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OZET

Dogusta beklenen yasam siiresinin artmasi yagli niifusunun ¢ogalmasina neden olmustur. Bu durum toplumda
goriilen kronik hastaliklarin insidansini, dolayisiyla bakim ve izlem ihtiyacini arttirmistir. Teknolojinin gelismesi
ile bu ihtiyaglarin sunum sekli degismeye, uzaktan saglik hizmeti sunma yontemleri gelistirilmeye baslanmistir.
Mart 2020 yilindan beri tiim diinyay: etkileyen COVID-19 pandemisi toplum saglik hizmetlerinin siirdiiriilmesini
giiclestirmistir. Hastane yatig sayisi ¢ok yiikselmis, viriis bulasmamis hastalart korumak giiglesmis ve maliyetler
artmistir. Pandemiden en az zararla saglik hizmetlerini sunabilmek ig¢in maliyet etkin ¢éziimler aranmis ve

telesaglik uygulamalari 6n plana ¢ikmistir. Pandemi ile birlikte saglik bilisim teknolojileri hizli bir sekilde

uygulamaya gegilmistir. Pandemi déneminde saglik kuruluslar1 bulas agisindan en riskli bolgeler oldugu i¢in oraya
erisemeyen, ya da izolasyonda olup takip gerektiren bir¢ok kisiye saglik hizmeti, bilisim teknolojileri kullanilarak
sunulmustur. Pandemi esnasinda bilisim teknolojileri kullanilarak yapilan acil poliklinik muayene bagvuru sayist
artig gostermistir. Pandemi sirasinda bir bakim merkezi tarafindan elektronik olarak yogun bakim iinitesi izleme
programu gelistirilmis saglik ¢alisanlarmin hastalar izlemeleri saglanmigtir. COVID-19 pandemisinde kullanimi
artan telesaglik uygulamalarindan telehemsirelik ile bakim uygulamalarini yeniden tasarlayarak ve kaliteli bakim
sunumunu iyilestirerek, pandemide ortaya ¢ikan saglik hizmetine ulagim giicligii gibi sorunlar1 dnemli 6lgiide
azaltilacagi gosterilmistir. Telehemsirelik, saglik hizmetleri i¢in zaman ve maliyetleri azaltarak ve bakima erigimi
gelistirerek hem saglik hizmeti saglayanlara hem alanlara fayda saglayan etkili bir degisiklik yaratmaktadir.
Pandemi bittikten sonra da saglik hizmetinin siirdiiriilmesinde telesaglik uygulamalarinin kullaniminin devam
edecegi ongoriilmektedir. Ancak mevcut yasal diizenlemeler bu hizmetin sunumu igin yeterli degildir. Saglik
hizmeti sunan ve alan kisilerin korunmasi, kisisel verilerin gizliliginin saglanmasi, ¢cevrimigi hizmetlerin sigorta
kapsamina alinmasi gibi diizenlemelere ihtiya¢ duyulmaktadir.
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ABSTRACT
The expected increase in life span at birth has led to an increase in the elderly population. This situation has
increased the incidence of chronic diseases seen in the community and therefore the need for care and follow-up.
With the development of technology, the way these needs are presented has begun to change, and the methods of
providing remote health services have begun to be developed. The COVID-19 pandemic, which has been affecting
the whole world since March 2020, has made it difficult to maintain community health services. The number of
hospitalizations has risen, it has become difficult to protect patients who are not infected with the virus, and the
costs have increased. In order to provide health services with the least damage from the pandemic, cost-effective
solutions were sought and telehealth applications came to the fore. With the pandemic, the health information
technologies have been implemented rapidly. During the pandemic period, health services were provided using
information technologies to many people who could not access there or were in isolation and required follow-up,
since health institutions were the most risky regions in terms of contamination. During the pandemic, the number
of applications for emergency polyclinic examinations using information technologies increased. During the
pandemic, an electronic intensive care unit monitoring program was developed by a care center, enabling

healthcare professionals to monitor patients. It has been shown that by redesigning tele-nursing and care

applications, which are among the telehealth applications that have increased in use in the COVID-19 pandemic,
and improving quality care delivery, problems such as the difficulty of accessing healthcare services that arise in
the pandemic will be significantly reduced. Telenursing is creating effective change for healthcare that benefits
both providers and recipients by reducing time and costs and improving access to care. Telehealth applications
will increasingly exist in the continuation of health services after the pandemic is over. However, current legal
regulations are not sufficient for the provision of this service. S There is a need for regulations such as protecting
the people who provide and receive health services, ensuring the confidentiality of personal data, and inclusion of

online services in the scope of insurance.
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GIRIiS

