaya formol koyulmamstir. 1 gin fiksatif olmadan beklemistir.
Patolojiye gonderilen biatiin materyallere galisilmayacak bile olsa formol konusmahdir.

Yapilan Uygulama : * 16.05.2011 tarihinde formol koyulmustur. Patoloji doktoruna bilgi verilmistir. Aynca ilgili binmin sorumlu hemsiresine bildirildi.
Dogrulayan : * UMIT iNCE

Bilgilendirilecek :

Saklik = * Az (Bu tip bir olayin tekrarlanma olasilig
: var.)

Etki = * Yok (Tammlanabilir bir zarar yok.)

Skor : * 1

Yapilan Tibbi ve Idar Uygulama Yeterli, Diizeltiimesi
Gerekmez.



Surec Kategori Alt Kategori Barkod Raporno
Preanalitik Hatah émek alma (Omek red laiterderi) Omadin fiksatif icinde ginderilmemesi - -

Uygunsuzluk Tamm : ¥ 23564676 numarall—isimli hasta 15.05.2011 tarihinde dojumhanede dogum yapmistir. Hastamin
plasentas dederlendirilmesi igin patolojiyve birakilmistir. Plasentaya formol koyulmamstir. 1 gin fiksatif olmadan beklemistir.
Patolojive gindenlen bitin materyallere calisilmayacak bile clsa formol konusmalidir.

Yapilan Uygulama : * 16.05.2011 tanhinde formol koyulmustur. Patoloji doktoruna bilgi venlmistir. Aynca ilgih birnmin sorumlu hemsiresine bildirildi.

Dogrulayan : * UMIT INCE

Bilgilendirilecek :

Az (Bu tip bir olayin telorarlanma olasihi

Sikhk : *
var.)
Etki : * Yok (Tammlanabilir bir zarar yok.)
Skor: * 1
o Yapilan Tibbi ve Idar Uygulama Yeterli, Diizeltilmesi

Gerekmez.



Uygunsuzluk Bildirim :: Raporlar

UYGUNSUZLUK (HATA) NITELIK RAPORU

OmIT iNCE

A C I B A D E M Sistemden Cikis |Kullamio Klavuzu

u luk Bildirim Sistemi - — = —
ygunsuziuk SIcinm sistem / Bildirimler | / Yeni Bildirim
Rapor Ad : ISube ve olay kapsarmi bazinda nitelik raporu
Lokasyon : lMasIak |
Kategoriler : I Hepsi
Olay Tarihi Aralid : (17002000 |- Jazon2011 | s
Vardiya : IHepsi |

| Rapor Olugtur I

Adi Mas Hastaya Ulasan Mas Hastaya Ulasmayan Asg Hastaya Ulasan Asg Hastaya Ulasmayan Toplam
PREANALITIK - HATALI KAYIT 0 o o

- Ad, soyad hatalan

- Yag, cinsiyet hatalan

- Yanls protokel numarasina kayrt
- Hatali test kayd:

- Kayit aglmamasi

- Kayidin geg acilmas:

- Hastadan émek alinamad, kayit iptal

- Hasta ve hekim bilgileri eksik

- Hatali charge girisi

- Kayitsiz Grnek

- Patoloji Istek Formunun dizenlenmemesi

- Diger

PREANALITIK - HATALI ORNEK ALMA (ORNEK RED KRITERLERI)
- Yanls émek kabina Grnek alinmasi

- Omek miktannin yetersiz olmasi

- Hatal etiketleme

- Barkodsuz dmek

- Son kullanma tarihi gegmis tiplere 6rmek alinmasi

- Omeklerin Capraz Kanismasi

- Gelen grnekler ile génderme formunun uyumsuz olmas
- Diger...

