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COVID-19 salgini biiyiik bir devrim yaratmis olup, insan
yasaminin bircok asamasinda belki de kalic1 olabilecek
degisikliklere neden olmustur. Bu salgin nedeniyle,
saghk hizmetleri ve saglk egitiminin saglanmasinda
sanalliga dayanan protokolleri ve kaynaklar1 kullanma
ihtiyaci ortaya ¢ikmistir. Daha 6nce saghk uygulamala-
rina teknolojiyi adapte etme siireci yavas iken, COVID-
19 ile birden bire miimkiin olan durumlarda rutin uy-
gulamaya devam etmek icin cesitli tele-saglik uygula-
malarini kullanmay1 gerekli kilmistir. Tele-saghk uygu-
lamasinin yayginlasmasi, beraberinde tele-hemsirelige
olan talepte artis1 giindeme tasimistir. Bu agidan, bu
derlemede COVID-19 nedeniyle saglik sisteminde tele-
saglik ve tele-hemsirelik uygulamalarinin ilerleyisi lite-
ratiir dogrultusunda incelenmistir.

Anahtar kelimeler: COVID- 19, saglik hizmetleri, tek-
noloji, tele-hemsirelik, tele-saglik.

GIRIS

Coronaviridae ailesinin bir cinsi olan Coronaviris’ler,
hayvanlarda veya insanlarda hastaliga neden olabilmek-
tedir. Insanlarda, birka¢ koronaviriisiin soguk alginligin-
dan daha siddetli hastaliklara kadar degisen solunum
yolu enfeksiyonlarina neden oldugu bilinmektedir (1).
Siddetli akut solunum sendromunun neden oldugu
koronaviriis hastaligr 2019 (COVID-19), Cin’ in Wuhan
kentinde ortaya ¢ikmis olup, Aralik 2019' un sonundan
itibaren ise tiim iilkeye yayilim goéstermistir (2,3). Diin-
ya Saglik Orgiitii, 30 Ocak 2020 tarihinde COVID-19'u
Uluslararasi Oneme Sahip Halk Saghgi Acil Durumu
(Public Health Emergency of International Concern)
olarak ilan etmistir. Simdilerde ise bu viriis, biitiin diin-
yada pandemi olarak anilmaktadir (3,4).

COVID-19 gibi salgin hastaliklar saglik hizmetlerinin
sunumunda bir¢ok zorluk olusturmaktadir (1). COVID-
19’a kars: kiiresel tepki olarak viriis bulasmis veya viriis
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ABSTRACT

The COVID-19 outbreak created a major revolution,
causing changes that may be permanent in many stages
of human life. Due to this epidemic, the need to use vir-
tuality-based protocols and resources has emerged in
the provision of health services and health education.
While the process of adapting technology to healthcare
practices was slow before, COVID-19 made it necessary
to use a variety of tele-health applications to continue
routine whenever possible. The widespread application
of tele-health practice has brought an increase in the
demand for tele-nursing to the agenda. In this regard, in
this review, the progress of tele-health and tele-nursing
applications in the health system due to COVID-19 has
been examined in accordance with the literature.

Keywords: COVID- 19, health care, technology, tele-
health, tele-nursing.

bulasma risk altinda olan bireylerde sosyal temasi azalt-
mak i¢in izolasyon stratejisi uygulanmaktadir (5). Buna
bagh olarak, hem COVID-19 hastalarinin hem de tibbi
bakima ihtiya¢ duyan diger bireylerin kritik ihtiyaclarini
karsilamak i¢in benzersiz ve yenilik¢i ¢dziimlere ihtiyag
duyulmaktadir (1). Bu ihtiyag ise, saghk hizmetlerinin
radikal ve hizli bir sekilde sunulmasi i¢in bazi degisiklik-
ler diisiinmeyi gerektirmektedir. En dikkat ¢ekici degi-
sikliklerden biri, tele-saghigin adeta hizlandirilmis bir
sekilde yayginlasmasi olmaktadir (6).

