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Patofizyoloji — Fizyopatoloji

Patofizyoloji; hastaliga bagl
olarak anormal durumlardan
sorumlu tutulan normal
reguilator mekanizmalardaki
bozuklugun incelenmesidir.

Path_ophysiology
Diger bir ifade ile; Anormal ffl)";e:se
bir ic ortamda huktm stren
fizyolojidir. ‘ R s

Fizyolojt ve Patofizyolojt
arasinda tam bir farklilik soz
konusudur.



Klinik Biyokimya

m Hastaliklarin tanisi ve seyri
bakimindan viicudu ve onun
disariya alinmis veya atilmis cesitli
stvi ve doku parcalarinit (biyopsi)
inceleyen, sonuclarindan tedavinin
ve prognozun izlenmesinde
yararlanilan bir bilimdir.

m Kisaca; klinige 6zgu bir laboratuar
bilimidir.

m Vicut sivilart ve dokularin,
hticrelerin analizini ve test
sonuclarinin saglik ve hastalik ile
iliski icerisinde yorumlanmasini

kapsar.
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O da normalden v
sapmis anormal mekanizmalari KLINIK

inceler (molekul duzeyinde). BIYOKIMYA

Hilal KARAGUL Arif ALTINTAS
Ulvi Reha FIDANCI Tevhide SEL

m Bu 15 icin gelistirilmis laboratuar
tekniklerden ve molekuler
mekanizmalardan yararlanir.

m Hedefe dolayli yoldan ulasir, fakat
gelisen teknolojiler sayesinde
oldukca hassas ve duyarlt sonuglar
Verir.

m Kimyasal analizler serum ya da
plazmada gerceklestirilir.
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Fizyopatoloji-Klinik Biyokimya

m Veteriner hekimligi egitimi alan 6grencilerin gerek

teorik ve gerekse olgu tanitimi tizerinde Temel
Biyokimya derslerinde aldiklar: bilgilerin olgu
uzerinde toplanmasini saglamak ve gerektiginde bu
bilgileri cagirarak hastalik ya da bozukluklarin
molekuler mekanizmalarinin aciklanmasinda ve
hastalik tanisinda yararli olabilecek parametrelerin
seciminde ve test sonuclarinin yorumlanmasinda
kullanabilecek tim bilgt ve becerilerin kazandirilmasi
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Fizyopatoloji — Klinik Biyokimya flgi Alanlar

m Klinik Hekimligi ve bircok bilim [vetory |
dali ile dogrudan iliski icindedir. 1 l—
= Fizyoloji

. Clinical examination
= [mmunoloji, mikrobiyolojt /|:’
= Farmakoloji-Toksikolojt

= Endokrinoloj 'ag“°s"° Se"f?
u Genetlk Imag ng ECFC)EhyESgClgglllfnaétﬁantgtlon
| HflCl'C blYOlO]lSl aboratory services
: .. _J
o HlStOpﬂtOlO]l Haematology lmmunolog
Hlstopathology Microbiology

= Hematoloji

B Goruntuleme teknikleri -j L _ E

Emergency Core Specialized

| DOnanlm_Teknololl_Bllglsayar services biochemistry needs

Clinical biochemistry

8.1.2013 6



Biyolojik Materyaller

Uzerinde laboratuar analizler yapilacak canli ya da olii
biyolojik maddelerdir, s1vi ya da kati olabilirler.

Kan
Idrar
Stit

Diger salgilar

m Lenf, Ter, Gozyast, Sindirim
salgilart Ponksiyon stvilart (eklem
stvisi, kist sivisi, amniyon sivisi,
beyin-omurilik sivisi, periton
stvisi, plevra sivist), Genital
salgilar (sperma vb)
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m Diski
m Taglar

(bobrek ve idrar yolu taslari, safra
taslari, pankreas taslari)

B Doku ornekleri

(btyopst materyali, histolojik ve
histopatolojik kesitler)

R
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Materyalde Laboratuar Analizleri

Biyolojik materyallerde,
Hastaligin;

tanist/ayiricl tanisi,
siddetinin belirlenmesi,

sagaltiminin izlenmest,

bulgu vermeyen bir
hastaligin ortaya
cikarilmasi

oibi amaclarla laboratuvar
analizleri yapilir,
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Materyal Secimi

m Tanida veya tedavide
kullaniabilir bilgileri saglamali,

m Alimi1 ve 1slenmesi kolay
olmal,

m Klinik inceleme sonrasi elde
edilen veriler ile uyumlu ve
ilisk1 icinde olmali,

® Analiz yontemine uygun olmali
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Klinik Biyokimya’da en sik bagvurulan
materyal Kan ve Idrardir

m Tam kan: Serum veya plazmasi ayrilmamis kan.

