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Keywords Abstract

Digital Hospital, =~ With the development of technology, many innovations are emerging in the

HIMSS, EMRAM.  service sector. Technology reveals the obligation of hospitals to constantly
innovate especially it has a service sector and a dynamic structure. The most
thrilling innovation is the steps taken on the road to digital hospital in this
situation. In this study, the improvement of the health system is mentioned as a
general framework for digital hospital towards the overall situation in Turkey
has tried to scratch that from the digital hospital concept, which is thought to
be a solution at the point of increasing the productivity and reducing the cost,
the opportunities and threats that digital hospitals bring, HIMSS, an
organization that plays a role in leveling digital hospitals and from the EMRAM
model established by this organization.

Dijital Hastane

Anahtar Ozet
Kelimeler Teknolojinin gelisimiyle beraber hizmet sektdrii bircok yenilik ortaya
Dijital Hastane,  ¢jkmaktadir. Hastanelerin de bir hizmet sektorii olmasi ve dinamik bir yapiya
HIMSS, EMRAM. sahip olmalari siirekli yeniligi zorunlu kilmaktadir. Hastanelerde bu yenileme
slirecinde en ¢ok goze carpan yenilik dijital hastane yolunda atilan adimlardir.
Bu c¢alismada da saglik sisteminin iyilestirilmesi, verimliligin arttirilmasi ve
maliyetin diisliriilmesi noktasinda bir ¢6ziim olacag: diisiiniilen dijital hastane
kavramindan, dijital hastanelerin getirecegi firsat ve tehditlerden, dijital
hastanelerin seviyelendirilmesinde rol oynayan kurulus olan HIMSS ve bu
kurulusun kurdugu EMRAM modelinden bahsedilerek Tiirkiye'deki dijital
hastane yolundaki genel durumu hakkinda genel bir cerceve c¢izilmeye
calisilmistir.

1. Giris

Saghik hizmeti kiiciik ihmallerin insan hayati ile sonuglanabilecegi karmasik
organizasyonlardan biridir. Bu nedenle de bu hizmetin iginde kurulacak
sisteminde hizmetin i¢cinde bulunan birimler ile iyi bir sekilde dizayn edilmesi
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gerekmektedir. Bilgi ve teknolojinin gelismesi hastane icindeki isleyisin daha iyi
bir sekilde islemesine imkan saglamistir. Kurumun verimliliginin artmasinda,
insan kaynakli hatalarin azalmasinda, maliyetin diisiiriilmesinde, hasta
memnuniyetinin saglamasinda teknolojinin getirdikleri etkili olmustur. Bugiin
hastanelerde teknolojinin list noktada kullanilarak sisteme fayda saglayacak dijital
hastanelere adim atilmaya baslanmistir.

Dijital hastane, saglik kurumu icerisindeki tim bilgi sistemlerinin medikal ve
medikal olmayan her tiirlii teknolojilerle tam entegre oldugu, giivenilir veri akisi
standartlarinin belirlendigi, saglik personellerinin yetkilerini daha az zaman ve
enerji harcayarak hastane ve hasta bilgilerine her yerden mobil olarak erisimini
saglayan, el ile islem yapilmayan, kagitsiz ve filmsiz olarak calisan, dogru ila¢ ve
medikal tedavi uygulamalarinin kontrol edildigi, tiim islemlerin tam otomasyon
sistemi ile yapildigi, kontrol edildigi ve yonetildigi bir hastane isleyisine ve ileri
teknolojiye sahip hastanelere denilmektedir (Ak, 2010: 2). Dijital hastane, klinik ve
idari isleri bilgi ve teknoloji ile birlestirerek, hastane hizmetlerini normal
konumunun oOtesine tasimak suretiyle, uzun mesafelerde c¢alisan saghk
calisanlarini ve birimleri birbirine entegre ederek yiiksek kaliteli saglik hizmeti
saglamaktir. Dijital hastane, tibbi cihazlar1 otomatik malzeme tasima sistemleri gibi
gelismis teknolojileri ve uygulamalari birbirleriyle uyumlu bir sekilde birlestirerek
personel verimliligini arttirmaya, siirecin kalitesini arttirmaya ve hastane
glivenligini saglamaya katkida bulunmay1 amaglayan bir sistemdir (Netherlands,
2009; Aktaran: Kilig, 2017: 36).

Turkiye’de de Saghk Bakanligi 2013-2017 stratejik planinda bakanhiga ve bagh
kuruluslarina bagh tesislerde “dijital hastane” kavraminin olusturulmasi ve
yayginlastirmasi hedefini koymustur (https://sgb.saglik.gov.tr). Bu hedefe yonelik
olarak Saglik Bakanhig dijital/kagitsiz hastane siireciyle ilgili ¢calismalar1 Saglk
Bilgi Sistemleri Genel Miidurligiinin (SBSGM) kurulmasiyla yeni bir boyut
kazanmistir (http://dijitalhastane.saglik.gov.tr). Yine bu hedef dogrultusunda
gerekli hazirliklar yapildiktan sonra HIMSS kurumuna yapilan bagvuru ile EMRAM
kriterleri bazinda; 2013 yilinda Ankara GMK Devlet hastanesi ilk 6. seviye dijital
hastane olmustur. 2017 yilbasi itibariyle 16 adet 6. seviye ve 1 adet 7. seviye
hastane ile Avrupa’da dijital hastane konusunda lider konumdadir.

