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OZET

Amac: Tani koyma surecinde laboratuvarlarin roliiniin artmasi test sayilarinda artis ile sonuglanmustir.
Ancak bu durum beraberinde ilave is yiikii ve zaman kaybi yaninda maliyetlerde de artis olarak
karsimiza cikmaktadir. Gereksiz istemlerin azaltilmasi hem is yiikii hem maliyetler hem de hastalarin
bekleme siiresini azaltacaktir. Biz de calismamizda uygunsuz test isteminin etkisini 6lcmek amaciyla,
test istem panelinde hekimlerin alisageldikleri test yerlesimlerini degistirmenin, tetkik istem sayilari
tizerine etkisini incelemeyi amacladik.

Gerec¢ ve Yontem: Calismamiza besi biyokimya laboratuvarinda (amilaz, lipaz, fosfor, magnezyum ve
LDH), dokuzu hormon laboratuvarinda calisiimakta olan (ATG, Ca-125, Ca 15-3, Ca 19-9, CEA, folat,
vitamin B12, serbest T3 ve serbest PSA) testler dahil edildi. Klinisyenlerin istem sayfalarindaki testlerin
yerlesimi 3 yildir alisilagelmis olan yerinin disinda ayr1 bir sekmeye alindi. Yeri degistiriimeden énceki 3
ay ve degistirildikten sonraki 3 aylik verileri ay ay belirlenerek toplam test sayisina oranlar1 hesaplandi.
Birinci aydaki oran %100 kabul edilip, sonraki aylarin birinci aya gére % degisimleri belirlendi.

Bulgular: Biyokimya test istemlerinin ikinci 3 ay ortalamasinin ilk 3 ay ortalamasma gore %?28.3
azaldiqi go6zlenmistir. Hormon testlerinde ise ikinci 3 aydaki azalma toplamda ©%12.1 olarak
belirlenmistir.

Sonuc: Klinisyenlerce yapilan test istemlerinde aliskanliklarin énemli yer tuttugu diistinulmiistiir. Test
istemlerinin yerlerinin degistirilmesi belirli tetkiklerin daha az istemi ile sonuglanmaktadir. Bu amacla
tetkiklerin istem sayfasindaki yerlerinin degistirilmesi ile gereksiz is giicii kaybini 6nlenmesi, hastalarin
bekleme siiresinin kisalmasi yaninda iilke ekonomisine de ciddi anlamda katki saglayacaktir.
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Uygunsuz test istemlerinin azaltilmasi

ABSTRACT

Objective: Increasing the role of laboratories in the diagnosis processes is associated with a growing
number of the requested laboratory tests. However, this situation is considered as time consuming and
also accompanied by an increase in costs, as well as additional workload. Reducing unnecessary test
requests are supposed to reduce both workload and costs as well as the waiting period of the patients
experience. In this perspective, we aimed to investigate the effects of the changing the placements of
the laboratory tests placed in the test request panel, which are considered to be familiar to the
physicians, on the number of test requests.

Material and Methods: In study, 5 test conduct in the biochemistry laboratory (Amylase, Lipase,
Phosphorus, Magnesium and LDH) and 9 tests conduct in the hormone laboratory (ATG, Ca-125, CA 15-
3, CA 19-9, CEA, Folate, Vitamin B12, T3 and Free PSA) were included. Placements of the tests on the
request panel were transported to a separate tab outside the current placements remained unchanged
for 3 years. The rates for the total number of tests were calculated by determining the monthly
individual numbers of the tests requested in last 3 months prior to as well as consecutive 3 months
following the change procedure. The number of the tests in thel st month of 3 months prior to the
change procedure was determined as the ratio of 100%, while the percent changes from the first month
of the following months were determined for each test.

Results: Biochemistry test requests were decreased by 28.3% following the change procedure as
compared to the average ratio of the first 3 months. In the hormone tests, the decrease ratio following
the change procedure was 12.1% in total.

Conclusion: Our results support that the habits of the physicians have an important role in requesting
laboratory tests. Changing the placements of the tests were associated with less demand for requesting
the certain tests. In this respect, we suggest that changing the placements on the test request panel in
laboratory tests will contribute to the economy, decrease workload and shorten the waiting period of the
patients.

Keywords: Cost analysis; biochemistry, hormone.
GIRiS azaltmaya yonelik tedbirler gelistirmesine
neden olmaktadir. Bu amacla yapilan pek
cok calisma, derleme veya metaanaliz ile
laboratuvarlarda uygunsuz test kullaniminin
etkileri irdelenmeye devam etmektedir (1-7).
Onlemeye yonelik pek cok strateji gelistiril-
meye calisiimis ve ozellikle de egitim, geri
bildirim, istem formundaki degisiklik vb.
uygulamalarla test istemlerinde azalmalar
veya uygun istem yapilmasi saglanabilmistir.

