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YENI BiR HASTANE MODELI: INTERNET HASTANESI
A NEW HOSPITAL MODEL: INTERNET HOSPITAL

Rukiye CAKMAK''

oz

Saglik sektorii diger sektorlerde oldugu gibi gelisen
teknolojiler ile birlikte degigmekte ve doniismektedir.

Bu degisimde gelisen internet teknolojisinin biiyiik bir
etkisi vardir. Ayrica diinyada meydana gelen olaylar

yeni teknolojilerin saglik sektoriinde de goriilmesinin
gerekliligini ortaya ¢ikarmaktadir. E-saglik uygulamalari,
mobil saglik uygulamalari, yapay zeka, tele tip vb.
uygulamalar teknolojinin saglik alanina getirdigi
yeniliklerden bazilaridir. Bu ¢aligma kapsaminda ise
ozellikle pandemi déneminde goriilmeye baslanan ve
diinyada yeni bir hastane modeli olan internet hastanesi
kavrami ele almmistir. internet hastanesi modeli Cin’de
pandemi donemi ile yayginlasmaya baslayan ayakta,
yatarak ve ¢evrimigi saglik hizmetinin birlegimini

ifade eden yeni bir hastane modelidir. Bu yeni hastane
modelinde temel amag saglik hizmetlerinde kaliteyi ve
verimliligi artirmaktir. Tiirkiye’de de uzaktan saglik
hizmetleri kapsaminda uygulamalarin pandemi dénemi
ile birlikte yayginlagsmaya bagsladigi gériilmektedir. Bu
kapsamda Tiirkiye’de “Uzaktan Saglik Hizmetlerinin
Sunumu Hakkinda Y&netmelik” ve internet hastanesi
modeline benzer bir uygulama olan Dr. e-Nabiz
uygulamasi hayata gegirilmistir. Dr. e-Nabiz uygulamasi
bireylere uzaktan saglik hizmeti verilmesinin temelini
olusturmaktadur. Tlerleyen siirecte ise bu ve buna benzer
uygulamalarin daha da yayginlasacagi s6ylenebilir. Ancak
diinyada uygulamaya konulan uzaktan saglik hizmeti
uygulamalarinin etkinliginin degerlendirilmesi noktasinda
da galigmalarin yapilmas: gerekmektedir.

ABSTRACT

The healthcare sector is changing and transforming with
developing technologies as is the case with other sectors.
This change is largely driven by the developing internet
technology. Moreover, the events unfolding in the world also
reveal the necessity for new technologies to be introduced

in the healthcare sector. E-health applications, mobile health

applications, artificial intelligence, telemedicine etc. are some

of the innovations introduced by technology to the field of
healthcare. Within the scope of this study, the concept of
internet hospital, which started to emerge especially during
the pandemic period and became a new hospital model in the
world, was discussed. The internet hospital model is a new
hospital model that is a combination of outpatient, inpatient
and online healthcare services that gained widespread use
in China during the pandemic. The main purpose of this
new hospital model is to increase quality and efficiency

in healthcare services. In Tiirkiye, it is observed that
applications in relation to distance healthcare services have
started to become widespread with the pandemic period. In
this context, the "Regulation on the Provision of Distance
Health Services" and the Dr. e-Nabiz application, which is
similar to the internet hospital model, have been put into
practice in Tiirkiye. Dr. e-Nabiz application constitutes the
basis of providing distance healthcare services to individuals.
As for the future, it can be said that these and similar
applications will become more widespread. However, it

is also essential that studies are carried out to evaluate the
effectiveness of distance healthcare service applications that
have been put into practice around the world.
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GIRIS