2. Dijital Hastane Kavrami

Dijital hastane kavrami yeni bir kavram olmakla birlikte temeli 1960’lara
dayanmaktadir. Bu tarihlerde bilgisayarlar, hastanelerde 6nce hasta kabul ve
muhasebe alaninda kullanilirken giderek bilgi yonetiminde 6nemli bir yer
edinmistir. 1970 yilinda masaiistii bilgisayarlarin kullanilmasiyla hastane bilgi
sistemlerinde bilgisayarli uygulamalar artmis ve hastane otomasyonu hizla
yayllmaya baslamistir (Karacaoglan, 2009: 16). Saglik sisteminin karsi karsiya
kaldig1 en o6nemli sorunlar maliyetlerin yiiksek olmasi, buna ragmen hizmet
kalitesinin diisiik olmasi ve sagliga erisimin yetersiz olusudur. Ayrica diinyanin
hemen her yerinde doktor ve hemsire a¢ig1 bulunmakta ve kdgida dayal ¢alisma
aliskanlig1 hizmetin yavaslamasina neden olmaktadir. iste bu eksiklikleri gidermek
icin 20. yuizyihin ortalarindan itibaren saglikta bilisim uygulamalarinin hayata
gecirilmesi lizerinde ¢alismalar yapilmistir. Bu ¢alismalar basit tele tip projeleri ile
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baslamis ve 1990’larin basindan itibaren artarak devam etmistir (Wei-Dong, 2004:
1).

Yeni bilimsel ve teknolojik gelismeler, biyotip, tibbi miihendislik, klinik tani, sihhi
ekonomi, hastane yonetimi ve kiiltiiri ile ilgili hastanelerde her yerde cesitli veri
ve fenomeni elde etme, arsivleme, isleme ve gorsellestirmeyi miimkiin hale getirdi
(Wei-Dong, 2004: 1). Bu gelisimin en énemli adimlarindan olan dijital hastaneler,
kagitsiz ve filmsiz saglhk kuruluslari, elektronik saghk kaydi, tele saghk
uygulamalari, uzaktan hastalik yonetimi ile hatalar1 azaltmaya, maliyetleri
diistirmeye, hizmet kalitesini arttirmaya ve hizlandirmaya, hasta memnuniyetini
ylkseltmeye yonelik saghk hizmetine hizmet vermektedir
(http://www.cenktezcan.com).

Dijital hastane uygulamalarn yakin bir zamana kadar bir hayalken giinimtizde
bilisim teknolojilerinin saglik alaninda kullanimi ile ilkemizde dijital
hastanelerden bahsedilmeye baslanmistir (http://www.dijitalhastane.org). Dijital
hastane, saglik kurumu icerisindeki tiim bilgi sistemlerinin medikal ve medikal
olmayan her tirli teknolojilerle tam entegre oldugu, gilivenilir veri akisi
standartlarinin belirlendigi, saglik personellerinin yetkilerini daha az zaman ve
enerji harcayarak hastane ve hasta bilgilerine her yerden mobil olarak erisimini
saglayan, el ile islem yapilmayan, kagitsiz ve filmsiz olarak ¢alisan, dogru ilag ve
medikal tedavi uygulamalarinin kontrol edildigi, tiim islemlerin tam otomasyon
sistemi ile yapildigl, kontrol edildigi ve yonetildigi bir hastane isleyisine ve ileri
teknolojiye sahip hastanelere denilmektedir (Ak, 2010: 2). Bagka bir ifadeyle ise
dijital hastane; idari, mali ve tibbi slreclerde asgari diizeyde bilisim
teknolojilerinin kullanildig1 bir hastaneden her tiirlii iletisim araci ve tibbi cihazin
birbiriyle ve diger bilgi sistemleriyle entegre oldugu, saglhk calisanlar1 ve
hastalarin tele tip ve mobil uygulamalar ile hastane icinden veya disindan veri
alisverinde bulundugu bir hastane modelidir (http://dijitalhastane.saglik.gov.tr).

Kagitlarin, filmlerin, dosyalarin, manuel islemlerin olmadig1 “dijital hastane”
kavrami i¢inde ger¢ek anlamda biitiin islemlerin tam otomasyon sistemi ile
yapildigl, kontrol edildigi ve yonetildigi bir hastane isleyisine ve ileri teknoloji
donanimina sahip bir saghk kurulus yer almaktadir (Siso, 2008: 32). Dijital
hastaneler ile daha fazla verim almak, bakim Kkalitesini arttirmak ve her
zamankinden daha fazla insana erisim saglamak amac¢lanmaktadir
(http://www.himss.eu).

Dijital hastaneler binlerce alt siirecten meydana gelen ve yiizlerce klinik ve is
stureclerine sahip karmasik organizasyonlardir. Dogru bir sekilde entegre
edildiginde, bu stirecler hastalari, doktorlari, personeli ve bilgiyi hastane genelinde
sorunsuz bir sekilde birlestirip ve dogru bilgi ve kaynaklar1 dogru zamanda bakim
noktasina getirmektedir (http://www.himss.eu). Bu sayede de hastalar ve saghk
personeli icin daha tretken ve gilivenli bir ortam saglanmis olmaktadir
(http://www.cannon4.com).

Yatirim maliyetlerinin biiyiik bir kismini olustursa bile bina kurulum asamasinda
disiiniilmesi gereken altyap1 yeterliliginin saglanmasi dijital hastane icin ilk
adimdir. Saghk hizmetlerinin siirekli degisim ve yeniliklere acik olmasi nedeniyle
hizmet tiirlerinin ve entegrasyonunun saglanabilmesi icin ileriye dontik yeterlilige

Journal of Current Researches on Health Sector, 2017, 7 (2), 143-156. 145


http://www.cenktezcan.com/
http://www.dijitalhastane.org/
http://dijitalhastane.saglik.gov.tr/
http://www.himss.eu/
http://www.himss.eu/
http://www.cannon4.com/

sahip olmas1 gerekmektedir. Hizlilik, giivenirlilik ve tasarruf devri 6zelliklerine
sahip olan dijital hastanelerin uygulamalarinda personelin sistemin yararliligina
goniilden inanmasi ve bagliligina ihtiya¢ vardir. Hastaneciligin geldigi son nokta
olarak ifade edilen dijital hastane karisik ve manuel calismalarin beraberinde
getirdigi yorgunlugu ve uzmanlik alanlarindaki sorumluluk karisikligina da ¢6ziim
getirecegi diistiniilmektedir (http://www.medikalteknik.com.tr).