Preanalitik fazin 6nemli sorunlarindan biri
olan uygunsuz test istemi pek cok baslikta
smiflandirilabilmektedir. Endikasyon olmadi-
d1 halde test istemi (asirt istem), endikasyon
olmasina ragmen testin istenmemesi (eksik
istem), Hastaliqin baslangicinda ya da yeni
semptomlar varhdinda uygun olmayan test
secimi gibi bir¢cok neden uygunsuz test

istemi bashgi altinda degerlendirilebilir (1).

Aliskanliklar sonucu her hastadan benzer
tetkiklerin rutin olarak direkt istenmesi veya
bu amacla daha 6nceden olusturulmus olan
panellerin kullanilmasi gibi nedenler endi-
kasyon disi asir1 test istemlerine neden ola-
bilmektedir. Ulkemizde de Saglhk Bakanhgi
tarafindan takip edilen bu siirecte gereksiz
panellerin  kaldirilmasi, rutin aliskanlklar
nedeniyle uygunsuz istemlerin giderilmesine
yonelik tedbirler alinmasi siklikla tavsiye
edilmektedir.

Ozellikle maliyet ve zaman kaybi nedeniyle
ortaya cikan kaygilar tiim dinyada laboratu-
var uzmanlarinin uygunsuz test Kkullanimini
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Bu stratejiler kendi arasinda da Kkarsilastiril-
mis ve bu alanda da farkli veriler bildiril-
mistir. Ornedin Kobkitjaroen ve arkadaslar
gereksiz test istem sayilarin1 azaltmada egi-
tim stratejilerinin istem formundaki degisik-
liklere gore siklikla daha az etkili oldugunu
bildirmislerdir (8).

Hazir paneller kullanimi ya da otomasyon
sisteminde testlerin sirali yerlesiminin uy-
gunsuz test istemini artirdiqi diistiniilmek-
tedir. Bu amacla calismamizda Klinisyenlerin
test istem panelinde alisageldikleri test yer-
lesimlerini degistirmenin test istem sayilari
uzerine etkisini incelemeyi amacladik.
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GEREC VE YONTEM

Balikesir Atatiirk Devlet Hastanesi Biyokimya
Laboratuvarinda 2016 Agustos — 2017 Ocak
aylan arasinda calisiimis olan testlerin top-
lam sayilar1 geriye donuk olarak Laboratuvar
Bilgi Yonetim Sisteminden (LBY, SISOFT,
Tiirkiye) tarama yapilarak elde edilmistir.
Toplam 14 testin test istem panelindeki yeri
klinisyenlerin 3 yildir alistiklar1 yerlerinin
disinda ayn bir sekmeye alinmistir. Ornegin
daha 6ncesinde Hormon-1 sekmesinde, TSH
ve serbest T4 testinin hemen altinda yer alan
serbest T3 testi buradan cikarilarak yeni
acllan Hormon-2 sekmesi altina alinmistir.
Benzer sekilde Biyokimya-1 sekmesi altinda
yer alan AST ve ALT testlerinin hemen altinda
yer alan LDH testi buradaki yerinden c¢ikari-
larak Biyokimya-2 sekmesi altina alinmistir.
Bu yontemle 51 biyokimya laboratuvarinda
(amilaz, lipaz, fosfor, magnezyum ve LDH)
,9u hormon laboratuvarinda calisiimakta
olan (ATG, Ca-125, Ca 15-3, Ca 19-9, CEA,
folat, vitamin B12, serbest T3 ve serbest PSA)
toplam 14 test degerlendirme altina alinmis-
tir. Biyokimya bashdi altinda degderlendirilen
testlerin serum diizeyleri ticari kit kullani-
larak (Roche Diagnostics, GmBH) COBAS
702 otoanalizorunde belirlenmistir. Serum
hormon diizeyleri ise Architect i2000 otoa-
nalizoriinde yine ticari kit kullanilarak belir-
lenmistir (Abbott diagnostics, USA). Yapilan

degisiklikten 3 ay sonra geriye doniik olarak
son 6 ayin verileri LBY sisteminden elde edi-
lerek Microsoft Office Excel 2010 programi
aracihidiyla analiz edilmistir.