= Kan sayimi (hemogram) ve eritrosit
sedimantasyon hizi (ESR) tayini, kan
hticrelerinin (eritrosit, lokosit, trombosit)
eldesi icin gereklidir.
m Serum: Pihtilasmis kandan sekilli elemanlar
(eritrosit, lokosit, trombosit) ayrildiktan sonra
geri kalan stvi kisim.

® Bircok analiz icin tercih edilir. ‘ . —

. . . B ' KANN(tortd);

m Plazma: Pihtilasmast antikoagulanlarla 6nlenmis '
kandan sekilli elemanlar (eritrosit, lokosit,

trombosit) ayrildiktan sonra geri kalan sivi kisim.

Baz1 6zel analizler icin gereklidir (Rennin
aktivitest).
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Idrar Orneklerinin Alinmasi

" Analizin 6zelligine gore 1drar toplanir.

»Herhangi bir anda ve kantitatif analiz 1¢in 1drar
ornegl: Sabah idrar1 olmasi uygundur. Bu idrar daha
derisiktir; nadiren ¢ikan maddeler kolayca tespit
edilebilir.

n2, 4, 24 saat gibi1 belli siirelerde ¢ikarilan idrar
ornegl: Kantitatif analizler i¢in kullanilir. 24 saatlik
idrar toplamak i¢in temiz, steril ve renkli sise
kullanmilmalidir. Renkli sise bulunamazsa idrar kabai
karanlik bir yerde saklanmal1 veya sisenin etrafi
gazete ile sarilmali.

= Cok kritik hastalarda idrarin bakteriyolojik analizi
i¢in, idrar yollarinin tikandigi durumlarda idrar,
mesaneden kateterle alinir.
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Kan orneklerinin alinmasi

e Kan analizler1 i¢cin vena, arter

veya kapillerden kan alinir.

* Venoz kan, genel olarak

tercith edilen kandr.

e Arteriyel kan, kan gazlar

analizi icin alinair.

 Kapiller kan, periferik yayma
yapmak 1¢in alinir.

» Antikoagulanlar, pihtilagmay1i
onlerler; fakat elde edilecek
plazmada yapilacak analizlerin
bir kismin1 bozabilirler.
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Adi

Antikoagiilan giicii

Etki sekli

Heparin

Amonyum, Li
20 U/1 ml kan

Protrombin trombin
dontsumi engeller

Heparin Na tuzlari

0,2 mg

EDTA 1-2 mg/1 ml kan Pihtilagma icin

(Na, K tuzlari) gerekli Ca u baglar

Fluoriir (Na) 2 mg/ ml kan Bilinmiyor
Glikoliz enzimlerini
inhibe ettiginden
glikozu koruyucu
olarak kullanilir.

Sitart (Na) 1 ml (%3,6)/9 ml kan Ca baglar

Okzalat (Na, K, 1-2 mg/1 ml kan Ca baglar

Li, amonyum)

Iyodoasetat (Na) 2 mg/1 ml kan Gliseraldehid 3P DH
inhibisyonu
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Hayvanlarda kan alma yerleri

® Ruminantlarda boyun venasindan
m V. jugularis
m Kedi ve kopeklerde on veya arka
bacak venasindan

m V. cephalica antebrachi
m V. saphena parva

m Tavuklarda kanat venasindan
m V. ulnaris

m Tavsanda kulak venasindan
m V. auricularis

m Sican ve farelerde kuyruk
venasindan
m V. caudalis
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Klinik Tani Laboratuarlarinda
kullanilan ve Testlere uygun
Tupler