Dijital hastane bir anlamda gelecegin saglik sisteminin 6n gosterimi gibidir. Dijital
hastane sayesinde kagit kullanimi yok denecek kadar azalmakta ve bu sayede
hastane hizmetlerinin bilgisayar ortaminda yuritilmesi saglanmaktadir. Tim
doktor ve hemsireler, her serviste bulunacak olan ve “Tasinabilir Tibbi Asistan”
olarak adlandirilan MCA (saglk icin 6zel amach iiretilmis mobil tablet bilgisayar)
cihaz1 kullanmakta ve hastalarin biitiin bilgilerinin bu tasinabilir bilgisayarlara
kaydedilmekte ve hastanenin merkezi bilgisayar sistemine aktarilmaktadir.
Bilgisayar ortamina hastanin giinlik izlenen verilerin yani sira rontgen, ultrason,
tomografi, MR gibi tiim goruntileme bilgileri de aktarilmaktadir. Bu sayede doktor
hastasinin takibini kagida gerek duymadan bilgisayar ortaminda yapabilmekte ve
hastane disinda olsa bile giivenli bir ag baglantisi ile internet iizerinden
ulasabilmektedir (http://www.birim.com.tr). Dijital hastane yiiksek kaliteli saglik
hizmetleri sunmak i¢in bilgi ve iletisim teknolojilerini klinik ve idari is akis
sureclerine entegre ederek hastane duvarlarinin disindaki kisilere (evlere, acil
istasyonlara vb.), saglik personellerine ve uzak bolgelerdeki calisan birimlere
hastane hizmetlerini tasimaktadir (Kilig, 2016: 54).

Goruldigu gibi ilerleyen teknoloji saghk alaninda da 6nemli gelismelerin yolunu
acmistir. Bu 6nemli gelismelerden biri olan dijital hastaneler de, saglk alaninda
hem saglik ekonomisine hem hastane calisanlarina hem de hastalara pek ¢ok
kolaylig1 beraberinde getirmekte ve pek ¢ok bileseni icinde barindirmaktadir.

3. Dijital Hastanenin Temel Bilesenleri

Entegre bir dijital hastanenin sahip oldugu ¢ok cesitli sistemler ve bilgi sistemleri
bulunmaktadir (Ak, 2013: 5). Ayrica, hastane personelleri arasindaki iliskilerin ve
rollerin yeni sisteme uygun bilgisayar teknolojilerine gore dizayn edilmesi gerekli
gorilmektedir (http://www.medikalteknik.com.tr). Bu anlamda genel olarak
entegre bir dijital hastanenin temel bilesenleri icinde; akilli kart, hastane
otomasyon programi, PACS (Goriintii Saklama ve iletisim Sistemleri) sistemi, ilag
yonetim sistemi, 1siklandirma sistemi, cihazlarin teknolojik o6zellikleri, dijital
hastane dlizenleme kurulu, internet ve kamera sistemi, malzeme y6netim sistemi,
laboratuvar bilgi sistemi, tasinabilir tibbi asistan, genel goérintiileme sistemi,
robotik cerrahi sistemi, radyoloji bilgi sistemi, her yerden tablet bilgisayar ile
kablosuz erisimi saglayan mobilite sistemleri ve her noktada islev géren teknolojik
sistemleri ve her noktada islev goren teknolojik alt yap1 sistemleri, RFID (Radyo
Frekansi ile Tanimlama Teknolojisi) ve yiiz tanima gibi isi taniyan sistemler, hasta
yonlendirme ve bilgilendirme ekranlar1 ve anlik takip sistemleri, ses tanima
sistemleri, dokiiman yonetim sistemi, sayisal tibbi arsiv, barkod ve RFID
teknolojilerinin kullanildig1 ilag ve malzeme takip sistemleri, hasta basi
monitorleri, bina otomasyonu ve teknolojileri, medikal teknoloji sistemleri, enerji
¢oziimleri ve otomasyonu, aydinlatma sistemleri, haberlesme sistemleri,
ses/goriintii/veri teknolojileri ve sistemleri, multimedya sistemleri, yonetim
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hizmetleri/entegre servis ve teknik bina yo6netimi sistemleri, danismanlk
hizmetleri sistemleri, otopark yonetim sistemleri vb. sistemler ile liciincii taraflar,
e-saghk ve e-devlet sistemleri yer almaktadir (Ak, 2013: 5;
http://www.medikalteknik.com.tr; http://www.aktuel.com.tr).

Dijital hastaneler gelisen teknolojinin getirdikleri ile hastanenin pek ¢ok alanin da
cesitli bilesenleri icinde barindirmakta ve bu sayede saglik hizmeti sundugu
kisilere, saglik hizmetine c¢alisan personellere cesitli avantajlar sagladigi
gorilmektedir.

4. Dijital Hastanenin Avantajlari ve Olasi Tehditleri

Hastane igerisinde yapilan islemler son derece karmasik ve kapsamlidir. Bu
nedenle de giin icerisinde gerceklestirilen islemler ve hem hastalar hem de saglik
calisanlar agisindan yorucu bir hal almakta, hastane agisindan bakildiginda ise;
maliyetlerin inanilmaz yiiksek oldugu goze carpmaktadir. Bu olumsuzluklari en
aza indirgemek ve islemleri kolaylastirmak dijital hastane ile miimkiin olacag: ve
hem hastaneye, hem c¢alisanlara ve hastaneden faydalanacak kisilere pek c¢ok
acidan yarar saglayacagi diisiiniilmektedir (http://www.sisoft.com.tr).