Tele-saglik (Tele-health)

Tele-saglik (Tele-health), uzak merkezler arasinda bilgi
ve iletisim teknolojileri kullanilarak tani, tedavi, takip ve
degerlendirme yapilmasiyla birlikte egitim, yonetim,
arastirma alanlarinda klinik ve klinik olmayan hizmetle-
rin de saglanmasi olarak adlandirilmaktadir (7-10). Kisa
bir bakis ac¢isiyla, saglik bakim hizmeti saglamada ileti-
sim teknolojilerinin kullanilmasi olarak da ifade edil-
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mektedir (11,12). Bu terim, hastayla dogrudan fiziksel
temas olmaksizin, uzaktan bakim saglamak i¢in kullani-
lan tiim faaliyet yelpazesini anlatmaktadir. Ayrica, hem
saglayicidan hastaya hem de saglayicidan saglayiciya
iletisimi senkronize (telefon ve video) ve senkronize
olmayan bir sekilde (hasta portali mesajlari, e-danisma),
sanal aracilar (sohbet botlar1) ve giyilebilir cihazlar
araciligiyla gerceklestirebilmeyi ifade etmektedir (13).
Temelde bu uygulamanin, bilgilerin depolanip sonra
degerlendirildigi depola ve ilet servisleri, uzaktan kont-
rol ve takip servisleri ve interaktif servisler olmak lizere
i¢ kategoriden olustugu goriilmektedir (14).
Tele-saghk, 1950’li yillarda diinya glindemine girmis
olup, Tirkiye’'de ise 2000’li yillarda sozii edilmeye bas-
lanmistir. Bu konuyla ilgili 2006 yilinda bir eylem plani
hazirlanmis olup, 2007’de tele radyoloji, tele patoloji ve
tele EKG servisleri kurulmus ve 2008’de uygulama kap-
samindaki hastane sayisi artirlmistir (12). Ulkemizde
yuriitiilen aile hekimligi uygulamasi ve bilgi sistemi ile
veri kaybinin 6nlenmesi, hastane randevu sistemleri, e-
recete, elektronik sevk sistemi, elektronik kimlik karti,
hastaneler biinyesinde kurulan evde saghk hizmetleri
gibi bazi uygulamalarin tele-saglik ile ilgili 6nemli adim-
lar atilmaya baslandigini gostermektedir (14).

Saglik sistemine tele-saglik uygulamasinin bir¢ok yo6-
niiyle katk: sagladig1 ifade edilmektedir. Bu uygulama,
kirsal alanlarda yasayan hastalarin karsilastigi seyahat
ytklerini azalmakta, kentsel alanlarda ulasim araglari-
nin bulunmadig) yerlerde yasayan sosyoekonomik du-
rumu diisiik olan hastalarin veya isten zaman ayirmay1
goze alamayan hastalarin saghk hizmetlerine erisimini
kolaylastirmaktadir (15). Ayrica bu sistem, hastanin
durumundaki degisiklikleri erken belirleme ve miidaha-
le etmeyi, ev ziyaretlerinin sayisini azaltmayi, acil servi-
se basvurma ve hastaneye yatis oranini, hastanede yatis
stiresini, bakim maliyetini azaltmay1 ve hastanin 6z ba-
kimini arttirmayi saglamaktadir (8,12,14). Biiytik katki-
lar1 olan bu uygulamanin biiylik él¢tide 6demeler, akre-
ditasyon ve sigorta gerektirmesi, bazi hekimlerin teknik
ve klinik kalite, gizlilik, giivenlik ve hesap verebilirlik
konusunda endise duymasi gibi bazi olumsuz yonlere de
sahip oldugu belirtilmektedir (1).

COVID- 19 Siirecinde Tele-saghk

COVID-19 nedeniyle sosyal kisitlamalarin olmasi, soka-
ga c¢ikma yasaklarinin uygulanmasi saglik hizmetlerine
erisimde zorluklara yol agmistir (10). Bu nedenle, saghk
hizmeti sunumunda bir¢ogu kalic1 etkiye sahip olabile-
cek onemli degisiklikler yapilmasi gerekliligi ortaya
cikmistir (15,16). Bu degisikler arasinda tele-sagligin
bircok uygulamaya (video ziyaretleri, meslekler arasi
istisareler ve e ziyaretler gibi) entegrasyonu dikkati
cekmektedir (15). Pandemi doneminde saglik kurulusla-
rina erisemeyen ya da basvurmaktan kag¢inan hastalara
internet lizerinde goriintiilii gériisme ile saglk hizmet-
leri sunulmaya baslanmistir (17). COVID-19 vakalarin-
daki artis nedeniyle diinya ¢apinda, hastalar ve saglk
saglayicilar1 arasinda fiziksel temasi azaltmasi bakimin-
dan tele-saglik yaklagimlarini benimsemek i¢in bir yarig
halinin oldugu ve tele-saghk destegine duyulan ihtiyacin
biiytik dnem kazandigi vurgulanmaktadir (18,19).
Salgin siirecinde tele-saglik uygulamasinin kullanilmasi-
nin yararlari su sekilde ifade edilmektedir:

e Salgin sirasinda “evde kalma” ¢agrilar1 ve fiziksel
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uzaklasma onlemleri alinirken, ayakta hasta baki-
minin siirekliligini, tibbi bakima erisimi ve siireklili-
gi saglamaktadir. Bu sayede, viriisiin toplumda ve
hastanelerde yayilma potansiyelini azaltmaktadir.