- Omedin fiksatif icinde génderilmemesi
PREANALITIK - HATALI ORNEK KABUL (HASTA KABUL KRITERLERT)
- Ormeklerin uygun sida transfer edilememesi

- Omeklerin geg transfer edilmesi

- Hatali @mek transferi

- Test transferlerinin hatah veya gec yapilmas:

- Omek kaplan Gzerinde ormek tird belirtilmemesi

- Ulagim hizmetlerinde aksama

- Omek uygun veya yeterli fiksatif iginde degil

- Diger
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di Mas Hastaya Ulasan Mas Has

PREANALITIK - HATALI KAYIT 0 0
- Ad, soyad hatalan 0 0
- Yas, cinsiyvet hatalan 0 0
- Yanls protokol numarasina kayrt 0 o
- Hatal test kayds (4] o
- Kayit aglmamas: 0 0
- Kayidin gec acillmas: (i} 0
- Hastadan dmek alinamadi, kayit iptal (i} o
- Hasta ve hekim bilgileri eksik (i} o
- Hatah charge girisi 0 0
- Kayitsiz drnek (¥} 0
- Patoloji Istek Formunun dizenlenmemesi (i} o
- Diger i} o
PREANALITIK - HATALI ORNEK ALMA (ORNEK RED KRITERLERI) 0 0
- Yanls dmek kabina Grmek alinmasi (4] 0
- Omek miktarinin yetersiz olmasi (4] o
- Hatal etiketleme Q 4]
- Barkodsuz dmek 0 0
- Son kullanma tarihi gecmis tiplere Grnek alinmas: 0 o
- Omeklerin Capraz Kansmasi (i} o
- Gelen armekler ile génderme formunun uyumsuz olmas (i} o
’ 0 Q

i ] i

KABUL (HASTA KABUL KRITERLERI) 0 0

- Omeklerin uygun 1sida transfer edilememesi 0 0
- Omeklerin gec transfer edilmesi 0 o
- Hatal émek transferi (4] o
- Test transferlerinin hatah veya gec yapilmas: (4] o
- Omek kaplan iGzerinde 6mek tirid belirtilmemesi 1] 0
- Ulasim hizmetlerinde aksama (i} 0
- Omek uygun veya yeterli fiksatif icinde degil (i} o
- Diger 0 0



PREAMALITIK - LOJISTIK

- Istedi yvapilan malzeme/kit gelmemesi

- Son kullanma tarihi gecmis malzeme

- Yanhs malzeme/kit gelmesi

- Malzemeayi uygun kosullarda saklama

- Malzeme transferi uygun sartlarda degil
- Diger..

PHEA.NALITII{ CALISMA ORTAMI
- Ortam 1zis1 yiksek veya disok

- Calisma ortami dizenli degil

- Calisma artami hijyenik deaqgil

- Calisma artamu ile ilgili kayitlar eksik

- Sistem HIS va/veya LIS kesintileri
- Diger..

PHEANALITIH'. HATALI KABUL
- Ornek tirindn hatah secilmesi

- Test istek formu (hatal ve/fveva eksik]
- Hasta bilgileri hatali/eksik

- Diger...
PREANALITIK - PERSONEL ILE ILGILI SORUNLAR
PREAMALITIK - HATALI NUMUNE KABUL (NUMUNE KABUL KRITERLERI)

PREANALITIK - BILGI SISTEMLERI

o o o o aoa oo o o a0 Ba o0 o oaoaa



AMNALITIK - CIHAZ ILE ILGILI SORUNLAR

- Cihazin anzalanmasi
- Cihaz pipetasyon hatasi
- Kalibrasyondan sapmalar
- Diger..
ANALITIK - KiT iLE iLGILi SORUNLAR
- Kit uygun kosullarda saklanmamis
- Diger..
AHAL'[T[I{ PERSONEL ILE ILGILI SORUNLAR
- Kalite kontrol calismasi yapilmamas:
- Cihaz bakimlannin vapilmamasi
- Test prosedirlerine uyulmamas:

- Laboratuvar sorumlusuna darmisilmamasi
- Teknisyenin dikkatsizliginden kaynaklanmas

- Personel eksikligi (izinli,hasta vb.)
- Diger

POSTAMALITIK - POSTANALITIK
- Sonuglann hatal hesaplanmasi

- Sonuglann sisteme hatal girilmesi

- Sonuglann gec cikmasi
- Hasta raparlanmin kaybedilmesi

- Hasta rapaorlarnimin gec génderilmasi
- Testin éngdrilen sire iginde raporlanamamasi
- Raporun eksik yorumlanmas veya standart disi yorumlanmasi

- Diger..
PUSTANALI'I'[I{ PERSONEL ILE ILGILI SORUNLAR
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Kayip Ornek Kaydi - Amac

* Bir drnegin patoloji yorumunu imkansiz hale
getirecek sekilde
— kaybolmasi,
— tahrip edilmesi,
— yanlis etiketlenmesi,

— uygun olmayan bir isleme maruz kalmasi
durumlarini kayit altina almak ve ilerde yeniden
olusmasini engellemektir.