Bilisim teknolojilerinin hasta ve ¢alisan yararina kullanildig: dijital hastane modeli,
ilk basta elle yapilan kayit islemlerini ortadan kaldirarak kagit, rontgen filmi gibi
malzemelerin kullaninmini ve c¢alisanlarin dokiimantasyona ayirdigl siireyi
azaltmaktadir. Hastaya ve siireclere dair her tiirlii veri ve bilginin dogru ve eksiksiz
bir sekilde kayit altina alinmasi, islenmesi ve ilgili kisi ve birimlerin kullanimina
sunulmasi tibbi hatalar1 azaltarak hastalarin tani, tedavi ve izlenmesi kalitenin
artmasini saglayacaktir (Yelmen, 2016: 366). Ayni zamanda hastanin herhangi bir
ilaca alerjisi varsa bu ilacin uygulanacagi noktasinda sistem uyar1 vererek hastaya
yanlis ila¢ verilmesi engellenecektir (http://dijitalhastane.saglik.gov.tr). Baska bir
acidan ise dijital hastanelerde kagit ve rontgen filmi kullanimi azalacagindan film
ve kirtasiye maliyetleri diisiirecek ve radyolojik goriintiiler CD ve dijital olarak
verileceginden ¢evre de korunmus olacaktir (http://dijitalhastane.saglik.gov.tr).

Dijital hastane ile hastaya VIP hizmeti verilmekte, hasta kendisine ait akilli hasta
karti ile heniiz hastaneye girip danismanin yanina gitmeden tiim bilgileri gorevli
saglik calisaninin 6nilinde belirmekte ve boylelikle de islemlerde zaman kaybinin
ontne gecilmektedir. Elektronik saglik karti danisma bankosundaki “okuyucu” ya
tikladig1 anda, otomasyon sistemi hastay1 taniyarak dosyasina ulasmakta ve yanls
dosya olasiligi ortadan kalkmaktadir (http://www.dijitalhastane.org). Bu
sistemlerle dijital hastanede ¢ekilen EKG'nin (Elektrokardiyografi) diinyanin ¢esitli
yerlerinde hekime gonderilmesi ve mobil olarak girilen her veri, gorintii vb.
aninda hastane bilgi sistemine kaydedilmektedir. Kronik bir hastanin giinliik
Olctimleri ilgili hekime internet ortamindan kolay bir sekilde gonderilmekte ve
mobil cihazlar sayesinde baska sehirlerdeki hastalarin takibine de olanak
saglamaktadir (Ak, 2013:5).

Dijital hastane saglik kurulusunun mevcut kisitlamalarini agsmasina yardimci olan
potansiyel bir ¢6zlimdiir. Disiplinler arasi1 bir ekip tarafindan tasarlanan ve
uygulanan dijital hastane, verimsiz siirecleri ge¢gme imkani ve verimlilige katkida
bulunan bir ortama gecis saglamakta ve nerede, ne zaman ve neye ihtiyac
duyuldugu konusunda bilgi mevcut ve personel hasta bakimin tasarimi ve sunumu
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hakkinda tam miilkiyete sahiptir (King vd., 2003: 37). Dijital hastaneler, hastalarin
daha hizli ve giivenilir bir sekilde kaydedilmesini saglamakta ve maliyetleri de
iceren sure¢ verimliligi sayesinde daha fazla kapasite olusturmaktadir
(http://www.himss.eu).

Dijital hastanelerinde uygulanan bilisim sistemleri ile hastanin hekime ulasma
stiresi kisalmaktadir. Saglik personelinin hizmet sunumu kolaylasmis, lrettigi isi
hem kendisi hem de kurumu degerlendirme imkani bulmus ve hastaya ayirabilen
vakit artmistir. Ayrica dijital hastane sayesinde kurumlar daha az personelle daha
etkin hizmet sunma imkani bulmaktadir (http://www.dijitalhastane.org). Dijital
hastane ile hasta kayitlarinin daha tutarli bir sekilde tutulmasi, saklanmasi ve
raporlanmasi saglanmakta, hastalarin tedavi siireglerini bir biitiin olarak takip
etmeye ve hekimlerin rasyonel kullanimina imkan vermektedir (Ak, 2013: 6). Acil
bir durumda hekimler, yurt disindaki meslektaslariyla da iletisime
gecebilmektedir. Ayni zamanda dijital hastane de hastanin iyilestirmesine fayda
saglayacak 1siklandirma sistemleri de bulunmakta ve hastanin ruh haline gore
1siklandirma yapilabilmektedir (http://www.dijitalhastane.org). Dijital hastane ile
her yerden hizli ulasim, veri giivenligi, tliim hizmetlerin ortaminda ytritiilmesi,
hastane icindeki ve disindaki sistemlerin karsilikli tam entegrasyonu, minimum
hata, diistik maliyet, hasta ve calisan memnuniyeti, teshis ve tedavi de basari
saglanir (www.dijitalhastane.org).

Dijital hastanelerin avantajlarinin yaninda dezavantajlar1 ya da farkl bir deyimle
tehdit olusturabilecegi de goze carpmaktadir. Bu noktada hastane, hasta, hekim ve
diger kuruluslar icin adli davalarda 6nemli bir delil olusturan hasta kayitlarinin
sadece bilgisayar ortamina aktarilmasinin herhangi bir sekilde kaybolmasinda
kuruma getirecegi zarar noktasinda endise uyandirmaktadir. Ayrica dijital
hastanelerin verilerini herhangi bir internet saldiris1 oldugunda ne sekilde ve ne
kadar saglam koruyacag da diger bir endise konusudur. Ornegin bu konuda en son
13 Mayis 2017 tarihinde meydana gelen ve 99 iilkenin etkilendigi bir siber saldiri
sonucu Ingiltere Milli Saglik Sistemi (National Health Service - NHS) ¢cokmiigtiir.

Dijital hastaneleri icin olasi bir tehdit ise; kurum icindeki ve disindaki doktorlarin
hasta kayitlarina ulasabilme imkaninin olmasidir. Bu noktada kurum i¢i veya
disindaki bir doktorun hastanin bilgilerinin ne kadarini gorebilecegi ve ne kadar
sure ile gorebileceginin belirsiz olusudur. Bu konuda alinacak 6nlemlere 6rnek
olarak; tipki e-nabiz sisteminde oldugu gibi ilgili kisiden alinacak izin
dogrultusunda kisisel verilerin kullaniminin sinirlari belirlenebilir.