Giiniimiizde tibbi teknolojik gelismeler, dogusta
beklenen yasam siiresinin artmasina ve bununla
birlikte toplumdaki yash niifusunun ¢ogalmasina
neden olmustur. Bu durum toplumda goriilen kronik
hastaliklarin  insidansimi  arttirmistir. Bu  durum
bakim ve izlem ihtiyaci olan kisi oranin1 arttirmistir.
Teknolojinin gelismesi ile bu ihtiyaglarin sunum
sekli degismeye, uzaktan saglik hizmeti sunma
yontemleri  gelistirilmeye baglanmigtir  (World
Health Organization, 2016).

Bilisim teknolojilerinin kullaniminin
yayginlasmasi ile birlikte bilisim teknoloji
uygulamalar1 saglik alanma entegre edilmistir.
Saglik hizmeti sunumunda kullanilan uygulamalar
“telesaglik’
adlandirilmaktadir. Diinya saglik Orgiitii (DSO)

uygulamalari olarak

telesagligt  “hastalarm  ve  saghk  hizmeti
saglayicilarinin birbirlerinden uzak oldugu durumda
sunulan saglik hizmeti” olarak tanimlamistir (World
Health  Organization, 2016). Telesaglik
uygulamalar1 sadece saglik hizmeti sunumunda degil
ayn1 zamanda hizmeti veren saglik calisanlarn
arasinda iletisimi ve gerekli egitimlerin yapilasini da
kolaylastirmaktadir (Liao vd., 2020; Mann vd.,
2020)

Telesaglk  uygulamalarnt  ile  teknolojik
gelismelerden maksimum faydalanilarak toplum
saglig hizmeti verilmektedir. Telesaglik
hizmetlerinin ilk olusum amaci; saglik hizmetine
ulasamayan  kisiler  i¢in  uzaktan  saglik
degerlendirilmesi, tibbi teshisinin saglanmasi,
gerekli ise miidahale ve yonlendirme yapilmasi,
saglik damigmanligi verilmesi gibi hizmetlerin
saglanmasidir. (Kichloo vd., 2020; World Medical
Association, 2018).

Telesaglik hizmetleri diinyada 1960’lardan beri
sirdiiriilmeye calisilmakta olup, Tiirkiye’de ise
2000°1i yillarda giindeme gelmistir. Diinyada

telesaglik  uygulamalar1  &zellikle internet
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kullanimma bagli olarak gelismistir. Internet
kullanim1 ile talep edilen bazi saglik hizmetleri
saglanmigtir. Tiirkiye‘de Saglik Bakanlig1 tarafindan
telesaglik uygulamalari adi altinda “’tele radyoloji’’,
“tele patoloji”” ve “tele EKG’  birimleri
olusturularak baslangi¢ yapilmistir. Burada daha ¢ok
elde olan verilere, saglik profesyonellerinin kolay
ulagilabilir ~ olmast  ve  degerlendirebilmesi
hedeflenmistir. Bu gelismeler olmasima ragmen
telesaglik uygulamalar1 pandemiye kadar istenilen
noktada olmamustir (Arpag & Kanan, 2019).

Mart 2020 yilindan beri tim diinyay: etkileyen
COVID-19 pandemisi toplum saglik hizmetlerinin
stirdiiriilmesini gliglestirmistir. Hastane yatis sayisi
¢ok artmus, virlis bulasmamis hastalar1 korumak
giiclesmis ve maliyetler artmistir. Pandemiden en az
zararla saglik hizmetlerini sunabilmek icin maliyet
etkin ¢oziimler aranmis ve telesaglik uygulamalar
on plana ¢ikmistir. Pandemi ile birlikte saglik bilisim
teknolojileri hizl bir sekilde uygulamaya gecilmistir
(Hollander & Carr, 2020; Kord vd., 2021).

TELESAGLIK UYGULAMALARI

Telesaglik hizmetleri sunulmaya basladigindan
beri ilk kez pandemi déneminde amacina uygun ve
etkin bir sekilde kullanilmstir. Telesaglik hizmetleri
ile kronik hastalarin izolasyonu saglanmis, triaj
uygulamalar1 teknolojik ugulamalarla daha kolay
organize edilmistir. Akilli telefonlar, bilgisayarlar ile
yapilan online goriismeler, giyilebilir teknoloji
tirlinleri ile elde edilen saglik verileri pandemi
doneminde saglik hizmetlerinin siirdiiriilmesinde
onemli rol oynamislardir (Lukas vd., 2020).

