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E-profesyonelizm Kavrami ve Saglik Alanina
Yansimalari

The Concept of E-professionalism and Its Reflections
In the Field of Health-care

Oz

Etik kurallara uymak ve profesyonel davranmak her meslek icin énemlidir. Bu sebeple her mes-
lek kendine 6zgU etik kodlar ve profesyonel davranis kaliplari gelistirmistir. Bu davranis kalipla-
ri sayesinde kisilerin mesleki sinirlarini daha iyi bildigi ve olusturulan standartlar sayesinde bu
sinirlara uyum saglamada zorlanmadigi soylenebilir. Dijital ¢ad olarak nitelenen guntmuzde
ise yeni etik sorunlar dogmustur. Saglik alani, bu gibi sorunlarin en cok yasandigi alanlardan
biridir. Bu calismada dijitallesme, cevrimici ortamlar, etik ilkeler ve etik ihlaller perspektifinden
e-profesyonelizm kavraminin saglik alanina yansimalarini degerlendirmek, ayrica saglik sektor-
ne iliskin internet’teki haberlerin e-profesyonelizm ile ilgili yonlerini ele almak hedeflenmistir. Bu
dogrultuda konu ile ilgili literattr taranmis, e-profesyonelizm ile iliskilendirilebilecek etik ihlallere
dair haberler derlenmis ve yorumlanmistir. E-profesyonelizm kavraminin sagdlik alanina yonelik
onemine vurgu yapmak ve ilgili literattre katkida bulunmak amaclanmistir.

Anahtar Sozciikler: cevrimici profesyonelizm; e-profesyonelizm; sosyal medya etigi

Abstract

Sound professional behavior in accordance with ethical codes of conduct is important in every
profession. Accordingly, every profession has produced its own ethical codes and patterns of
professional behavior. The digital age has come with its own unique ethical challenges. The field
of health-care is one area where such problems are most prevalent. In this study, we aimed to
assess health-care-related reflections of the concept of e-professionalism from the perspectives
of digitalization, online environments, ethical principles, and ethical violations. We reviewed the
literature, and complied and interpreted online news about ethical violations that can be associ-
ated with e-professionalism. We aimed to emphasize the importance of e-professionalism in the
field of health-care and contribute to the related literature.
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GIRIS
Dijitallesme ve Internet kullaniminin yayginlasmasi
bireylerin yasamini her alanda kolaylastirmakla bir-
likte sanal diinyada bir¢ok etik sorunu da beraberin-
de getirmistir. Bu sorunlar1 ¢6zmek amaciyla ¢evri-
mici ortamda “netiket” olarak ifade edilen sosyal ve
ahlaki kodlar yayginlagtirilmaya calisilsa da ¢evrimi-
¢i ortamin karmagik ve kontrolil zor yapist bunlarin
uygulanmasini ve takibini zorlastirmaktadir (1). Etik
sorunlar sadece kisilerin giinliik hayatini degil pro-
fesyonel is yasamini da ciddi 6l¢iide etkilemektedir.
Mesleki anlamda etik kurallar belli kilavuz ve yoner-
gelerle belirlenmis olsa da ¢evrimici alanda yasanan
bazi durumlar geleneksel meslek etigi sinirlarinin di-
sinda kalmaktadir. Bu durum is yasamindaki profes-
yonel durusun ¢evrimici alanda da devam ettirilme-
sini iceren e-profesyonelizmin ayrica kavramsallasti-
rilmasini gerekli kilmaktadir. Clinkii ¢evrimici alan-
da bireyler icin etik ve profesyonel sinirlar giinlitk
hayatta oldugu kadar net degildir. Bagka bir deyisle,
cevrimici alanda bir sinir bulaniklig1 yasanmaktadr.
Etik kurallara riayetin en fazla onem arz ettigi
alanlardan biri, saglik/tip alanidir. Saghk profesyone-
linin profesyonelligini giinlitk hayatta oldugu kadar
cevrimici alanda da korumasi sarttir. Clinkii saglik
profesyonelleri konumlari geregi kamuoyunu etkile-
me giicii yiiksek olan kisilerdir. Ayrica meslekleri, do-
gast geregi hataya tolerans gostermemektedir. Saglik
alaninda e-profesyonelizm ihlalleri ihlalin 6znesi ko-
numundaki kisiyi olumsuz etkilemenin yaninda ihla-
lin nesnesi olan kisinin mahremiyetine zarar vermek-
te, saglik profesyoneline duyulan giiveni azaltmakta-
dir. Tiim bunlara ek olarak, ihlali gergeklestiren saglik
profesyonelinin baglh bulundugu meslegin ve 6rgiitiin
imajini da zedelemektedir. Cevrimici alanda profesyo-
nelligi zedeleyecek davraniglarin bu denli olumsuz et-
kiler yaratmast ise bu konunun incelenmesi gerektigi-
ni gostermektedir. Bu gerekten hareketle bu ¢alismada
e-profesyonelizm kavramini saghik calisanlar1 6zelin-
de 6rneklerle incelemek ve aciklamak amaglanmustir.