Dijital hastane kurum, hastane ¢alisanlar1 ve hasta bazinda ¢ok yonli bir fayday:
gozetmektedir. Hastanenin maliyetleri diisiirmesi, islemlerin daha hizli bir sekilde
yapilma noktasinda kuruma, kurum icinde asil ise baslamadan 6nce zamaninin
cogunu alan islemleri hafifletmesi noktasinda hastane ¢alisanlarina ve kuruma
basvuran hastalarin islemlerini daha hizli bir sekilde yapmalar1 noktasinda
hastalara fayda saglamaktadir. Ancak dijitallesme noktasinda bazi noktalarda
belirsizlikler, olas1 yasanacak olumsuz bir durum icin énlem alinmamasi dijital
hastanenin olasi tehditlerini olusturmaktadir. Burada en énemli nokta ise; dijital
hastanelerde kullanilan teknolojinin iyi bir sekilde dizayn edilmesi ve bu noktada
sistemi kullanacak personelin sistem {izerindeki hakimiyetinin tam olmasidir.
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Hastanelere dijital hastane olarak siniflandirilmasinda ise; diinya ¢apinda HIMSS
adli kurulusun EMRAM modeli altinda belirledigi standartlar etkili olmaktadir.

5. HIMSS (Healthcare Information and Management Systems Society - Saghk
Bilgi Sistemi ve Yonetim Sistemleri Toplulugu)

1961 yilinda kurulmus olan HIMSS diinya capinda 52.000 saglik hizmeti veren
kurum ve kurulusla birlikte biinyesinde 600 sirket ve 250 dernek ve barindiran ve
Amerika, Avrupa ve Asya’da yapilanmalari bulunan ve kar amaci giitmeyen bir
organizasyondur (http://dijitalhastane.saglik.gov.tr). Bilgi teknolojilerinin, saghk
hizmetleri sunumunda ve gelistirilmesinde en uygun diizeyde kullanimini
saglamak amaciyla kurulan kurulusun vizyonunu bilgi teknolojisi ile daha iyi bir
saglik olusturmaktadir (http://dijitalhastane.saglik.gov.tr; http://www.himss.org).

Bilgi teknolojileri ile daha iyi saglik odakli bir kurulus olan HIMSS, biinyesindeki
bir is birimi olan HIMSS Kuzey Amerika, Amerika Birlesik Devletleri ve
Kanada’daki bilgi teknolojileri kullanimi sayesinde olumlu bir saglik hizmetlerine
doniismektedir. Kar amaci gitmeyen bir kurulus olan HIMSS Kuzey Amerika,
diistince liderligi, topluluk olusturma, mesleki gelisim, kamu politikas1 ve
etkinlikler sunmakta ve HIMSS Kuzey Amerika, 64.000 bireysel tliyeyi, 640
kurumsal tliyeyi ve 450'den fazla kdr amaci glitmeyen kurulusu temsil etmektedir
(http://www.himss.org). Bu noktada HIMSS kurulusunun biinyesinde yaptig1
faaliyetler su sekilde siralamak miimkiindiir (http://himssturkiye.com);

e Diinya capinda saglik ve bakim hizmeti alaninda en giincel konular ile ilgili
etkinlikler duizenler.

e Saglk ve bakim hizmetleri ile ilgili alanlarda bilgi paylasimlarinda bulunur.

e Saglik kuruluslarina ve teknoloji ¢oziimleri saglayicilarina degerlendirme
verileri ve analiz uzmanlhgl sunarak karar alma mekanizmalarinin
yerlesmesini destekler.

e Karar aliclara, bilgi teknolojilerinin hasta bakiminin gelistirilmesi,
yeniliklerin getirilmesi ve bir bdlgenin veya iilkenin saglik sisteminin
dontstiirilmesi hakkinda egitimler uygular.

e Farkl kaynaklar, egitim, danismanlik, sosyal cevre ve sertifikasyonlar ile
tlim paydaslarin mesleki kariyerlerini gelistirmelerine imkan verir.

6. EMRAM (Electronic Medical Records Adoption Model - Elektronik Tibbi
Kayit Uyum Modeli)

Hastanenin dijitallik seviyesinin belirlenmesi HIMSS tarafindan gelistirilen bir
model olan EMRAM ile 6l¢iilmektedir (Yelmen, 2016: 366). HIMSS Avrupa, HIMSS
Analitik ad1 altinda uluslararasi bir standardizasyon mekanizmasi haline getirerek
EMRAM"1 gelistirerek diinya tizerindeki hastanelerde siiregleri iyilestirmek ve
hatalarin daha iyi hizmet almasini saglamay amaglamistir
(http://dijitalhastane.saglik.gov.tr).

EMRAM modeli, hastanelerin elektronik tibbi kayit yeteneklerini en temel
hizmetlerden kagitsiz tibbi kayit ortamina kadar genisleyen bir aralikta ele
almaktadir. HIMSS Avrupa, bu model ile hastanelerin dijital siireglerini
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degerlendirmek ve geldikleri seviyeyi tespit etmek i¢in uluslararasi diizeyde kabul
goren bir derecelendirme yaparak ve 6. ve 7. Seviyeye gelmis olan hastaneleri
uluslararast HIMSS organizasyonlarinda ilan ederek akreditasyon belgesi
vermektedir (http://dijitalhastane.saglik.gov.tr). EMRAM’in kapsamina giren
seviyelerin gereklikleri ise su sekildedir (http://dijitalhastane.saglik.gov.tr;
http://www.himssanalytics.org);

0. Seviye: Eczane, laboratuvar ve radyoloji gibi en temel yardimci tibbi sistemlerin
ve suire¢lerin dahi dijital ortamda yer almadig1 hastaneleri kapsamaktadir.

1. Seviye: Temel yardimc klinik hizmetlere yonelik dijital bilginin hastane icinde
saglanabildigi veya disaridan ulasilabildigi hastaneleri kapsamaktadir.