Tup kapak rengi

Eklenen/antikoagulanlar

Ortak kullanim

% 3.2 sodyum sitrat

Pihtilasma ile ilgili: PT, PTT, fibrinojen, pihtilasma
faktorleri, trombosit sayimi, koagiilasyon
cthazlarinda kullanilir

Yok (serum)

Biyokimyasal analizler, Otoanalizorde kullanilir,
Toksikoloji (alkol, ilag, terapotik ilag izleme)

Gumus (kirmizi)/Gri

Silikon gel

Serum kimyasal ve immunolojik analizler

Yesil Sodium heparin B12, folat, amonyak, kan gazlari
Yesil Lityum heparin + gel Plazma kimyasal analizleri
K2EDTA, K3 EDTA Tam kan sayimi, kan sayim cihazlarinda kullanilir,
siklosporin,
Gri 4 mg potasyum okzalat ve Laktik asit, glikoz tolerans testi
5 mg sodium fluorid
Tamponlanmig sodyum sitrat Sedimentasyon hizi, sedim tiipii olarak bilinir.
Manuel olarak da kullanilir.
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Klinik Tan1 L.aboratuarinda en cok analizi istenen

Biyolojik Molekuller

B Metabolitler %060 H.C
s Enzimler %30 HC N CH,CH,O
® Mineral tyonlar )

ve gazlar

>0010

® Hormonlar,

vitaminler vb. y H,C

HC  N* - CH,GHCH,COOH
H,C OH
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Hayvanlarda
Enjeksiyon yerleri
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Biyolojik Molekuller

m Metabolitler
®m Enzimler

® Mineral iyonlar ve
gazlar

® Hormonlar,
vitaminler ve digerleri
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H,C
H,C  N*-—CH,CH,OH
H,C OH

N* — CHZQHCHZCOOH
OH
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Yontemler

m  Kalitatif yontemler

(Idrarda albumin arama)

= Kantitatif yontemler

(Idrarda albumin miktari tayini)

=  Kolorimetrik (Fotometrik)
yontemler

(metabolitler ve enzimler)

= Potansiyometrik yontemler

(Mineral tyonlar ve gazlar)

s Immunolojik yéntemler-
RIA, EIA, ELISA.....

(Hormonlar, vitaminler vb)
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Aletler ve Calisma prensipleri

Spektrofotometri

Atomik absorpsiyon (AAS)
Alev fotometti
Fluorometri

RIA

ELISA

Kromatografi
m HPILC

m TLC

m GC

m GC-MS

m Elektroforez
m Otoanalizor
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Elektroforez

L\Origin

Paraprotein
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Atomik Absorbsiyon

Flare

Mebulizer

Solution o
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Alev Fotometre
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Performans ozellikleri

m  Cihazlarin kendine 6zgu 6zellikleriyle, bircogunun arasindan se¢im yapilarak
secenekler daraltilabilir fakat halen laboratuvarin ihtiyacina cevap verecek
birkac analizor bulunabilir. Bu noktada karar cthazin performans 6zelliklert
yonunden olmalidir.

sLinearite (Dogrusallik) - -
»Hassasiyet (sensitivite)
=Tayin limiti (Detection limit)
=Bozucu Etkiler (interferans)
»Geri kazanim (recovery)
=Dogruluk (Accuracy) - §
=Tekrarlanabilirlik (Precision)
wKararlilik (stability)

"Bulagsma (Carryover) | IKiinik Tani Lab

sKalite kontrol
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Ornek Alinmasi, Saklanmasi ve Tasinmasi
Test Se¢imi

Test Sonuglarin Degerlendirilmesi
Normal Deger Kavrami ve Can Egrisi

Parametreler Uzerine Etkili Faktotler
Yas.
Cinstyet.
Irk.
Hidrasyon ve diyet.
Guntn degisik zamanlari.
Menstruel dongt
Kas egzersizleri
Stres
Iaclar

m Aspirin

m NSAID’ler

m Barbituratlar
Antibiyotikler

m Hormonlar, vitaminler
= Ornek mudahaleleri

m Lipemi

m Hemoliz

m Hiperbilirubinemi, safra asitleri vb.
m  Antikoagtlanlar
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= Test sonucu olarak verilen degerin,
referans sinirlari arasinda veya disinda
olmasinin hastanin o test acisindan
saglikli veya hasta oldugunun
soylenebilmest 1le iliskisi testin normal
veya hasta toplumu birbirinden ne

kadar ayirabildigine bagldir.

