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Sayın Editör
Derginizin 2022 yılı ikinci sayısında yayınlanan, Özyıldırım 

ve arkadaşları tarafından hazırlanan “Koronavirüs Hastalığı 
2019 (COVID-19) Nedenli Evde İzole Olan Bir Sağlık Kuruluşu 
Çalışanlarının Günlük Semptom Takibi” başlıklı yazıyı büyük 
bir ilgi ile okuduk (1). Yazarlara ve editörlere pandemi döne-
mindeki tecrübeleri paylaşan bu bilgilendirici yazı için teşek-
kür ederiz. Bununla birlikte yazının tartışmasına katkı suna-
bilecek tele-sağlık uygulamaları ilgili birkaç noktayı belirtmek 
isteriz. 

Tele-tıp teknolojisinin kullanımı hem hasta merkezli hem 
de hastaları, hekimleri ve diğerlerini koruyan güncel yakla-
şımdır. Tele-tıp, geçerli ve doğru bilgi alışverişi için bilgi ve ile-
tişim teknolojilerini kullanarak, mesafenin kritik bir faktör ol-
duğu durumlarda sağlık hizmetleri profesyonelleri tarafından 
sağlık hizmeti sunumudur (2). Tele-tıp hizmetleri, gerçek za-
manlı veya depola ve ilet teknikleri kullanılarak verilmektedir. 
Taşınabilir elektronik cihazların hızlı gelişimi ve küçülmesiyle 
birlikte, artık çoğu ailenin, hasta ile sağlık hizmeti sağlayıcısı 
arasında iletişim sağlayan akıllı telefonlar ve web kameraları 
gibi en az bir dijital cihazı mevcuttur. Pandemi döneminde vi-
deo konferans ve benzeri görüntü transfer sistemleri, hasta-
neye kaldırılan veya karantinaya alınan kişilere ve çalışanlara 
maruz kalma riskini azaltmak için sağlık programları sağla-
mak için de kullanılmaktadır. Bu dönemde hastanede yatan 
hastaların hastane içinde sağlık çalışanı ile telefon ile iletişim 
kurması, COVID-19 dışı nedenlerle sağlık hizmeti alacak has-
taların konutlarından hastanedeki sağlık çalışanı ile iletişime 
geçerek kronik hastalıkları nedeniyle aldıkları tedavilerin de-
ğerlendirilmesi güncellenmesi tele-tıp uygulamalarının dünya 
genelindeki örnekleridir. Öte yandan pandemide sağlık siste-
minin üzerindeki yükün arttığı ve sağlık kaynaklarının efektif 
kullanmanın öneminin arttığı dönemlerde pozitif sonuçlanan 
testleri nedeniyle karantina olan doktor veya diğer sağlık ça-
lışanlarının, hastalarıyla uzaktan ilgilenmek ve klinik işleyişte 
devamlılığı sağlamak için tele-sağlık uygulamalarından yarar-
lanıldı (3).

Pandemi dışı tele-tıp uygulamaları için özellikle acil olma-
yan/rutin bakımda ve hizmetlerin doğrudan hasta-sağlayıcı 
etkileşimi gerektirmediği durumlarda tele-sağlık teknolojisi-
nin kullanılmasının çeşitli faydaları vardır. Örneğin tele-tıbbın 
bir alt kümesi olan tele-psikiyatri, psikiyatrik değerlendirme, 
terapi (bireysel terapi, grup terapisi, aile terapisi), hasta eği-
timi ve ilaç yönetimi dahil olmak üzere bir dizi hizmettir ve 
pandemi döneminde daha da yaygınlaşmıştır. 

Psikiyatrik destek almak sosyal damgalanmaya neden ola-
bileceğinden, hastalar fiziksel olarak bir ruh sağlığı kliniğine 
gitmekten ziyade özel bir tele-psikiyatri seansından yardım 
aramaya daha istekli olabilmektedir.

Uzaktan bakım, sağlık merkezlerinde kaynakların kullanı-
mını azaltır, bakıma erişimi iyileştirir ve bulaşıcı ajanın kişi-
den kişiye doğrudan bulaşma riskini en aza indirir. Bununla 
birlikte, tele-tıp uygulamalarının sağlık hizmeti sunucularının 
hizmet sırasında şiddete uğramasında azalma, şiddet nede-
niyle oluşan iş gücü kaybında azalmaya ve iş gücü yıpranma-
sında azalma sağlayabileceği raporlanmıştır (4).  Bir diğer 
önemli avantaj da bakım verenlere geniş erişim sağlamaktır 
ve hastalar genellikle tele-sağlık uygulamalarını kullanmaya 
heveslidir (4). Pandemi dönemi toplumun sağlığın korunması, 
koruyucu sağlık uygulamaları ve sağlık hizmeti alma davranışı 
üzerinde değişime neden olmuştur (5). Tüm bu nedenlerle te-
le-sağlık teknolojisi, çekici, etkili ve uygun fiyatlı bir seçenek-
tir. Bununla birlikte tele-tıp uygulanmalarının önündeki engel-
ler büyük ölçüde hizmetin akreditasyonu, ödeme ve sigorta 
sistemleri ile ilişkilidir. Ayrıca, hastaların ve hekimlerin teknik 
ve klinik kalite, güvenlik, mahremiyet ve hesap verebilirlik ile 
ilgili endişeleri mevcuttur (4). Tele-tıp uygulamaları ile ilgili ya-
sal mevzuatın geliştirilmesi ve standartların tanımlanması bu 
kaygıların giderilmesi için gereklidir. 
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