2. Seviye: En temel yardimc klinik bilgi sistemleri doktorun hastalara ait her
tirlt tibbi bilgi ve sonucu gorebilecegi bir sisteme veri gondermekte ve sistem,
Elektronik Hasta Kaydi veya Klinik Veri Arsivi'ne veri gondermekte, geri donts
almakta ve alt sistemlere iletebilmektedir. Ayrica sistem SNOMED gibi kontrolli
tibbi sozliik (CMV) araclarina ve klinik veri bellegine de sahiptir.

3. Seviye: Bu seviyeyedeki bir hastanenin hasta bakimu ile ilgili klinik belgeler
(6rnegin hayati bulgular, izlem/takip formlari, hemsire notlari, bakim planlar)
ve/veya elektronik ila¢ yonetim kaydi, istem girme ve takip sistemlerinin en az bir
hizmet siirecinde elektronik hasta kayitlar1 ve klinik veri deposuyla biitiinlesik
olmas1 gerekmektedir. Ilag/ilag, ilag/gida, ilag/laboratuvar etkilesimleri genellikle
eczane icinde bulunur. Goriinti arsivi ve iletim sistemleri lizerinden tibbi goriinti
erisimi hastanenin i¢ ag1 (intranet) araciligiyla radyoloji disindaki doktorlar i¢in de
miimkiin olabilir.

4. Seviye: bu seviyeye radyoloji, laboratuvar, ameliyathane gibi servisler icin
Bilgisayarl Doktor Istem Girisi ve/veya e-recete, klinik dokiimantasyon hizmetine
ve elektronik hasta kayitlar ile klinik veri deposuna eklenmistir. Eger bir hasta
hizmet alani, klinisyenlerin erisimi ve doktorlarin istem girmesi icin Bilgisayarl
Doktor Istem Girisi uygulamasi kullaniyorsa ve énceki asamalar1 tamamlamigsa bu
asama da tamamlanmis anlamina gelmektedir.

5. Seviye: Bu seviyeye sahip bir hastanenin tam donanimli ve siirtimlii bir PACS
sistemi i¢ ag (intranet) vasitasi ile doktorlarin tibbi goriintiilere erisimini
saglamakta ve film ortamindaki biitiin goriintiiler elektronik ortama tasinmasi
gerekir. Eger bir hastane oOnceki asamalar1 da tamamladiysa bu asama
tamamlanmis sayilir.

6. Seviye: Tam donanimli ve siirimli bir doktor dokiimantasyon sistemi en
azindan bir hasta bakim alani icin uygulamaya gecirilmistir Klinik karar destek
sistemi biitlin klinisyen eylemleri icin protokollere dair kilavuzluk saglamakta
(ornek; tglinct seviye klinik karar destek) ve kapali devre ila¢g yonetimi tamamen
uygulamadadir. Elektronik ila¢ yonetim kaydi uygulanmaktadir. Bilgisayarl Doktor
Istem Girisi/e-Recete ve/veya eczane ile entegredir boylece hastanin ilag giivenligi
maksimum diizeydedir. Barkodlama ya da RFID (radyo frekansh kimlik
tanimlama) gibi diger otomasyonlu tanimlama teknolojileri ve otomasyonlu
dagitim sistemleri kullanilmaktadir.
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7. Seviye: Hastane, hasta bakimini yonetmek i¢in artik kagit kullanmamaktadir ve
elektronik saglik kayit sisteminde gizli bilgi, dokiiman, goriinti ve tibbi
goruntiilerden olusan bir veri bileskesi vardir. Klinik verilerin semalarinin saghk
bakim kalitesinin iyilestirilmesi ve hasta memnuniyetinin arttirilmasi
dogrultusunda analiz edilmesi i¢in klinik veri depolar1 kullanilmakta ve kalite
glivenligi ve is zekasi islemektedir. Hastane, tiim kurumsal hizmetleri (ayaktan
hasta, yatan hasta, acil hasta, ambulans hastasi) icin veri devamlligini
saglamaktadir. Klinik bilgi, standart elektronik islemler vasitasiyla (6rnek; bakim
dokiimanlarinin devami) hastaya miidahale etmeye yetkisi olan tiim birimler ile ya
da bir saglik bilgi paylasim sistemi ile (diger hastaneler, ambulans hizmetleri,
yogun bakimlar, calisanlar, 6deme sistemleri ve veri akisinin icindeki hastalar vb.)
aninda paylasilabilmektedir.

Burada bir konuya deginmek gerekir dijital hastane niteligini haiz olmak icin
hastane bilgi yonetimi sistemleri gelistirilmistir. Fakat hastane bilgi yonetim
sistemleri, hastanenin dijitallik seviyesini 7’ye cikarmak icin yeterli degildir.
Hastane bilgi yonetim sistemleri, biinyesinde hasta kayit kabul modiilii, poliklinik
modiilii, hasta yatis, yatan hasta takip ve hasta ¢ikis islemleri modiilli, vezne
modiilli, eczane modiilii, laboratuvar modiili, stok takip, satin alma ve demirbas
islemleri modiilii, doner sermaye, fatura ve finansman islemleri modilii, personel
islemleri modiili, bilgi yonetimi, istatistik ve raporlama islemleri modiilii hemsire
gozlem ve girisim modull, ameliyathane modiilt, agiz ve dis saghgr modiili,
hemodiyaliz modiilii, saglik kurulu modiili gibi modiller barindirmaktadir.
Bununla birlikte, klinik bilgi sistemleri, hastane bilgi yonetim sistemleri icerisinde
tam yer bulmamistir. Iste bu noktada, EMRAM 7. seviye dijital hastane niteligine
sahip olmak icin klinik bilgi sisteminin, hastane bilgi yonetim sistemine uyumlu bir
sekilde kurulmasi gerekir (Yelmen, 2016:367) Cinkii EMRAM 7. seviye
gerekliliklerine bakildiginda klinik verilerin 6neminden bahsedilmistir. Tablo 1’de
tlkemizde EMRAM 6. ve 7. Seviye akreditasyon belgesi alan hastanelerimiz
gosterilmektedir.