e  Ozellikle bu dénemde klinik hizmetlere talep art-
mistir. Bu uygulama, cografi sinirlardaki talep arti-
sinin dengelenmesine yardimci olmaktadir.

e Hasta bakiminda kisisel koruyucu ekipman ihtiyaci-
n1 azaltmaktadir.

e izole hastalara ailesi ve arkadaslariyla baglanti kur-
ma imkan saglamaktadir.

e Yatan hastalarin bakiminin saglamasi esnasinda
hastalar1 ve saglik ¢alisanlarini korumaktadir.

e Karantinada olan, yiiksek riske (daha yagsl, bagisik-
l1g1 baskilanmis olanlar) sahip olan veya ¢ocuk baki-
mi1 sorumluluklari olan personellere uzaktan c¢alis-
ma imkani sunmaktadir. Bu sekilde, vaka sayilarin-
da artis yasandig1 donemde Kkisisel klinik hizmetler
tamamlanabilmektedir (1,13).

Tele-hemsirelik (Tele-nursing)

Saglik alaninda teknolojinin artan kullanimi hemsireleri
de etkilemektedir. Uzun mesafeler ve karmasik saghk
sorunlari iceren durumlarda, hemsirelerin saghk hiz-
metlerinin siirekliligini saglamak i¢in tele-saglik tekno-
lojilerini kullanmalar1 ve bu uygulamalari hemsirelik
bakimi uygulamalarina entegre etmelerini zorunlu hale
getirmektedir (20). Bu entegrasyon sonucunda tele-
saghgin hemsirelige uygulanmasi ile “Tele-hemsirelik”
kavrami ortaya ¢ikmistir (21).

Tele-hemsirelik, ge¢miste hastalarin telefonla danis-
manlik olarak bildiklerden ¢ok 6tesinde olan yeni bir
kavramdir. Hasta bakimini gelistirmek i¢in telekomiini-
kasyon teknolojisinin kullanilmasini ifade etmektedir
(22,23). Uluslararas1 Hemsireler Konseyi (International
Council of Nurses) tele-hemsireligi “Hemsirelik bakimi
ve hemsirelik uygulamalarini yiiriitmek icin tele-saghk
teknolojisinin kullanilmas1” olarak tanimlamaktadir
(12,22,23). Bu kavram, hemsirelik bakiminin sonuglari-
n1 planlamak, degerlendirmek, miidahale etmek ve de-
gerlendirmek icin bilgisayar, internet, telefon, uzaktan
izleme cihazlar ve dijital degerlendirme araglarini kul-
lanmaya odaklanmaktadir (22).

Tarihsel stireci incelendiginde, 1974 yilinda hastane
merkezli tele-hemsirelik hizmetinin uygulandigi, diger
hastanelere konsiiltasyon hizmetinin sunuldugu belirtil-
mektedir. Tam anlamiyla baslangicinin ise 1992 yilinda,
American Nursing Association (ANA)'nin “Hemsirelik
Bilisim Uzmanlig1”m1 bir uzmanlik alani olarak kabul
etmesi ile gerceklestigi ifade edilmektedir (14). Uygula-
ma alanlarina bakildiginda, daha ¢ok telefon ile triaj,
evde bakim, e-mail ile danismanlik, uzaktan egitimin yer
aldig1 goriilmektedir (23). ikamet ettikleri yerde hasta-
lar tarafindan kisisel bakimin denetlenmesi, hasta kon-
siiltasyonu ve arastirmasy, istatistikler veya diger amacg-
lar gibi ilgili verilerin aktarilmasi, elektronik kiitiiphane-
lerin ve veri tabanlarinin saglanmasi gibi islemler de
tele-hemsirelik yoluyla saglanabilmektedir (21). Kalp
yetmezliginin tedavisinde, agr1 yonetiminde, yara baki-
minda, fiziksel muayenelerde, ¢ocuklar ve adoélesanlar
icin bakimda tele-hemsireligin kullanildig1 belirtilmek-
tedir (24).