Irk

Tur duzeyindeki farkliiklar

Yas, cinsiyet, bakim besleme kosullari,
Gebelik, Cografi kosullar ve

Diger etkilerden dolayt her hayvan
grubu icin, klinik kullanim amaciyla
guvenilir referans degerlert olusturmak
guctut.
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Klinik Biyokimya’da biyolojik
materyal, parametre ve Test

® Materyal: Uzerinde test yapilacak gerec, = BT W R, 1
m Klinitk Biyokimya’da yararlamlan calisma Dl LN Y
materyalleri arasinda ilk siray1 viicut e
stvilart alir (kan, idrar, mide sivisi, BOS,
cklem stvist....)
m En 6nemli biyolojik materyal = Kan
m Parametre: Degisken, Klinik Biyokimya’da
kanda duizeyleri degisebilen molekuller,
metabolitler
m Glikoz, ure, kreatinin, AST, ALP, T3,
Amilaz, bilirubin ...

m Test: Saglik ve hastaligr ayirmak icin bir
belirtec olarak bir parametreyt 6lecmek

= Kan glikoz tayini, serum ure tayini ....
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Parametre Secimi

* Tanisal ve tedavisel bilgiler1
saglayacak ve hekime
yardimci olacak sekilde olmali,

 Kisa siirede analiz sonucu alinmali,

* Ucuz olmal1

* Analiz yontemine uygun olmali

* Yontem duyarli olmala,

» S0z konusu doku yada organ
fonksiyonunu tam ve dogru olarak
temsil etmeli

8.1.2013 32



Tablo.

Organ yada doku fonksiyonlarini incelemede istenecek serum veya

plazma parametreleri ve spesifiteleri

Parametre Bobrek Karaciger Pankreas Kemik Kas Kalp Tiroid Paratiroid Bobrek Su-Elektrolit Merkezi
iistil bezi Dengesi Sinir Sist
Ure XXX X X XX XX
Kreatinin D.0.9.¢ X XX
Glikoz X ).9.9.¢ D.9.9.¢ D.9.9.¢ D.0.9.¢
ALP ).9.9.¢ XX D.9.9.¢ D.9.9.¢ D.9.9.¢
ALT XXX XX XXX
AST X XXX XXX
Elektroforez XX XX XX XX XXX XX
Kolesterol X X X XXX XX
(07} XX XX XXX XXX X
Pi XX XXX XXX
Na X XXX XXX
K D.¢ D.9.9.¢ ).9.9.¢
Bikarbonat XX D.9.0.¢
CK XX XXX XXX
LDH X XX XXX XXX
Amilaz ).9.9.¢
Lipaz ).9.9.¢
o B BN aYa ] 3 29

U. L. UL

TJ




Laboratuar Testleri neden istenir

m Hastaligin Tanisi i¢in

m Hastaligin gelismesinin 1zlemesi
icin (prognoz)

m Tedavinin etkin sekilde
izlenmest icin

m Bir populasyonda hastalik

taramast icin

m Tedavi komplikasyonlarinin
belirlenmest icin

m Olabilirligi ve olanlari tahmin
etmek icin

8.1.2013

Beklenmeyen bir verinin
kesinligini kontrol etmek icin

Arastirma yapmak icin

Kotu uygulamalart 6nlemek icin
Egitim-Ogretim icin

Saglikli bir bireyin beslenme ile
ilgili durumunu ve sagligini
degerlendirmek icin

Belirsizlige yanit aramak icin
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Klintk Biyokimya’da Test Secimi

m Test edilecek parametrelert belirlemede
veteriner hekim oncelikle kendisine su
sorulart sormalidir:

Bu testi neden istiyorum?

Sonugctan ne cikaracagim?

Sonug, hastaligin tanisini ne olcude etkileyecek?
Bu inceleme tanida yarar saglayacak mi?