I
E-PROFESYONELIZM KAVRAMI
Toplumla meslek arasindaki toplumsal sézlesmenin

sirdiirtilmesini  saglayan profesyonelizm, topluluk
tarafindan taninan ve otoritesine giiven duyulan bir
makamda olan bireyin degerlerine ve davranislari-

na dayanmaktadir. Ancak, dijital teknoloji ve sosyal
medya bu sosyal sozlesmeyi cesitli sekillerde zayiflat-
maktadir. Meslek mensuplarini kamudan ayiran gele-
neksel mesafeyi azaltarak, kisisel ve mesleki kimlikler
arasindaki sinir1 bulaniklastirmaktadir (2). Bagka bir
deyisle giderek dijitallesen ¢agimizda bireylerin 6zel
yasamlari ile mesleki yasamlari arasindaki ¢izgi gide-
rek siliklesmektedir. Bir meslek mensubunun profilini
¢izmede biiyiik rol oynayan sosyal medya hesaplarina
erisim herkes i¢in oldukga kolay ve tercih edilen bir
yol olmustur. Iste bu noktada ortaya atilan kavram
e-profesyonelizm/e-profesyonellik olmustur.

Cain ve Romanelli, e-profesyonelligi, gelenek-
sel profesyonellik paradigmalarini dijital ortama
yansitan tutum ve davraniglar olarak tanimlamak-
tadir. Daha acik bir ifade ile profesyonellik gerek-
tiren isi ifa eden kiginin gercek diinyada takindig:
profesyonel tavri sanal diinyada da sergilemesidir.
E-profesyonelligin ayrica ele alinmast gereken bir
konu olmasinin sebebi ise geleneksel profesyonellik
tanimlarinin sanal diinyadaki profesyonelligi agik-
lamada yetersiz kalmasidir. Profesyonellikten farkli
olarak e-profesyonelligin kendine has problemleri
bulunmaktadir (3).

Tanimlayici sistemlerin bulunmamasi, profesyo-
nellikteki hatalarin dizeltilmesi gereken davranislar
olarak tanimlamasinda nesiller arasindaki farklar
ve yeni teknolojik gelismeleri 6ngormenin zorlugu,
e-profesyonellik alaninda kargilagilan ve agilmasi
gereken engellerdir (4). Geleneksel profesyonellik
tanimlari, ger¢ek diinya ile ilgili en bilinen konular1
ele alirken, e-profesyonellik dijital ortamlarda kamu-
ya agik hale gelen yeni sorunlarla ilgilidir. Geleneksel
profesyonellik tanimlarinda, kisinin 6zel hayat1 top-
lumsal beklentilerden ayr1 tutularak, bir 6grenci ya
da bir isi ifa eden kisi olarak var olunan profesyonel
hayata odaklanilir (3). Profesyonellikten farkli olarak
e-profesyonelligin temel bilesenleri, uygun olan ve
olmayan elektronik davraniglar: ayirt edebilmeyi ve
gizlilik ayarlarini kullanabilmeyi igerir (5).

S6z konusu farkliliklar e-profesyonelligi profes-
yonellikten ayr1 bir sekilde incelemeyi gerekli kil-
maktadir. Profesyonel davranisi ¢evrimici ortamda
da siirdiirmenin hayati derecede 6nemli oldugu bir
alan ise sagliktir. Saglik alaninda hataya yer olmayisi
ve ugrasl nesnesinin insan hayati olmasi gibi sebepler
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dijital cagda e-profesyonellige ayr1 bir 6nem vermeyi
gerektirmektedir.