Dinamik saglik sistemi igerisinde gelismekte olan tele-
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Tele-saglik...

hemsireligin yararlar incelendiginde sunlar géze ¢arp-

maktadir:

e Hemsireye sosyal olarak yalitilmis, kiiltiirel olarak
cesitli popiilasyonlara ulasma imkani saglamaktadir.

e Daha ucuz saglik bakim maliyetlerinin elde edilmesi-
ne yardimci olmaktadir.

e Yash ve kronik hastaliklarin popiilasyonunda artig
goriilen alanlara, kirsal alanlara veya seyrek niifuslu
alanlara saglik hizmetlerinin ulastirilmasimi sagla-
maktadir. Hemsirelerin ve hastalarin gtivenligini
arttirmaktadir.

e Seyahat siiresini azaltmakta ve hastaneden taburcu
olduktan sonra hastalara bakim vermeye imkan
saglamaktadir.

e Saghk kuruluslarina ziyaret sayisim1 azaltmakta,
hemsirelik hizmetlerinin kapsamini daha genis ve
daha esit miktarda artirmak icin hastane giinlerini
azaltabilmektedir.

e Hemsirelik egitimi alaninda (uzaktan egitim modeli)
kullanilabilmektedir (12,21,22).

Tele-hemsirelik  uygulamalarinin  ilerlemesi  ve

sistematize olabilmesi icin terminoloji ve siniflama sis-

temlerinin olusturulmasi1 gerektigi ve bu teknolojiyi
kullanabilecek yeterlilige sahip hemsirelerin sayisinin
arttirilmasi gerektigi belirtilmektedir (14). Ayrica, hem-
sirelerin tele-hemsirelik konusundaki istekliliginin tele-
saghk uygulamalarindaki deneyimleriyle artabilecegi
vurgulanmaktadir (22).

COVID- 19 Siirecinde Tele-hemsirelik

COVID- 19 hastalar: tedaviden sonra diizenli takibe ihti-
ya¢ duymaktadir. Bununla birlikte, hastalarin ila¢ teda-
visini yonetebilmesi, ilaglarin yan etkilerini danisabil-
mesi, hastaliginin sonuclarini takip edebilmesi, diyeti ile
ilgili sorularimi sorabilmesi, psikolojik olarak danigsman-
ik alabilmesi ve diger saglk hizmetlerini karsilayabil-
mesi i¢in de diizenli takip gerekmektedir. Tiim bu ihti-
yaglara cevap vermede en iyi aracin uzaktan egitim ve
tele-hemsirelik uygulamasi oldugu vurgulanmaktadir
(25). Salgmmin devam ettigi bu doénemlerde tele-
hemsireligin, kapsaml tedaviye devam etmek igin akil
saghgi hastaliklar1 bulunan bireylere bakim saglanma-
sinda da en 6nemli bilesen haline geldigi ifade edilmek-
tedir (24).

SONUC

COVID- 19 diinya ¢apinda saghgi ve sosyal yasami ya-
kindan etkileyen pandemik bir sorun olarak devam et-
mekte ve bu konu ile ilgili belirsizliklerin bir siire daha
stirecegi Ongorillmektedir. Bu siirecte, tiim diinyada
sosyal mesafe oldukca 6nem kazanmis olup, viriisiin
yayilimini azaltmak icin aile iligkilerinin, ¢alisma hayati-
nin, saglk hizmetlerinin uzak mesafelerde yiiriitiilmesi
olduk¢a 6nem kazanmistir. Tiim hayat: etkisi altina alan
uzaklasma hareketi ile birlikte teknolojinin 6nem kazan-
dig1 gorilmektedir. Bu uzaklasma hareketinin saghk
hizmetlerinde etkisine bakildiginda tele-saglik, tele-
hemsirelik olarak karsimiza ¢iktigi goriilmektedir. Tele-
saghigin diinyada ve ililkemizde yaygin hale getirilmesi-
nin virtisiin yayilimini kontrol altina almada etkili olabi-
lecegi  Ongorillmektedir. Bununla birlikte, tele-
hemsirelik uygulamasinin iilkemizde daha etkin kullani-
labilmesi i¢cin hemsirelerin bu konuda egitilerek yetkin

hale getirilmesi dnerilmektedir.
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