Tablo 1. EMRAM 6. ve 7. Seviye Hastanelerimiz

Hastane Ad1 EMRAM Seviyesi

{zmir Tire Devlet Hastanesi

Ankara Meslek Hastaliklar1 Hastanesi

Balikesir Bandirma ilge Devlet Hastanesi

Bolu Izzet Baysal FTR E.A.H.

Bursa Dortgelik Cocuk Hastaliklar: Hastanesi

Giresun Tirebolu Devlet Hastanesi

Istanbul Dr. Siyami Ersek Gégiis Kalp ve Damar Cerrahisi E.A.H.

Istanbul Egitim ve Arastirma Hastanesi

Istanbul Haseki Egitim ve Arastirma Hastanesi

Izmir Dr. Faruk ilker Bergama Devlet Hastanesi

Izmir Dr. Suar Seren Gégiis Hastaliklar1 ve Cerrahisi E.A.H.

Izmir Katip Celebi Universitesi Atatiirk E.A.H.

{zmir Urla Devlet Hastanesi

Mersin Erdemli Devlet Hastanesi

Mugla 75.Y1l Milas Devlet Hastanesi

Rize Devlet Hastanesi

ANV VD[V VO[OV OV | O [

Siirt Kurtalan Devlet Hastanesi
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Tablo 1'de gorildigi tzere 2017 yilbasi itibari ile 1 adet 7. seviye ve 16 adet 6.
seviye hastanemiz EMRAM akreditasyon belgesi almistir. Diinyada 7. seviyede
hastanesi bulunan 3 iilke vardir. Bunlar Hollanda, Ispanya ve Tiirkiye'dir. Bu
tilkelerin birer hastaneleri 7. Seviyededir. 6. seviyeye sahip hastanelerin
bulundugu tilkeler ise Belgika, Fransa, Almanya, Irlanda, italya, Hollanda, Portekiz,
ispanya, Isvicre, Tiirkiye, Ingiltere’dir. Bu iilkeler arasinda en fazla 6. Seviye
hastaneye sahip olan iilke ise Tiirkiye'dir. Tablo 2’de Avrupa’da bulunan bazi
tlkelerin EMRAM kriterlerine gore hastane dagilimlar1 verilmistir. Goruldigu
tizere tlilkemiz EMRAM kriterlerine 2017 Sonu itibari ile 666 hastane ile en ¢ok
katilim1 saglamistir. Yine Tablo 3'te 2016 yilinda verilen akreditasyon belgelerine
bakildiginda iilkemizin bu konuya gostermis oldugu 6nem oldukga biiytktiir.

Tablo 2: Ulkelerin 01.01. 2017 itibari ile 0. 7. Seviye Durumlari

Seviye Danimarka Almanya Iitalya Hollanda ispanya Tiirkiye Avrupa*

7** 0.0% 0.7% 0.0% 2.9% 0.0% 0.2% 0.3%
6** 0.0% 0.0% 2.2% 8.6% 6.3% 2.1% 2.5%

5 100.0% 16.9% 34.8% 62.9% 47.9% 16.7% 29.5%

4 0.0% 4.9% 2.2% 0.0% 4.9% 10.4% 6.7%

3 0.0% 9.2% 1.5% 0.0% 2.8% 7.7% 5.3%

2 0.0% 29.6% 34.1% 22.9% 26.4% 44.3% 34.5%

1 0.0% 1.4% 18.5% 2.9% 2.1% 8.4% 7.9%

0 00.0% 37.3% 6.7% 0.0% 9.7% 10.4% 13.3%
Toplam 24 142 135 35 144 666 1,462

* Yukaridaki tabloda listelenen iilkelerin yani sira: Avusturya (14), Belcika (16), Fransa (13),
Yunanistan (1), izlanda (1), irlanda (2), Norveg (3), Polonya (14), Portekiz (27), Slovenya (2),
Isvicre (10) ve ingiltere (102)

** Verilen zaman cercevesi icinde sadece 6. ve 7. Asama ddiilleri dikkate alinir.

Kaynak: http://www.himss.eu/sites/himsseu/files/HE_EMRAM_Score_Distribution_

Q4_2016.pdf
Tablo 3: 2016 Yili icinde 6. ve 7. Seviye Akreditasyon Belgesi Verilen Hastaneler
Seviye Hastane Ulke Doénemi
6 Mugla Milas 75. Yil Devlet Hastanesi Tlrkiye | 02/16-02/19
Q1/16 6 Izmir Urla Devlet Hastanesi Tirkiye | 02/16-02/19
6 Istanbul Egitim Ve Arastirma Hastanesi Tirkiye | 03/16-03/19
6 Istanbul Haseki Egitim Ve Arastirma Hastanesi | Tiirkiye | 03/16-03/19
Istanbul Dr Siyami Ersek Gogiis Kalp Ve Damar .
6 Cerrahisi Eygitim Ve Arasérma Hgstanesi Turkiye | 04/16-04/19
Q2/16 6 Izmir Bergama Dr. Faruk Ilker Devlet Hastanesi | Tiirkiye | 04/16-04/19
7 Izmir Tire Devlet Hastanesi Turkiye | 04/16-04/19
6 Siirt Kurtalan Devlet Hastanesi Tilrkiye | 05/16-05/19
6 Spital STS AG (Spital Thun) Isvicre | 06/16-06/19
6 Fundacié Hospital Comarcald'Inca - ispanya | 11/16-11/19
Tramuntana
Q4/16 6 Fondazione Poliambulanza Istituto Ospedaliero Italya 11/16-11/19
6 Centre Hospitalier Universitaire de Liége Belgika | 11/16-11/19
6 Hospital de Cascais Doutor José de Almeida Belgika | 11/16-11/19