E-profesyonelizm kavrami ile ilgili galigmalar

E-profesyonelizm konusunda literatiir incelendi-
ginde kavramin 2000’li yillarda ortaya ¢iktig1 goriil-
mektedir. Kavrama iliskin farkli boyutlardan farkli
meslek gruplariyla ve farkli yontemler tercih edilerek
yapilan caligmalar —fazla olmamakla beraber— mev-
cuttur. Ornegin, eczacilarla yapilan yar1 yapilandiril-
mus goriismeler sonucunda ¢ogu goriismecinin sosyal
ag sitelerindeki profesyonel olan ve olmayan bilgi ve
davranislar: karistirdig tespit edilmistir. Gortismeci-
lerin tigte biri kisisel ve profesyonel olarak ayr1 sosyal
medya hesaplar1 kullandigin: belirtmistir (6). Bagka
bir ¢aliymada hemsirelik 6grencilerinin ¢evrimigi
platformlarda gizlilik ayarlarini bildigi ve paylasim-
larinin isvereni veya akademik personel tarafindan
goriilmemesini arzu ettigi gorilmiistiir (5). Eczaci-
lik, osteopati tibby, dis hekimligi ve hekim asistanli-
&1 ogrencilerinin e-profesyonellik algilarina dair bir
caligmada, kullanilan bir anket ile 6grencilere, elekt-
ronik ortamda saglik 6grencisi veya profesyonelleri
tarafindan yapilan bilgi/icerik paylagimlarina dair 16
senaryonun ne oranda profesyonel davranislar icerdi-
gi sorulmugtur. Ogrenciler, genel olarak profesyonel
olmayan 16 davranigtan 13’tini (%81,3) algilamistir
(7). Saglik alaninda sosyal medya ve etik konusunda
yapilan literatiir incelemesinde ise; gizlilik/gizlilik
ihlalleri, 6grenci rehberligi ihtiyaci, hasta-terapist
iliskisi ve sinir bulanikligi, meslegin biitiinliigii ve iti-
bar, ve kurumsal kurallarin eksikligi olmak {izere bes
tema belirlenmigstir (8). Eczacilik 6grencilerinin sos-
yal medya ve e-profesyonellik konularna iligkin bakis
acilarini belirlemeyi amaglayan bir ¢aliymada, kati-
limcilarin %74’ bir is bagvurusu 6ncesi sosyal medya
hesaplarini diizenlemeleri gerektigini belirtmistir (9).
Benzer bir diger ¢alismada eczacilik fakiiltesi 6gretim
tiyelerinin sosyal medya kullanimi ve 6grencilerle
Facebook’ta arkadaslik kurma stratejileri incelenmis-
tir. Ayrica 6gretim {yelerinin e-profesyonellik hak-
kindaki goriislerini tespit etmek amaclanmistir. Calig-
mada, 6grenci profillerini inceleyen 6gretim tiyeleri-
nin yarisi profillerde e-profesyonellik ihlali oldugunu
belirtmistir. Bunun yani sira gogu, 6grencilerin Face-
book arkadaslik isteklerini kabul etmediklerini ya da
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bunlar1 sadece 6grenciler mezun olunca kabul ettik-
lerini, ¢linkii sosyal medya baglantilarinin 6gretim
tiyesi-0grenci iligkisinde sinirlar: tehlikeye sokabile-
cegini belirtmistir (10). Eczacilik 6grencilerinin Fa-
cebook ve e-profesyonellige iliskin tutumlarina dair
bir baska galisma, dgrencilerin e-profesyonellikten
daha fazla haberdar olmasi gerektigini ve ¢evrimici
ortamda profesyonel davranisla ilgili agik yonergelere
ihtiyag duydugunu gostermektedir (11). Psikiyatrist-
lerin sosyal medya kullanim diizeylerinin incelendigi
bir caligmada, psikiyatristlerin, ¢evrimici ortamda
hastalardan gelen arkadaslik isteklerini kabul ettik-
lerinde kisisel bilgilerine erisildigini diistindiikleri ve
bu sebeple Facebook kullanmak istemedikleri tespit
edilmigtir. Buna ek olarak, katilimei hekimler, sos-
yal medyada hastalardan gelen arkadaslik isteklerini
reddetmeleri halinde ise, bunun terapétik iligkiye po-
tansiyel bir zarar1 oldugunu diisiindiiklerini bildir-
mislerdir (12). Bir diger ¢aligmada tip 6grencilerinin
klinik profesyonelligi rahatlikla tanimlayabilmelerine
ragmen sanal profesyonelligi tanimlamada zorlandi-
g1 gortlmustir (13). Saglik bilimleri 6grencileriyle
yapilan bir ¢alismada ise Ogrencilerin %85’i Face-
book profillerinin bireysel olarak kendilerini temsil
ettigini, ancak sadece %651 Facebook profillerinin
gelecegin saglik profesyoneli olarak kendilerini tem-
sil edebilecegini belirtmistir. Buna ek olarak, yapilan
e-profesyonellik sunumu sonrasinda ogrencilerin
ticte ikisi ¢evrimigi yayinlarinda daha yiiksek stan-
dartlara sahip olmalar1 gerektigini kabul etmistir
(14). Ulusal literatiir incelendiginde ise sosyal medya
etigi konulu ¢alismalarin bulundugu gériilmiis, ancak
“e-profesyonelizm” kavramina dair herhangi bir yayin
tespit edilmemistir.

|
E-PROFESYONELIZM VE SAGLIK
E-profesyonelizmin benimsenmesi her alanda gerek-

li olmakla beraber saglik alaninda elzemdir. Ciinkii
saglik alaninda meydana gelen etik ihlallerin yikici
etkisi fazladir. Bu sebeple e-profesyonelizm kavrami-
nin saglik alani 6zelinde incelenmesi gerekmektedir.