COVID-19 pandemisi ile Dbirlikte bulasi
engellemeye yonelik uygulanan sosyal izolasyon
tedbirleri, COVID-19’a bagl olusan saglik insan
giicii yetersizligi, hastane yatak kapasitesinin azligi
ve bazi hastalarin evden takip ihtiyacinin olusmasi

gibi durumlar diinyada telesaglik uygulamalarinin
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kullaniminda patlama yasanmasina neden olmustur
(Kichloo vd., 2020).

Pandemi doneminde saglik kuruluslari bulag
acisindan en riskli bolgeler oldugu icin oraya
erisemeyen, ya da izolasyonda olup takip gerektiren
bir¢ok kisiye saglik hizmeti, bilisim teknolojileri
kullanilarak ~ sunulmustur. Pandemi esnasinda
yapilan bir arastirmaya gore pandemi Oncesi ve
sonras! bilisim teknolojileri kullanilarak yapilan acil
basvuru sayist %135°lik bir artig, acil olmayan
bagvurular ise % 4345°’lik bir artig gostermistir
(Mann vd., 2020). Pandemi sirasinda bir bakim
merkezi tarafindan elektronik olarak yogun bakim
initesi izleme programi  gelistirilmis saghk
calisanlarinin  hastalar1  izlemeleri  saglanmistir
(Kichloo vd., 2020).

Teknolojik  uygulamalarn  ¢oklugu  ve
ulagilabilirligi  saglik  hizmet sunum seklini
degistirmektedir. Bu ylizden saglik hizmeti
sunumunun artik eskisi gibi olmayacagi, teknoloji ile
uzaktan stirdiiriilmesi yoniindeki tartismalara neden
olmustur. Bir¢ok saglik kurulusu ¢evrimi¢i muayene
sistemleri ~ kurarak = uzaktan  yiriitiilebilecek
hizmetleri sunmaya baglamistir (Kichloo vd., 2020).
Amerika Birlesik devletlerinde telesaglik hizmeti
sunan ticari platformlara olan talepte %2000’lik bir
artis  olmustur. Acil bakim i¢in telesaglik
basvurularinin iki katina ¢iktigr bildirilmistir. Bu
aragtirma sonuglarina gore; saglik hizmeti alan
insanlarin telesaglik uygulamalarini kullanmaya
hazir  olduklarim1  ve  faydali  bulduklarim
gostermektedir (Kaplan, 2020).

Telesaglik uygulamalarindaki en biiyiik problem
yasal smirlarinin kesin bir sekilde belirlememis
olmasidir. COVID-19 pandemisi ile birlikte diinyada
telesaglik ile ilgili yasal glincellemeler yavas yavas
olusmaya baslamistir. Amerika’da saglk sigorta
sistemleri  telesaglik  uygulamalarint  polige
hizmetleri igine dahil etmis ve bu hizmete yonelik

geri odeme almislardir (Kichloo vd., 2020).
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Telesaglik hizmetlerinin sunumunda iilkemizdeki
mevcut yasal diizenlemelere baktigimizda; 2015
yilinda yirirliige giren “’Tele Saglik Servisi
Uygulama Usul ve Esaslar1 Hakkinda Yonerge’”
giiniimiiz sartlari i¢in yeterli degildir. Bu yonerge ile
olaganiistii durumlarda uzaktan saglik danigsmanligi
yapilacagi bildirilmektedir. 2015 yilinda saghk
bakanlig: tarafindan hizmete sunulan tele-tip, tele-
radyoloji ve e-nabiz sistemi uygulamalar1 daha ¢ok
hastane ortaminda elde edilen saglik verilerine
ulasimi  kolaylastirmaktadir.  Bunlar  diginda
telesaglik hizmetlerine yonelik yasal bir diizenleme
yoktur (Pazar vd., 2015; World Medical
Association, 2018).

TELEHEMSIRELIK UYGULAMALARI

Hemgirelik bakiminin saglanmasinda da bilisim
ve teknolojik gelismelerden faydalaniimakta ve
telehemsirelik olarak adlandirilmaktadir.
Telehemsirelik; Amerikan Hemgireler Birligi
(ANA) tarafindan “iletisim  teknolojileri
kullanilarak hastalarin saglik durumu hakkinda bilgi
edinme, bakimim saglama, hasta egitimi gibi
uygulamalar iceren hemsirelik faaliyeti” seklinde,
Uluslararasi Hemsireler Birligi (ICN) tarafindan ise
“hasta  bakimmi gelistirmek i¢in hemsgirelikte
iletisim  teknolojilerinin  kullanilmas1”  seklinde
tanimlanmustir. Telehemsirelik ile triaj, evde hasta
takip ve bakim destegi, danigmanlik, gebe takibi,
dogum sonu anne bebek takibi, evde bakim, saglik
egitimi gibi hemsirelik hizmetleri sunulmaktadir
(Arpag & Kanan, 2019; Koch, 2006). Birgok
hemsirelik hizmeti bilisim teknolojilerinin destegi
ile siirdiiriilebilir hale gelmekte ve  Ozellikle
hemsirelik hizmetleri agisindan 6nem arz etmektedir
(Ebrahimabadi vd., 2021).