Arastirmaya dahil edilen 1. ayda her bir testin
o ay istenen tim testlere oram referans
olarak kabul edilmistir. Diger aylarin 1. aya
gore % degisimleri belirlenmistir. ilk 3 ay
ortalamasi ile ikinci 3 ay ortalamasi arasin-
daki % degisimler hesaplanmustir.

Calisma icin Balikesir Universitesi Tip Fakiil-
tesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulundan onay
alimmustir.

BULGULAKR

Sekil 1'de biyokimya ve hormon testlerinin 1.
aya gore degdisimleri her bir test icin ayr1 ayri
gosterilmektedir. Ik 3 ay degisiklik yapilma-
dan onceki oranlari, ikinci 3 ay ise degislik
sonrasi oranlari gosterilmektedir.

Tim biyokimya ve hormon testlerinin ilk 3 ay
ve ikinci 3 ay ortalamalar1 ayr1 ayr1 hesapla-
narak Tablo 1 ve 2’de verilmistir. Buna gore,
biyokimya testlerinde degisiklik sonrasi test
istem sayisinda Oncesine gobore % 28,3
oraninda azalma saptanmistir. Benzer durum
hormon testlerinde de analiz edilmis olup
istem siklidindaki dusuis orani % 12.1 olarak
belirlenmistir.

Tablo 1. Biyokimya testlerinin test panelindeki degisiklik dncesi ve sonrasi ortalama istem oranlari

Test Degisiklik Oncesi (3 aylik ortalama) Degisiklik Sonrasi (3 aylik ortalama) Fark
Lipaz (%) 107,53 77,9 29,3
Amilaz (%) 102,5 78,1 24,4
Fosfor (%) 106.4 76,3 30,1
Magnezyum (%) 107,0 73,8 33,2
LDH (%) 99,8 75,3 24,5

Tablo 2. Hormon testlerinin test panelindeki degisiklik 6ncesi ve sonrasi ortalama istem oranlari

Test Degisiklik Oncesi (3 aylik ortalama) Degisiklik Sonrasi (3 aylik ortalama) Fark
ATG (%) 94,3 59,9 34,4
CA 125 (%) 98,5 94,9 3,7
CA 15-3 (%) 105.5 103,1 2.4
CA 19-9 (%) 104,5 101,2 3.3
FOLAT 90,4 69,7 20,8
B12 VITAMINI 96,1 90,2 5,9
SERBEST T3 94,0 63,3 30,8
SERBEST PSA 110,1 109,1 1,0
CEA 105,2 98,6 6,6
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TARTISMA

Uygunsuz test istemi son yillarda tim dun-
yada laboratuvar uzmanlarinin bas etmesi
gereken bir sorun haline gelmistir. Ulkemiz-
de de literatiirde bu sorunla mucadele etme-
nin farkhh yOntemlerini bildiren yaynlara
rastlamak miimkiindir (9,10). Literatiirde
test istem paneli veya formunda yapilan
degislikler ile uygunsuz test istemi arasindaki
iliskiyi irdeleyen veriler calismamizla uyum
gostermektedir. Ornedin Kobkitjaroen ve ar-
kadaslarinca yapilan calismada GGT testinin
istem sayfasinda karaciger patologjileri sek-
mesi altindan alinip diger sekmesine konul-
dugunda test istemlerinde %44.2 oraninda
azalma tespit ettiklerini bildirmislerdir (8).
Tumor belirteci testlerinin uygunsuz istemini
azaltmak amaciyla Durand ve arkadaslari
tarafindan yapilan ve The Lancette yayin-
lanan calismada ise test istem formunun
satir Kismina tetkik adlari, siitun kismina ise
ilgili organ adlan yerlestirilmis, uygunsuz
organ test iliskisi olan Kkutucuklar siyaha
boyanarak test istemi engellenmistir. Bu
yolla tumor belirteci test istemlerinde % 25
azalma elde ettiklerini bildirmislerdir (11).
Bailey ve arkadaslarn test istem formlarinda
yapilan degisiklikler sayesinde uygunsuz test
isteminde azalma sagladiklarini bildirmisler-
dir. Ozellikle kalsiyumda %38, LDH'da %21,
RF ve CRP de ise sirasiyla % 73 ve %70 azal-
ma rapor etmislerdir. Bununla birlikte ilerle-
yen takiplerde RF testinde tekrar istem
sayisinin artmaya basladigint bu durumun
testin spesifik endikasyonlarda istenmesi ile
iliskili olabilecegini belirtmislerdir (12).