Saglik ¢alisanlari ve e-profesyonelizm
Saglik sistemleri, bireylerin tip bilimine olan giive-
ninin devamliligini saglayan profesyonellige daya-
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nir. Bu durum, e-profesyonelligin, ozellikle saglik
alanindaki 6nemini gostermektedir (9). “Glivenin
teminat1” olan profesyonelligin sanal diinyaya yan-
simast olan “e-profesyonellik” olgusunun dnemi ise,
saglik hizmeti saglayicilar igin giderek artmakta-
dir. s hayatini ve kisisel hayatinin gogunu ¢evrimigi
olarak gegiren herkesin aklinda konuyla ilgili aym
sorular bulunmaktadir: Bir blogta ne tiir bir igerik
ve etkilesim gerekir? “Tweetlemek” i¢in en iyi bilgi
hangisidir? Meslektaglarim, LinkedIn veya Facebook
aglarina katilmamdan memnun mu olacak, yoksa is-
tek tizerine rahatsiz mi olacak? Kisisel cep telefonum
hasta ile herhangi bir iletisim i¢in kullanilabilir mi?
Metin mesaji profesyonel iletisim i¢in kabul edilebi-
lir bir yol mu? Ogrencilerden veya hastalardan gelen
Facebook “arkadaslik” istekleri karsisinda nasil bir
tutum takinmaliyim? Etik ve yasal sinirlar nelerdir?
Hiyerarsilerin ve geleneksel sinirlarin ¢ékmesi pro-
fesyonelligi agindiriyor mu? (15). Téim bu sorularin
cevabr ise halihazirdaki somut kaynaklarda mevcut
degildir. Saghik calisanlarinin sosyal medya kulla-
nimy, ilgili etik kilavuzlarda kapsamli bir bicimde
ele alinmamstir. Bu durum kilavuzlarin genellikle
sosyal medya kullanimi yayginlasmadan 6nce ge-
listirilmis olmasiyla agiklanabilir. Ancak ¢evrimici
alanda yasanan birgok olay etik ilkelere aykiridir ve
hatta akademik platformlarda isten uzaklastirilma,
istthdamin sona ermesi ve profesyonel kurullardan
kayitlarin silinmesi ile sonu¢lanmigtir. Bu tiir olum-
suzluklarin yasanmamas: i¢in saglam kilavuzlarin
olusturulmast ve izlenmesi ve de hasta mahremiye-
tinin, meslek biitiinligiintin ve hasta-saglik caligani/
terapist iliskisinde uygun etik sinirlarin korunmasi
¢ok 6nemlidir (8).

Facebook, Twitter, YouTube, Wikipedia ve blog-
lar gibi popiiler sitelerle i¢ ice olan sosyal medyanin
yukselisi, medikal profesyonellik i¢in bir¢ok yeni
tehlikeyi beraberinde getirmistir. Birincisi, pek gok
hekim, medikal profesyonellik i¢in belirlenen ilkele-
ri gevrimigi olarak uygulamakta zorlanabilmektedir.
Ikincisi, hekimler ¢evrimici igeriklerinin hastalarin
ve halkin tizerindeki potansiyel etkisini dikkate al-
mayabilmektedir. Ugiinciisii, bir hekimin profesyo-
nel olmayan bir igerik olusturma yontindeki bir anlik
bireysel bir hatasi tiim meslegin itibarimi zayiflata-
bilir. Bu zorluklarin iistesinden gelmek igin, birey-

sel olarak her hekimin, World Wide Web iizerinde
kendisi ve meslegi i¢in istenmeyen olumsuz sonug-
lara yol agabilecek bir “ayak izi” biraktigini bilmesi
gerekmektedir. Cilinkii sosyal medya adeta bir ayna
gibi kisileri yansitma iglevine sahiptir (16).

Hekimler ¢evrimigi sosyal aglardaki gonderi-
lerinin igeriklerine gore degerlendirileceklerini/
yargilanacaklarini goz 6niinde bulundurmalidirlar.
Ornegin fotograflar, sosyal iliskiler ve kisisel bilgiler
hekim-hasta iligkisinde genellikle paylasilmazken,
bunlar ¢evrimigi sosyal aglarda hastalara sehven afige
edilebilir. Bu a¢idan kisisel cep telefonlar1 hasta mah-
remiyeti sinirlari icin risk teskil edebilir ve klinik egi-
tim ve bakimda taraflararasi hiyerarsik rollerin bu-
laniklagmasina sebep olabilir (4). Ayrica uyusturucu
kullanimi ya da alkoliin kétiiye kullanimini igeren
cevrimici fotograflar, cinsiyet veya irk ayrimciligi
yapilan sosyal medya gruplariyla kurulan baglantilar
ve hasta bakim sorumluluklarina aykiri nitelikte blog
yayinlari, e-profesyonellik ihlalleri arasinda sayila-
bilir (3). Bu tir davraniglara kars1 saglik ¢alisanlar:
hem mesleki hem de bireysel sorumluluklarin: yerine
getirmelidirler. Bunun i¢in hukuki diizenlemeler de
gereklidir.