Kaynak: http://www.himss.eu/sites/himsseu/files/HE_EMRAM_Score_Distribution_
Q4_2016.pdf
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7. Saghk Bakanligi Dijital Hastane Degerlendirme Calismalari, Pilot
Uygulama ve Uygulamaya Gecis

Saghik Bakanliginin 2013-2017 Stratejik Planinda ‘Bakanliga ve bagh kuruluslarina
ait tesislerde dijital hastane kavramini olusturmak ve yayginlastirmak’ hedefi
vardir. Bu hedef kapsaminda basta Saglik Bakanligi’ma bagh hastaneler olmak
lizere tim hastanelerde insan kaynakli hata oranlarinin 6nemli 6l¢iide azalmasi ve
is ve islemler icin bekleme siirelerinin kisalmasi ile saglik hizmetlerinde
verimliligin artmas1 beklenmektedir. Bu konuyla ilgili olarak Bakanligimizin
dijital/kagitsiz hastane streciyle ilgili ¢alismalar1 Saghk Bilgi Sistemleri Genel
Midirliginin  (SBSGM)  kurulmasiyla yeni bir boyut kazanmistir
(http://dijitalhastane.saglik.gov.tr).

Dijital hastaneye gecis amaciyla ¢alismalar yiiriiten ve diinyadaki gelismeleri
yakindan izleyen SBSGM Hastanelerimizde Dijital Donilisiim Projesi olarak
adlandirilan dijital/kagitsiz hastane projesini, pilot hastane olarak belirlenen
Ankara Gazi Mustafa Kemal Devlet Hastanesinde (Ankara GMK Devlet Hastanesi)
2012 yilinda baslatmistir. Bu kapsamda oOncelikle Ankara GMK Devlet
Hastanesinin yonetimi ve calisanlarinin destegiyle hastanenin dijital hastaneye
gecis siirecine yon verecek mevcut durum analizi icin gerekli olan calisma
yapilmistir. Hastanenin dijital ve dijital olmayan stiregleri ile idari ve tibbi bilgi
sistemlerinin birbiriyle biitliinlesme diizeyi belirlendikten sonra yapilan birgok
islem elektronik ortama aktarilmis ve hastane calisanlarinin hastalara ait yasam
bulgulari, muayene bilgileri, tahlil sonuclar1 ve tedavilerine ait veri ve bilgileri
akilli ve mobil cihazlar araciligiyla sisteme girmeleri ve bu bilgilere hastane icinden
veya uzaktan erisebilmeleri saglanmistir (http://dijitalhastane.saglik.gov.tr).
Ankara GMK Devlet Hastanesinde dijital hastaneye yo6nelik yapilan iyilestirme ve
gelistirme calismalarinin kullanicilar tarafindan kabul gormesi ve hastanenin
calisma diizeninin aksamadan yiirtiyebilmesi i¢in izleme, degerlendirme ve destek
calismalar1 yapilip 2013 yili basinda hastanenin isleyisi degerlendirildikten sonra
akreditasyon i¢in HIMSS Avrupa’ya basvuru yapilmistir. HIMSS Avrupa biriminin
ilk degerlendirmesine gore hastanenin dijital siirecleri goézden gecirilerek
belirlenen gereklilikler cercevesinde iyilestirme ve gelistirme c¢alismalarinin
yapilmasi asamasina gecilmistir. Ayrica bu konuda HIMSS A yetkilileriyle yapilan
online degerlendirme ¢alismasinda hastanede is ve islemlerin dijital olarak nasil
yuritildigi uygulamali olarak gosterilmistir (http://dijitalhastane.saglik.gov.tr).

Dijitallesme noktasinda eksik kalan kisimlar tanimlandiktan sonra Ankara GMK
Devlet Hastanesi, aym1 yilin Nisan ayinda HIMSS tarafindan Tirkiye'deki ilk
EMRAM 6. Seviye Dijital hastane olarak belgelendirilmistir.
(http://dijitalhastane.saglik.gov.tr). 2017 yili icinde halen dijital hastane sayisi
arttirma ¢alismalar1 halen devam etmektedir.

8. Sonug

Dijital hastane, manuel olarak yapilan islemlerin ¢ok aza indirilmesini, bilgi
sistemlerinin diger sistemlerle tam entegre oldugu ve kuruma, hastane
calisanlarina ve hastalara pek c¢ok agidan fayda saglayan bir sistemi ifade
etmektedir. Bu sistem dijital hastane standardini alan kurum i¢in zaman, maliyetin
diismesi gibi faydalar saglarken; verilerin saklanmasi, internet saldirisi gibi
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noktasinda yasanabilecek sikintilar kendini ne kadar koruyacagi konusunda
belirsizligi de icinde barindirmaktadir.

Dijjital hastane standardina ulasmak ic¢in ise; bazi1 kriterleri yerine getirmek
gerekmektedir. Bu kriterlerin kontroliinii yapip, bir hastanenin dijital olup
olmadigini ise HIMSS adi altinda bir kurulus yiritmekte ve EMRAM adli model
hastanelere tasidig1 bazi 6zelliklere gore dijital hastane seviyeleri vermektedir. Bu
seviyeler hastanelerin dijitallik seviyelerini ifade etmektedir.

Tiirkiye’de yeni donemdeki hedeflerinde saghk hizmetlerinin iyilestirilmesi ve
verimliligin artmasi noktasinda hastanelerin dijitallesme siirecine odaklanmistir.
Bugiin Tiirkiye’de 17 hastaneden biri 7. seviyede iken 16 hastane 6. seviyeye
ulasmistir. Bu noktada Tiirkiye’nin yeni hedefleri arasinda daha ¢ok hastaneyi
dijital hastane standardina ulastirmaktir. Ancak dijital hastanelerin ilerleyen
zamanlarda yasanabilecek sikintilarinda iyi bir sekilde analiz edilmesi ve bu
dogrultuda sistemin daha iyi bir sekilde dizayn edilerek hastanelere uyarlanmasi
gerekmektedir.
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