COVID-19 pandemisinde kullanim1  artan
telesaglik uygulamalarindan telehemsirelik ile
bakim uygulamalarini yeniden tasarlayarak ve
kaliteli bakim sunumunu iyilestirerek, pandemide

ortaya cikan saglik hizmetine ulasim giicliigii gibi
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sorunlar1 6nemli Ol¢lide azaltilacagi gosterilmistir.
Telehemsirelik, saglik hizmetleri i¢in zaman ve
maliyetleri azaltarak ve bakima erisimi gelistirerek
hem saglik hizmeti saglayanlara hem alanlara fayda
saglayan etkili bir degisiklik yaratmaktadir
(Komariah vd., 2021). Ozellikle kronik hastalik
bakimi yoOnetimi i¢in telehemsirelik giderek
yayginlasacagi  Ongoriilmektedir.  Allen  ve
ark.larininin hemsirelerin telesaglik uygulamalarina
bakis acisim1  sorguladigi  bir  arastirmada,
hemsirelerin %90'indan fazlas1 telesagligi bakim
prosediirii olarak Oneriyor ve %100 telesagligi
toplum sagliginin gelismesinde énemli bir basamak
olarak gormislerdir (Allen vd., 2015). Yapilan
caligmalarda kanser, diyabet, alzheimer, demans,
hipertansiyon gibi evde bakim ve takip gerektiren
kronik  hastaliklarda
bulunmustur (Carotenuto vd., 2021; Ebrahimabadi
vd., 2021; Komariah vd., 2021; Kord vd., 2021).

SONUC

Son yillarda HIN1, Ebola, SARS-CoV, MERS-

CoV ve son olarak COVID-19 dahil olmak {izere ¢ok

telehemsirelik etkili

sayida pandemi ortaya c¢ikmis, gelecekte de yeni
pandemilerin ortaya c¢ikmasi on goriilmektedir.
Saglik teknolojisindeki doniistimle birlikte telesaglik
uygulamalarinin  kullanimi pandemiden sonra da

devam edecegi diislinlilmektedir. Bu doniisim
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esnasinda saglik teknoloji altyapilarinin telesaglik

uygulamalar1  i¢gin uygun hale  getirilmesi
gerekmektedir (Komariah vd., 2021).

Pandemi  sonrasinda  saghik  hizmetinin
stirdiiriilmesinde telesaglik uygulamalarinin

varligmin goz ardi edilmeyecegi diisiiniilmektedir.
Ancak mevcut yasal diizenlemeler bu hizmetin
sunumu i¢in yeterli degildir. Saglik hizmeti sunan ve
alan kisilerin korunmast, kisisel verilerin gizliliginin
saglanmasi, ¢gevrimici hizmetlerin sigorta kapsamina
alinmast gibi diizenlemelere ihtiya¢ duyulmaktadir.
Ayrica  toplumun teknoloji  kullaniminin  ve
teknolojiye  ulagabilir =~ olmasmin  telesaglik
uygulamalarinin ~ siirdiiriilmesinde  etkili oldugu
diistinilmektedir. Bu nedenle saglik hizmeti
sunarken hizmeti alacak toplum igin teknolojik
imkanlarin  saglanmas1 gerekmektedir. Degisen
kosullara ayak uydurarak saglik hizmetlerinin
kaliteli bir sekilde siirdiiriilmesi igin, telesaglik
hizmetlerinin saglik sistemine uygun bir sekilde
entegre edilmesi gerekmektedir. Uygulamalar kolay
ulagilabilir ve anlasilabilir olmalidir. Ayrica, verilen
hizmetin hizmet saglayicisinin tanimi agik bir
sekilde yapilmalidir. Telesaglik hizmetleri bilimsel
gercevede  hazirlanmali  ve  yasal  simrlan
belirlenmelidir. Saglik hizmeti sunan ve alan

kisilerin haklar1 korunmalidir.
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