Birgok iilkede e-profesyonellik icin ¢esitli dii-
zenlemeler yapilmaktadir. Avustralyada, Avustralya
Saglik Denetgcisi Diizenleme Kurumu saglik hizmet-
lerinde sosyal medya ve reklam kullanimu ile ilgili
politikalar gelistirmistir. Sosyal medya politikasinin
¢ogu, sosyal medya kullaniminin mesleki yiikiimlii-
likklere uygun olmasina ve uygulayicilarin hastalar1
birincil 6nceligi olarak gérme goérevine odaklidir.
Birlesik Krallik Genel Dis Konseyi ve Genel Tip Kon-
seyi de saglik profesyonellerinin sosyal medya kul-
lanimu ile ilgili rehberler sunmaktadir. Bu kurumlar,
sosyal medyada gizlilik ihlallerine yol agmak, mes-
leki sinirlar1 asmak, meslektaglarina karsi demeg
vermek ve meslegin sayginligina zarar vermek gibi
konularda profesyonellere uyarilarda bulunmakta-
dir. Amerikan Tabipleri Birligi kilavuzlari ise sosyal
medyanin profesyonel ve 6zel kullanimi arasinda net
bir ayrim yapma geregi duymadan gizliligi koruma
geregini giiclii bir sekilde vurgulamaktadir. Ciinkii
sosyal medyadaki arkadaslik taleplerinin hastanin
saglik profesyonelleri ile iliskisini zayiflatma potansi-
yeli vardir (17). Ulkemizde ise 2016 yilinda diizenle-
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nen 67. Biiyiik Kongre kararlar1 dogrultusunda Tiirk
Tabipleri Birligi tarafindan yayimlanan Hekimler ile
Saglik Kurum ve Kuruluslarinin Elektronik Ortam-
lardaki Paylagimlarina Iliskin Kilavuzda (18), “He-
kimler, yiiriittitkleri mesleki faaliyete, saglik kurum
ve kuruluslar1 da sunduklari saglik hizmetine iliskin
tibbi deontoloji ve meslek etigi kurallarina uygun bi-
¢imde Internet ortaminda yer alabilirler. Bu konuda
sosyal medya mecralarinin kullanimi da aynu ilkele-
re tabidir” ifadesine yer verilmis ve ¢cevrimici alanda
etik davranigin ve profesyonelligin siirdiirtilmesinin
6nemi vurgulanmistir. Ancak tilkemiz saglik ¢alisan-
lar1 i¢in daha detayli e-profesyonellik kilavuzlarina
ihtiyag vardir.

Sanal platform ve uygulamalar e-profesyonellige
uygun kullanildiklar: takdirde saglik alaninda bir¢ok
yarar saglayabilir. Ornegin iPhone ve iPad igin yeni
uygulamalar diyabetik hastalarin kan sekeri diizey-
lerini takip etmelerini ve bu giinliikleri kayitl diye-
tisyen veya doktorlarla paylagmalarini miimkiin kil-
maktadir. Facebook ve LinkedIn, bir sebep veya ilgi
etrafinda organize olmayi kolaylastirarak, ilgili bilgile-
rin paylagilmasini saglamaktadir. Ornegin Amerikan
Diyetetik Derneginin su anki bagkani olan Sylvia
Escott-Stump, Facebook'ta a¢tig1 sayfasi ile en giincel
kanit temelli bilgileri halka sunmaktadir. Bu nokta-
da dikkat edilmesi gereken husus, e-profesyonellige
uygun davranis kaliplarinin benimsenmesidir (15).

Saglik haberlerinde e-profesyonelizm
Sosyal medya platformlarinin kullanimi téim birey-
lerde oldugu gibi saglik profesyonelleri arasinda da
artis gostermektedir. Hekimler arasinda akilli telefon
kullanim1 yaygindir. Cok sayida akilli telefon uygu-
lamasi hizli ve uygun maliyetli iletisim saglamakta-
dir. Bunlarin en yayginlarindan biri olan WhatsApp,
ticretsiz, kullanimi kolay ve de metin ve multimed-
ya gonderme olanagi olan bir uygulamadir. Bir ¢ca-
lismada WhatsApp kullaniminin medikal ekipler
i¢in ¢alisma siiresi boyunca 7.664 dakikaya kadar
zamandan tasarruf sagladigi ve tim katilimcilarin
WhatsApp1 kullanimi kolay ve geleneksel ¢agri siste-
minden daha verimli buldugu belirtilmistir (19).
Fakat iletisimi kolaylastirict ¢evrimigi uygula-
malarin bu tiir avantajlari yaninda kimi durumlarda
olumsuz etkileri de goriilebilmektedir. S6z konusu
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olumsuz etkileri 6rneklerle somutlagtirmak ve boyle-
ce e-profesyonelizm kavraminin ¢ercevesini daha net
belirleyebilmek amaciyla ¢aligmanin bu boliimiinde
belli basli haberlere yer verilmistir.