Sonug hastaligin yonlendirilmesine etkili olacakmi?

m Bazi testlerin sonuclari taniya yonelik spesifik bilgiler saglar fakat bir
cogunda biyokimyasal degisiklikler bir dizi hastalikta ortak olan
patolojik olaylart yansitir.

Bu nedenle, test/testlerin seciminde, ne tiirden bilgiye gereksinim
oldugunu bilmek ve testin/testlerin bu bilgiyi saglamada yetetli olup
olmadigint dikkate almak gerekir.
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Klinik Tani Laboratuari

m Ankara Universitesi
Veteriner Fakultesi
Yonetim Kurulu’nun 09
Kasim 2005 tarih ve 28
sayilt karar1 ile Klinik Tani
Laboratuart kurulmus ve
08.01.2007 tarthinden
itibaren “Klinik Tani
Laboratuart Yonergest”
dogrultusunda hizmet

vermeye baslamistir.
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Klinik Hasta Kabul - Klinik Tani LLaboratuari

Bilgisayar
sistemi
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Ankara Universitesi Veteriner Fakiiltesi
Klinik Tani1 Laboratuvari Istem Formu

Tarih Hasta T
N — KLINIK TANI LABORATUARI
Hayvan Sahibinin Adi- P ISTEM FORMU
Sovadi Cinsiyeti
Klinik
Veteriner Hekim
Ontani (Kase ve Imza)
Serum/Plazma Ornekleri Ponksiyon Sivist Analizi
KTL-1101 Glikoz KTL-1301 Rivalta testi
KTL-1102  Ure KTL-1302 Glikoz
KTL-1103 Kreatinin KTL-1303 Protein
KTL-1104  Urik Asit KTL-1304 Enzim testleti (Herbiti)
KTL-1105 Toplam Protein Beyin-Omurilik Sivis1 Analizi
KTL-1106 Albumin KTL-1401 Glikoz
KTL-1107 Toplam Bilirubin KTL-1402 Protein (Lowty)
KTL-1108 Direkt Bilirubin KTL-1403 Klor
KTL-1109  indirekt Bilirubin Digk1 Analizi
KTL-1110 Kolesterol KTIL-1501 Gizli kan arama
KTL-1111 Trigliserit KTI-1502 pH
KTL-1112 Alkalen Fosfataz (ALP) KTL-1600 Diger Analizler
KTL-1113 Alanin Amino Transferaz (ALT) Hematolojik Testler
KTL-1114  Aspartat Amino Transferaz (AST) Kan Ornekleri
KTL-1115 Kreatin Kinaz (CK) KTL-2101 Alyuvar Sayimt
KTL-1116 G-Glutamil Transpeptidaz (GGT) KTL-2102 Akyuvar Saytmi
KTL-1117 Laktat Dehidrogenaz (LDH) KTL-2103 Kan Pulcugu Sayimt
KTL-1118 Amilaz KTL-2104 Eozinofil Sayim1
KTL-1119 Lipaz KTL-2105 Hemoglobin
KTL-1120 Sodyum (Na) KTL-2106 Akyuvar formiilii
KTL-1121 Potasyum (K) KTL-2107 Hematoktit (%)
KTL-1122 Kalsiyum, Toplam (Ca) KTL-2108 Protrombin zamani
KTL-1123  Kalsiyum, Iyonize (Ca*+) KTL-2109 aPTT (aktif protrombin)
KTL-1124  inorganik Fosfor (P) KTL-2110 Sedimentasyon Hizt
KTL-1125 Magnezyum (Mg) KTL-2111 Kan Gazlari (O,; CO, arter kani)
KTL-182% onYiamin A fdrar 38

KTL-1127 Protein elektroforezi KTL-1201 Tam Idrar Analizi (Strip ile)



Klinik Tan1 Laboratuvar: — Ucret Cizelgesi

Ankara Universitesi Veteriner Fakiiltesi Klinik Tani Laboratuvari Ucret Gizelgesi

