m Mudaver Onkoloji Klinik Paneli

Test amacli 6rnek laboratuvar raporu - klinik dogrulama gerektirir

Detayli idrar Tahlili Raporu

Bu PDF, onkoloji panelinde test okuma ve hasta 6zel analiz modulini denemek icin hazirlanmis érnek rapordur. Gercek
hasta verisi degildir.

Rapor Turd Tam idrar Tahlili + Mikroskopi + Protein/Kreatinin Degerlendirmesi
Hasta Ayse Yilmaz

Hasta Dosya No cmpixc4hv0005h6ftmv27ziq7

Ornek Alma Tarihi 14.06.2026 09:05

Rapor Tarihi 14.06.2026 10:36

isteyen Hekim Prof. Dr. Mustafa Ozdogan

Klinik Tibbi Onkoloji

Klinik Baglam Kemoterapi surecinde hidrasyon, enfeksiyon ve renal yan etki izlemi

Makroskopik ve Kimyasal Analiz

Parametre Sonug Birim Referans Durum Not

Renk Koyu sari - Acik sari Anormal Hidrasyon azhgi ile iliskili
olabilir.

GOruinim Hafif bulanik - Berrak Anormal Loékosit/epitel/kristal ile iliskili
olabilir.

Dansite 1.028 - 1.005-1.030 Ust sinira Konsantre idrar.

yakin

pH 5.5 - 5.0-8.0 Normal Asidik normal aralik.

Protein 1+ - Negatif Pozitif Proteinuri agisindan takip.

Glukoz Negatif - Negatif Normal Normal.

Keton iz - Negatif Anormal Az oral alim/aclik ile iliskili
olabilir.

Bilirubin Negatif - Negatif Normal Normal.

Urobilinojen Normal - Normal Normal Normal.

Nitrit Negatif - Negatif Normal Negatif olmasi enfeksiyonu
dislamaz.

Lokosit Esteraz 2+ - Negatif Pozitif idrar yolu

enfeksiyonu/irritasyon
acisindan takip.

Kan 1+ - Negatif Pozitif Mikroskopi ile birlikte
degerlendirilmeli.

Mikroskobik inceleme

Parametre Sonug Birim Referans Durum Not

Lokosit 18-22 /HPF 0-5 Yuksek Piyuri ile uyumlu.
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Parametre
Eritrosit

Epitel Hlcresi

Bakteri
Maya
Silendir

Kristal

Mukus

Sonug
6-8

8-10

Orta
Yok
Hyalin 1-2

Kalsiyum
oksalat az

Az

Birim

/HPF

/HPF

/LPF

Referans
0-3

0-5

Yok

Yok

0-2

Yok/az

Yok/az

Durum
Yuksek

YUksek

Pozitif
Normal
Normal

Bilgi

Bilgi

Not
Mikroskopik hematdiri.

Kontaminasyon/irritasyon
ihtimali.

Kiltar ile dogrulanmali.
Normal.
Normal sinirda.

Hidrasyon ile izlem.

Klinik 6nemsiz olabilir.
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Renal Takip ve Protein Degerlendirmesi

Parametre Sonug Birim Referans Durum Not

Spot idrar Protein 42 mg/dL < 15 Yuksek Proteinuri takibi.

Spot idrar Kreatinin 162 mg/dL 20 - 300 Normal Konsantrasyon ile uyumlu.
Protein/Kreatinin 0.26 mg/mg < 0.20 Yuksek Tekrarh 6lcim ve klinik
Orani baglam onerilir.
Mikroalbumin 48 mag/L < 30 Yuksek Renal yan etki/komorbidite

acgisindan izlem.

Osmolalite 780 mOsm/kg 300 - 900 Normal Konsantre idrar.

Panel icin Otomatik Okuma Ozeti

Parametre Sonug Birim Referans Durum Not

Rapor Sinifi idrar Tahlili - - Bilgi Tam idrar tahlili, mikroskopi
ve renal takip alanlari.

Hasta Eslesmesi Ayse Yilmaz - Dosya ID Bilgi Rapor hasta dosyasina
eslesmeli otomatik baglanmaldir.

Oncelikli Bulgular Protein 1+, - - Yiksek iYE/renal takip sinyali.

LE 2+,

|6kosit

ylUksek
Onerilen Panel Hekim ozeti - - Aksiyon Klinik semptom, ates ve
Aksiyonu olustur kaltar ihtiyaci ile iliskilendir.

Klinik Baglam Notu

idrar incelemesinde l6kosit esteraz pozitifligi, mikroskopide I6kosit artisi ve orta diizey bakteri gérilmesi idrar yolu
enfeksiyonu veya kontaminasyon acisindan klinik korelasyon gerektirir. Proteinlri ve mikroalbumin ytksekligi nedeniyle
renal takip, hidrasyon durumu, ilaglar ve tedavi protokolu ile birlikte degerlendirilmelidir. Bu yorum érnek amachdir ve
klinik karar yerine gecmez.

Hoca Ozeti icin Beklenen Cikti

Sistem raporu okudugunda rapor tiiriini “idrar Tahlili” olarak siniflandirmali, hastayi dosya numarasi ve ad
soyad ile eslestirmeli, |I6kosit/bakteri/protein bulgularini hasta 6zel risk 6zetine eklemeli ve epikrizde
“renal/Uriner sistem takip notu” olarak kullanilabilir hale getirmelidir.
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