Calismamizda test istem panelinde degisiklik
sonrasi hormon test istemlerindeki azalma-
nin ortalamasi %12.1 iken folat (%?20.8)
testinde %20'nin ATG (%34,4), ve serbest T3
(%30.8) testlerinde ise % 30'un uzerinde
bulunmustur. Timor belirtecleri, B12 vitami-
ni ve serbest PSA testinin istemindeki disii-
siin smirll oldugu gézlenmistir. Bu durum
timor belirteclerinin diger testlere nazaran
endikasyon dahilinde yapildigi, panelde degi-
siklik yapilsa bile ihtiyac halinde hedefe
ulasilarak mutlaka isteminin yapildigi sonucu
disunulmustur. ATG, folat ve serbest T3
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testlerinin ise alt ya da tistiinde yer alan test
ile birlikte otomatik istendigi distinilmustiir.
Bu testlerin ayri bir sekmeye alinmasiyla
istemlerinin azalmasinda el aliskanhd sonu-
cu kutucuKlarin sirali bir sekilde isaretlen-
diginin etkili oldugunu disilindirmustur.
Bununla birlikte degisim oncesi serbest PSA,
total PSA testinin altinda yer almaktaydi. Bu
testin yerinin degistiriimesi serbest PSA
isteminin siirli diizeyde azalmasina neden
olmustur. Bu durum bu testin genellikle
uroloji uzmanlarinca ve hedefe yonelik
isteminin yapildigini diisiindiirmektedir.

Calismamizda biyokimya testlerinde istem
oranlarindaki diisiis tim testlerde belirgin
olarak gozlenmektedir (Sekil 1). Hormon
testlerine gore daha fazla disus gozlenmesi
bu testlerin ¢ok yaygin istenmesiyle iligkili
olabilecegini diistindiirmektedir. Oyle ki
hormon testleri genellikle organa spesifik
uzmanlarca talep edilmekte iken biyokimya
testleri acil klinikler dahil tiim Kkliniklerden
yodun olarak istenmektedir. Hasta yogunlu-
dunun oldukca fazla oldugu birimlerde test-
lerin yerlesim sekline gore istem yapilmasi,
test yerlerinin degistirilmesi ile istem sayi-
sinda azalma gozlenmesi asir1 istem yapildi-
dinin bir gostergesi olarak diistuiniilmektedir.
Endikasyon disi istem yapilmasi bu sekilde
onlenebilirken dgercekten endikasyon olan
durumlarda ilk basta test sayisi azalmakla
birlikte zamanla tekrar eski sayilarina ulastidi
gozlenmistir. Calismamizda lipaz testinin
isteminde yerlesim yerinin degistirilmesi ile
birinci ayda azalma, devam eden aylarda ise
tekrar eski istem sayilarina donulmesiyle
sonuclanmistir.

Calismamizda elde etmis oldugumuz test
sayisindaki azalmanm Onemi suphesizdir.
Ancak test sayisindaki azalma ile gereksiz
test istemindeki azalma ayni oranda olama-
yabilir. Alinan tedbirlere ragmen hala gerek-
siz serbest T3 istemlerine rastlamak mum-
kiindir. Bu acidan alinan bu tedbirlerin
editim faaliyetleri ile desteklenmesi gereksiz
istemlerin azalmasina ve dolayisiyla hastaya
ciddi katki saglayabilecektir. Ornegin gerek-
siz yere istenen bir tiimo6r belirtecinin refe-
rans araliklarin tstiinde seyretmesi ilave pek
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cok radyolojik tetkik istemine, hastanin rad- etmekte olup, %5 populasyonun hatal pozitif
yasyona maruz kalmasina, invaziv bir takim sonug olasiligi her zaman miumkiindiir.

girisimlerle karsilasmasina bile neden ola-
bilir. Bunlarin yaninda hasta ve aile bireyle-
rinin yasayacagdi travma oldukga ciddi sonug-
lar dogmasina neden olabilir. Glniimiizde
zaman zaman yanls dederlendirmelere de
neden olabilen referans arallk kavrami
sadglikli toplumun ancak %95’ini temsil

Sonug olarak uygunsuz test istem siklidinda
yasanan azalma ile cevresel, ekonomik,
gereksiz is giciu kaybinin engellenmesi,
hastalarin bekleme siiresinde kisalma ve
hasta psikolojisi de dahil olmak ilizere pek
cok sorunun ortadan kaldirilmasina Katki

sagdlayacaktir.
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Sekil 1. Biyokimya ve Hormon testlerinin aylik % degisimlerinin test bazinda grafiksel gosterimi.
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