E-profesyonellige aykir1 addedilebilecek ilk vaka
haberinde, acil servise gogiis agrisi ile bagvuran ¢o-
cuk hastanin teshisinin WhatsApp iizerinden gon-
derilen rontgen filminin yorumlanmasi ile kondu-
gu ve bu sebeple ¢cocugun hayatini kaybettigi iddia
edilmektedir (20). Tibbi Deontoloji Tiiztigiintin 23.
maddesine gore hekim hastasin1 muayene etmeden
tedaviye baglayamaz (21). Daha acik ifade etmek
gerekirse, soz konusu durum deontolojik ilkelere
aykiriik olusturmaktadir. Hekimin dokunmadig,
gormedigi bir hastanin hastaligin1 sadece réntgen
filmine gore teshis etmesi profesyonellige ve etige
uygun bir davranig sayilamaz. Bu ihlalin ¢evrimici
alanda gerceklesmesi ise e-profesyonellik konusunda
bir zafiyete isaret etmektedir. Iddialarin asilsiz olma-
st halinde dahi bu tiir bir haber hekimlik mesleginin
imajina zarar vermektedir.

Bir¢ok klinisyen ve cerrahin, sosyal medya plat-
formlarindan Snapchat’i ameliyathanelerden yapilan
canli yayinlarda korkung goriintiiler paylasmak igin
kullandigr belirtilmistir (22). Bu tiir sosyal medya
uygulamalar1 tilkemizde de saglik profesyonelleri
tarafindan sik¢a kullanilmaktadir. Bunlarin dogru
kullaniminin toplumun bilgilendirilmesi hususunda
olumlu etkileri olsa da, hatali kullanimin yol agtig
durumlar da medyada sik¢a giindeme gelmektedir.
Bir hemgirenin hastayr komedi unsuru olarak kul-
lanmak suretiyle hasta mahremiyetini ihlal ederek
sosyal medyada hastalarin fotograflarini paylagmasi-
na ve bir paramedigin ¢alisma arkadasini kiigiik dii-
strticii sozlerle yaptig1 fotograf paylasimina iligkin
Internet haberleri buna iilkemizden birer drnektir
(23-24). Cevrimigi ortamda bu tiir paylasimlar hasta
mahremiyetini ciddi 6l¢ctide zedelemekte ve kisilik
haklarini ihlal etmektedir. Bu tiir bir elestiriye verilen
yanit, genellikle paylasimin hastadan onay alinarak
yapildigidir. Izmir Tabip Odasi avukat: Mithat Kara
ise bu tiir olay ve paylasimlara dair su agiklamay1
yaparak meselenin hukuki boyutuna 11k tutmustur
(25): “Internet ortami iizerinde hastanin muayene
edilmeden sorusuna iyi/kétii yorum yapilmasina,
ilag onerilmesine ve tedavi i¢in yonlendirilmesine
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hicbir sekilde yer verilemez. Hastanin dogru ve ek-
siksiz bilgi verdigine emin olunamaz. Hasta izni dahi
olsa tedavi 6ncesi, sonrasi fotograf ve videolar: kulla-
nilamaz, talep yaratmaya yonelik bilgilerle reklam ve
duyuru yapilamaz. Hatta bagka bir siteye link verile-
rek, Google arama motorlarinda dne ¢ikarma ile yine
bagka sitelere yonlendirilme yapilarak bu reklamlar
gosterilemez. Sadece ve sadece saglik kuruluslar1 ve
doktorlar tedaviye yonelik higbir yonlendirici bilgi
icermeyen tibbi saglik bilgilerini paylasabilirler.”