Analizin Ad1 Ucret Analizin Ad1 Ucret
Tam Kan Sayim (Otomatik) 2.00  Toplam Bilirubin 2.00
Kan Gazlar: Analizi (Kit ile) (Arter ~25.00  Direkt Bilirubin 2.00
il Lokosit 200  Urik Asit 2.00 I
Alyuvar Sayimi (Manuel) 1.00  indirekt Bilirubin 2.00 R
Akyuvar Saymm (Manuel) 1.00 Glikoz 1.00
Eozinofil Sayimi 1.00 Lipaz 5.00
Hematokrit 050  Trigliserit 4.00
Sedimentasyon Hizi (mm/saat) 2.00 Serum Vitan-1in A - 5.00
Kanama-Prhtilasma Testi APPT/PT 10,00  Scrum Protein Elektroforezi —
. Cl/Na/K/Ca/Pi (Herbiri I¢in) 2.00
sl 200 irar Fiziksel Muayenesi 1.00
Toplam Protein Y Idrar Kimyasal Muayenesi (kalitatif) ~ 2.00
Kreatinin 2.00  Mikroskop Muayenesi 100 N
Ure 200  jdrar Tas Analizi 5.00
Kolesterol 2.00 Idrar Protein Elektroforezi 4.00
Hemoglobin X00) Ponksiyon Sivisi Rivalta Testi 1.00
ALT 200 Ponksiyon Sivis1 Glikoz Testi 1.00
AST 200 Ponksiyon Sivist Protein Testi 1.00 g ,
ALP 2.00 Ponks_i){o.n. Swvist Enzim Testleri  1.00 Klinik Tani Lab
ceT 5 00 Etssodslikes) 1.00
BOS Protein (Lowry Yontemi) 4.00
S S BOS Klor 2.00
LD 200 Diskida Gizli Kan Aranmasi 3.00
Amilaz 4.00 pH lciimii 1.00
Urik Asit 2.00 Idrar Tetkiki (Stik ile) 2.00
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Sonug¢larin Rapor haline getirilmesi

m [aboratuar analiz
sonuclart uzman
tarafindan degerlendirilir,
referans degerlerle
karsilastirilir ve Rapor
haline getirilir.

m Rapor Hekime ulastirilir
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Sonuclarin Degetlendirilmesi

Sonuglar, saglikli poptilasyondan elde edilmis
referans degerler ile karsilastirilarak
degerlendirilmelidir.

Saglikli bireylerde de kandaki tim
parametrelerin derisimleri bireyin kendisi ile
iloili cesitli faktorlere baglt olarak varyasyon
gosterebilir.

Sagliklt durumda sonuglarda karsilasilacak
varyasyonun, hastaliklarda gozlenecek
varyasyon sinirlarindan dikkatli bir sekilde
ayrimi gerekir.

Hekim su sorulart akla getirmelidir:
m Sonugc olarak bildirilen deger normal mi?

= Normal degilse, sonuclarin normal degetlerden
farkliligs anlamli mi1? klinik bulgularla uyumlu mu?
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Olgu Sunumu

m Bireysel ozelliklet:

Na 130.0 mmol/L D
K 5.2 mmol/L N
HCO3 16.0 mmol/L D
Ure 43.0 mmol/L Y
Kreatinin 640.0 mmol/L Y
Glikoz 6.4 mmol/L /
Ca 1.9 mmol/L D
Pi 2.4 mmol/L Y
ALP 205 TU/L Y
Hemoglobin 9.1¢g/L D
Glikoz -

Protein +
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Yasli, Beagle melezi kopek, erkek

m Hikaye:

Agirlik kaybi, asir1 idrar yapma (politiri) ve
uyuklamadan sikayet edilmistir. Klinik
muayenesinde guicstizlik ve anemi saptanmistir

® Yorum:

Hasta diyabetli olabilir, fakat idrarda seker

olmayist ve diger sonuclar tipik bir kronik
bobrek yetersizligini disundirmektedir.

Anemi varligi ve ALP artist (renal osteodistrof
ile 1lgilt) bu diistinceyi desteklemektedir. Ancak,
bunlar spesifik olmayan belirtilerdir.
Abdominal radyografide ya da ultrasonografide
kuictilmus bobreklerin varligt hastanin kronik
bobrek hastast oldugunu gostermistir.

Sonuc¢: KBY

42



Sabriniz i1¢in
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