Kayip Ornek Kaydi - Islem

e Butun kayip 6rnek durumlari, durumun kisaca
aciklandigi bir yazi ile kalite kontrol sorumlusuna
bildirilir.

e Kalite kontrol sorumlusu bildirimin yapildigi anda olayi

inceleyerek olayla ilgili bulgulari ve vardigi sonuclari
vazili olarak kayip 6rnek dosyasina koyar.

* Bu kayitlar kalite kontrol calismasinin bitirilmesinden
sonraki hafta icinde en uygun glinde butun Patoloji
birimi calisanlarinin bir toplantida gorusulerek bu
durumun bir daha olusmamasi icin yapilacak faaliyet
tartisilir.



Histoloji ve Sitoloji Laboratuvarinin
Kalite Kontroll - Amac

* Histoloji ve sitoloji laboratuvari tarafindan
tretilmis olan mikroskopik preparatlarin
kalitesini izlemek ve yetersizlik durumlarinda

dlzeltmektir



Histoloji ve Sitoloji Laboratuvarinin
Kalite KontrolU - Islem

* Doku takibi kalitesi
e Kesit ve boya kalitesi

* Preperatlarin teslim zamani.



 Doku takibi kalitesi:

— Doku takibinden cikarilan érneklerin dékme-
kesme’den sorumlu tekniker tarafindan kontrold.

— Uygunsuz durum varsa, kalite kontrol sorumlusu
ile nedeni ve cozimu.

— Hata bildirim sistemine kayit.



Histoloji ve Sitoloji Laboratuvarinin
Kalite KontrolU - Islem

e Kesit ve boya kalitesi -1

— Kalite kontrol sorumlusu her glin histoloji ve sitoloji
boyama makinalarinda Uretilen ikiser adet kontrol
preparatini rutin boya baslamadan kontrol eder.

— Ornekler standartlara uygunsa sozli olarak rutin
isleme devam edilmesini bildirir; uygun degilse
sorumlu teknisyenle birlikte calisarak uygunsuz
durumun giderilmesini saglanir hata bildirimi yapilir.

— Yeniden bir 6rnek hazirlanarak kontrol tekrar edilir ve
bu islemden sonra rutin boyamaya devam edilir.



e Kesit ve boya kalitesi -2

— Patoloji uzmanlari kendi olgularini incelerken doku
takibinden mikroskopik preparatin en son halini
alincaya kadar olan asamalardan herhangi birisi

icin yetersizlik saptarlarsa bu durumu sozli olarak
kalite kontrol sorumlusuna bildirirler.

— Kalite kontrol sorumlusu hatanin nedenlerini

arastirarak duzeltilmesini saglar ve hata bildirim ile
bu durum sisteme kaydedilir.



* Preperatlarin teslim suresi:

— Teslimattan sorumlu tekniker tarafindan teslimatin
baslama ve bitis saati kaydedilir.

— Patoloji uzmanlarinin konu ile ilgili geri bildirimleri
kayit altina alinarak gerekirse duzeltici faaliyet

vapilr.



Patoloji Bolumu Raporlama Zamani -
Amac

* Cerrahi Patoloji ve Sitoloji raporlarinin
zamaninda raporlanip raporlanmadigini
izlemek ve yetersizlikleri dizeltmektir.



Hedef

1. duzey histopatolojik ve tim sitolojik
incelemeler 3 is gunu

2. dlzey histopatolojik incelemeler 4 is glinu
3. duzey histopatolojik incelemeler 5 is glinu

4. duzey histopatolojik incelemeler 6 is ginu



Patoloji Bolumu Raporlama Zamani -
Islem

 Tum patoloji raporlari her ay sonunda istek tarihi,
onay tarihi ve aradaki farki iceren bir liste olarak
duzenlenir.

* Bu listede ortalama raporlama zamani cerrahi
patoloji ve sitoloji icin ayri ayri hesaplanir.

* Onaylama zamani ortalamasinin yuksek olmasi
durumunda o ayki gecikmis raporlar daha ayrintili
sekilde kalite kontrol sorumlusu tarafindan
incelenerek gecikme nedenleri arastirilir, bildirim
vapilir ve dizelme icin gerekli tedbirler alinir.