E-profesyonellikle ilgili bir diger kritik konu ise,
belli bir meslek kurulusunun veya okulun tyesi ola-
rak bireylerin, orgiitlerin sanal temsilcileri olmasidir.
Cevrimici ortamda var olan kisi bir sekilde orgtle
iliskili oldugu ve onu temsil ettigi icin, orgiit, nasil
temsil edildigi konusunda soz sahibidir (3). Bir has-
tane miidiiriiniin Halepge sinirinda yasanan deprem
sonrast sosyal medya hesabindan yaptig1 irk¢i ola-
rak nitelenebilecek paylagima iliskin haber, bu bakis
acistyla incelenebilir (26). S6z konusu paylasimla
tepki ¢eken caliganla ilgili olarak, bagl bulundugu
saglik grubunun kamuoyuna agiklama yapmasi ise
bireylerin orgiitlerinin temsilinde kritik bir rol tst-
lendiklerini gostermektedir (27). Saglik profesyonel-
lerinin sosyal medya kullanimi; profesyoneller arasi
bilgi alisverisi, hasta ile iletisimi gelistirme, mesleki
projelerde is birligi, kamuoyunu bilgilendirme gibi
yararlarinin yaninda denetlenemeyen igerik, hasta
mahremiyetinin ve kisisel bilgilerin gizliliginin ihlali,
profesyonel olmayan davranis ve o6rgiitsel riskler gibi
sorunlar1 da beraberinde getirmektedir (28). Yine
bir stajyer hemsirenin sert miidahalelerde bulundu-
gu bebegin videosunu sosyal medyada paylagmasi
bir baska ornektir (29). Bu tiir paylagimlar, olayin
nesnesi durumunda olan hastanin mahremiyetine ve
saglik profesyoneline duyulan giivene ciddi zararlar
vermektedir. Ayrica, paylasimi yapan kisinin men-
sup oldugu meslegin imaji da zedelenmektedir.

I
TARTISMA VE SONUG
E-profesyonelizm her meslek i¢in 6nemli olmak-

ta beraber saglik hizmeti veren profesyoneller i¢in
hayati 6nemdedir. Bu konuda atilacak ilk adim 68-
retim {yeleri, yoneticiler, 6grenciler ve avukatla-
rin e-profesyonellikle ilgili sorulara en iyi yanitlar

bulmak tizere birbiriyle fikir aligverisi yapmasidir.
E-profesyonelizm stirekli degisen bir alandir ve tim
taraflarin meseleleri net bir sekilde anlayabilmesi igin
once yerel ve ulusal diizeyde ¢aligmalar yapilmasi ge-
rekecektir (3).

Saglik profesyonelleri; sosyal medya kullanimin-
da kullanim kosullarini ve servis ayarlarini bilmeli,
bunlari inceleyip diizenli olarak giincellemeli, gon-
derdikleri herhangi bir seyin yanlis yorumlanma ve
baglamindan koparilma ihtimalini ve kariyerlerini
etkileyecek diizeyde kalici olabilecegini goz oniine
almal, gizlilik veya telif gibi konularda yasalara ria-
yet etmeli ve mesleki etik ilkelere uygun olarak mes-
leki sinirlar1 gézetmelidirler (30). Ogrenci ve 6gre-
tim tiyelerinin saglik alaninda mesleki profesyonellik
standartlarini devam ettirmeleri; egitimde sosyal
medya kullanimi, e-profesyonellik ve gizlilik 6zel-
liklerinin uygun kullanimu ile ilgili mevcut bilgileri
edinmeleriyle baslar (5).

Tip etiginin temel ilkelerinden “Once zarar ver-

1”

me!” ilkesi, hekimlerin sosyal medya kullaniminda
da gegerli olmalidir. Ardindan, klinik pratikte sag-
liga yonelik zararlarin azaltilmasinin Gtesine bak-
mak gerektigi gibi, e-profesyonelizm konusunda da
dijital ortamda profesyonel olmayan davranislar
kisitlamaktan daha ileri gidilmelidir. Hekimler ve
saglik kuruluslari, etkilesimleri kolaylagtirmak ve tip
meslegine olan giiveni artirmak igin sosyal medya-
nin giicinii kullanmalidirlar. Bu teknoloji yapici bir
sekilde kullanilamadig1 takdirde, medikal profesyo-
nelligi cagdas toplumda yayginlagtirmak icin dnemli
bir firsat kaybedilecektir (16). Profesyonel kimligin
veya kimliklerin etkili ¢evrimici varligini ve dijital
ayak izlerini yonetmek icin yapilmasi gerekenleri
diginmek 6nemlidir (32). E-profesyonellik ele ali-
nirken dikkate alinmasi gereken noktalar su sekilde
siralanmigtir (4): farkindaligi artirmak, politikalar
gelistirmek, vaka bazli miifredat olusturmak ve de-
gerlendirmek, davranislari tanimlamak ve izlemek,
iyilestirme stratejileri gelistirmek, iyi uygulamalar
baslatmalk; ileri teknolojiyle giincel kalmak.