A Merkez Patoloji - Umit Ince

Hasta Takip Ekram

Tim Hastalar | Patoloji Hastalan |
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Servikal Sitoloji Tani Istatistigi - Amac

e Servikal sitoloji tani kategorilerinin (Bedhesta
siniflandirmasina gore)

— 6 aylik aralarla hesaplanmasi,

— Odnceki donemlerle karsilastirilarak
ortalamalarda bir farklilik olup olmadiginin
incelenmesidir



Servikal Sitoloji Tani Istatistigi - Islem

e Kalite kontrol sorumlusu 6 ay sonunda tani
kategorilerinin yuzdelerini bilgisayar ciktilarindan
uyarlanarak hesap ettirir.

 Oranlar,
— bir 6nceki donemden,
— genel tlke oranlarindan

— uluslararasi yayinlardan elde edilen oranlardan farkl
oldugunda

— bu farkhhgin olasi nedenlerini sitoloji bolim sorumlusu ile
birlikte arastirarak, yorum ve taramada duzeltilmesi
gereken bir islem bulundugunda bunun dizeltilmesini
saglar, hata bildirimi yaparak sisteme kaydeder.



Servikal Sitoloji:
2010 /1, 2 ve 2011/1

| 2010

OCAK — TEMMUZ- OCAK-

HAZIRAN ARALIK HAZIRAN

n=12449 n=13715 18569

% % %

NORMAL 93,52 94,68 92,23
ASCUS 4,58 3,35 4,44
ASC-H 0,15 0,18 0,29
LGSIL (LGSIL-H) 1,58 (0,18) 1,56( 0,22 ) 2,66 (0,43)
HGSIL 0,14 0,19 0,35
AGC 0,008 0 0,005
ADENOKARSINOM 0 0,007 0,005
TOPLAM ATIPIK 6,47 5,31 7,76

TOPLAM DISPLAZI 1,88 1,96 3,31



DIS KALITE KONTROL PROGRAMI

Laboratuarlar arasi karsilastirma.

Hasta veya doktorunun istegiyle ikinci gorus
icin dis merkeze gonderilen olgulara ait
raporlar.

Departmanin istegiyle, raporlamadan once
konsultasyon icin dis merkeze gonderilen
olgular

Dis kalite degerlendirme programlari.



Laboratuarlar Arasi Karsilastirma
Yontemi

e Karsilastirma icin génderilecek 6rnek secimi
e Karsilastirma icin gonderilecek laboratuvar
secimi

e Karsilastirma yontem ve dokimu



Ornek Secimi

* Kalite Kontrol sorumlusu ornek secimini yapar.
Senede 4 kez yapilir.

* Her seferinde sitoloji ve histoloji
bolimlerinden o yil icinde daha once
secilmemis konulardan olusan en az bes, en
cok on tane ornek secilir.

e Olguya ait tim preparatlar ( 0zel incelemeler
ve ve Ozel boyalar dahil) tim lamlar
gonderilecek sekilde hazirlanir.




Laboratuar Secimi

* Secilecek kurumlar, bu tir bir calismayi kabul
eden Universitelerin tip fakuilteleri patoloji
anabilim dallandir.

 Kurumdan, disardan gelmis konsultasyon
raporu gibi, tam ve ayrintili patoloji raporunu
kurumun olagan rapor etme surecine ve
formatina gére yapmasi beklenmektedir.



Karsilastirma Dokumu

* Gelen sonuc ilgili tablolara islenir.

* Farkhhk olsa da olmasa da gelen sonuc orijinal
sonucu yazan patoloji uzmanlariyla
degerlendirilir.

* Gerekirse duzeltici faaliyet baslatilir.



Ikinci Gorls Icin Dis Merkeze
Gonderilen Olgulara Ait Raporlar

e Laboratuarlar arasi karsilastirma yontemi ile
kayit altina alinir. ligili dosyada saklanir.



Dis Kalite Degerlendirme
Programlari

JCLINEQAS
ICC & FISH

— IHK

— Cytology Proficiency Testing (PAP, FNA, NGC)

— Performance Improvement Program in surgical
pathology

— Online Virtual Biopsy Program



TESEKKUR EDERIM.