Bunlara ek olarak, 6zellikle hekimlerin ¢evrimici
profesyonellige daha fazla 6nem vermesi gerektigine
dikkat cekilmis ve ¢evrimigi profesyonelligi koru-
maya yonelik onerilerde bulunulmugtur. Hekimler,
cevrimici ortamda bir gonderi yapmadan 6nce du-
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rup distinmelidir. Clinkii kimi zaman iyi niyetli pay-
lasimlar dahi igeriklerinin diginda, yanls yorumla-
nabilmektedir. Bu sebeple saglik profesyonelinin uz-
manlik alan1 disindaki konulardan bahsetmek yerine
alaniyla ilgili, genel bilgiler vermeye odaklanmas: ge-
rekmektedir. Ayrica gonderilen her sey kamuya a¢ik
olabilmekte, hastalarla, meslektaslarla ve igverenle
paylagilabilmektedir. Bagka bir deyisle, gonderi silin-
se dahi farkli bicimlerde Internet ortaminda varligini
korumakta ve etkileri is yasaminin tamaminda kisiyi
takip etmektedir. Ciinki ¢evrimici alanda kisiler asla
anonim degildir. Google, Twitter veya bloglarda ya-
zilan her sey kalicidir. Hukuki durumlarda IP veya
e-posta adreslerinin tespiti icin mahkeme karar1 da
verilebilmektedir.

Hasta gizliligi ve gizlilik yasalarini bilmek, an-
lamak ve uymak dikkat edilmesi gereken diger bir
husustur. Bir vakayi veya hasta dykiisiinii paylasmak
cogu kez bir hastay1 tanitmak ve gizlilik yasalarini ih-
lal etmek icin yeterli olabilmektedir. Bu anlamda bir
hastanin ya da meslektaglarin kimligini a¢ik etmek-
ten kaginmak gerekmektedir. Ayrica saglik profes-
yoneli hastasi ile sosyal medya arkadaglig1 kurarken
samimiyet sinirlarina 6zen gostermelidir. Hekim-
hasta iligkisinde sinirlar1 mesleki etik ilkelere uygun
olarak, sayg1 i¢cinde korumak amaciyla, saglik profes-
yonellerinin biri kisisel biri mesleki olmak iizere iki
ayr1 sosyal medya profili olusturmasi 6nerilmektedir.
Deginmek gereken bir nokta da tiim kurum ve isve-
ren politikalarini bilmenin ve bunlara uymanin da
saglik profesyonelleri i¢in 6nemli oldugudur. Clinki
telif hakky, ticari marka, iftira ve hakarette bulunma
ile ilgili yasalar gevrimi¢i yayimlanan igerikler igin
de gegerlidir (30).

Saglik hizmetlerinde giiveni korumanin bir yolu,
saglik hizmetlerinde sinirlar1 korumaktir. S6z ko-
nusu simirlar glinlitk hayatta oldugu gibi ¢evrimici
ortamda da ayni Olciide 6nemlidir. Bazi hekimler
kisisel sosyal medya hesaplarina erisimi sinirlayip
profesyonel sayfalarina daha genis erisim saglayarak
profesyonel ve kisisel dijital kimliklerini ayirmay1
tercih etmektedirler (31). Tim bu o6neriler kisinin
cevrimici alanda da profesyonel bir profil ¢izmesini
saglayacaktir.

Ayrica, e-profesyonellik 6gretilmelidir. Neville ve
Waylen, e-profesyonelligi 6gretmenin en etkili yolu-
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nun arastirilmadigini belirtmis ve sinifta veya pro-
fesyonel ortamlarda kullanicilarin e-profesyonellik
konusundaki farkindaligini artirmada kullanilabi-
lecek yontemler 6nermistir. Rol model alarak 6g-
renmenin genellikle bu amag icin uygun olmadigi-
ni1, ¢evrimdist ve g¢evrimici unsurlar: birlestirmenin
e-profesyonelligi 6grenmede daha etkili olabilecegi-
ni savunmuglardir. Bu amagla, canli laboratuvar mo-
deli gibi aktif deneyimsel bir yaklasgimin 6grenenlere,
6grenme deneyiminin ortak yaraticilari olma firsati
sunabilecegini belirtmislerdir (2).

Ozetle, e-profesyonelizmin benimsenmesinde
saglik sisteminin tiim paydaslarina sorumluluk diis-
mektedir. Saglik profesyoneli yetistiren yiiksekogre-
tim kurumlarinin tip etigi ders miifredatlarinda vaka
bazli egitimlere yer verilerek, 6grenciler meslek ya-
samlar1 boyunca ¢evrimici ortamda kargilasabilecek-
leri etik sorun ve ikilemlere hazirlanmalidir. Bunun
yaninda e-profesyonelizm politikalar1 gelistirilmeli,
hukuki diizenlemeler gozden gecirilmeli ve degisim-
ler hakkinda bilgilendirmeler yapilarak kamusal far-
kindalik yaratilmalidir.

Cikar Catismasi ve Finansman Bildirimi
Yazarlar bildirecek bir ¢ikar catismalar: olmadigini
beyan eder. Yazarlar bu ¢aligma icin higbir finansal
destek almadiklarini da beyan eder.

|
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