Giiniimiizde bilim ve teknolojide 6nemli gelismeler
meydana gelmekte ve bu gelismelere bagli olarak bilgi
tiretimi inanilmaz bir hizla degigsmeye ve doniismeye
devam etmektedir (Alacadagli, 2019, s. 71). I¢inde
bulundugumuz dénemde ortaya ¢ikan dordiincii sanayi
devrimi ve onun etkisi ile sekillenen postmodern yagam
beraberinde dijitallesme, sanal orgiitler, yapay zeka,
otonom sistemler, nesnelerin interneti, big data (biiyiik
veri), robotik, sibernetik, genetik, uzay miithendisligi

ve nanoteknoloji gibi kavramlari ortaya ¢ikarip insan-
makine-otomasyon etkilesiminin gelismesini saglamistir
(Kilig¢ & Tosun, 2021, s. 544). Dijital doniisiim ve

bilgi entegrasyonu, bir¢ok endiistride bilgi ve iletisim
stireclerinin operasyonel yonetimini saglamaktadir
(Kukhtevich vd., 2020, s. 364). Dijitallesme kavraminda
anlasilmasi gereken, birden fazla elektronik cihazin
birbiriyle baglantili olarak uyum i¢inde ¢aligmasidir. Bu
nedenle yalnizca bilgisayar kullanimi1 olarak anlagilmamali,
internet aracilig1 ile kisi ve kurumlarin birbirleriyle
elektronik olarak iletisim kurmasi akla gelmelidir (Yiicel
ve Adiloglu, 2019, s. 54-55). Dijitallesmeyi bugiin
hayatin her alaninda gérmek miimkiindiir. Nesnelerin
interneti, yapay zeka, blok zinciri ve bulut bilisim gibi
teknolojilerde 6nemli gelismeler olmus ve saglik alani
ise bu teknolojilerin sik kullanildig1 alanlardan biri haline
gelmistir (Simsgir & Mete, 2021, s. 38).

Dijitallesme ¢aginda bilim ve teknolojinin yayginlagmasi,
saglik ve hastalikta kolay ve dogru bilgiye ulasmaya
olanak taniyan, yenilik¢i saglik cihazlarinin gelismesine
imkan vermistir (Bhavnani vd., 2016, s. 1428). Diinya
genelinde geleneksel saglik sistemleriyle entegre edilmis
saglik teknolojilerinin kullanildig1 evrensel bir dijital
saglik sistemi olusturulmaya caligilmaktadir. Hedeflenen
sistemi giiclendirmek amaciyla saglik alaninda dijital
saglik teknolojilerinin kullaniminin giin gectikce arttig1
gozlemlenmektedir (Simsir & Mete, 2021, s. 33).

Ayrica yeni teknolojiler pek ¢ok alana entegre edilmeye
baslanmustir. Internet hastaneleri de saglik sektoriinde
gelisen teknolojilerin bir sonucu olarak ortaya ¢ikan bir
hastane modelidir (Ke vd., 2021, s. 1). Bu ¢alismada

da dijital saglik uygulamalari i¢inde 6nemli ve yeni bir
model olan internet hastanesi modeli ele alinarak modelin

sagladig1 avantajlar ve dezavantajlar ve Tiirkiye’de dijital
uygulamalaria gegis uygulamalan ve Tiirkiye’de internet
hastanesi modeliyle ilgili yapilan girisimler ele alinmaya
calisilacaktir.

Internet Hastanesi Kavram

Internet hastaneleri, anlam1 belirsiz bir terimdir. Genel
olarak, tibbi kurumlarin ¢esitli tele saglik hizmetlerini
dogrudan hastalara sunabilmesi i¢in ¢evrimigi ve
¢evrimdisi erisimi birlestiren bir internet platformudur
(Han vd., 2020, s. 3). Saglik alaninda internet hastaneleri
son yillarda hizla gelismeye baglamigtir. 2011 yilinda ¢ok
sayida internet medikal sirketleri kurulmustur. 2014 yilinda
ise internet hastanesi ve bunlarla ilgili platformlar ard sira
kurulmaya devam etmistir. Internet hastanesinin kurulmasi
ile hastane tibbi hizmetlerinin kalitesini ve verimliligini
daha da arttirmak amaglanmaktadir (Ke vd., 2021, s. 1).
Internet hastaneleri, tiiketici saglik ihtiyaglari ile arz yonlii
reform arasindaki etkilesimin bir tirliniidiir (Han vd.,
2020, s. 1). Internet hastanelerinin temel 6zelligi fiziki
hastanelere bagimliliktir. iki tiir internet hastanesi vardir:
(I) Internet hastanesi hizmeti veren fiziki saglik kurumlari,
ayni zamanda internet hastanesi olarak da kayit altina
alinmaktadir. (II) tibbi hizmet sunan bagimsiz internet
hastaneleri, dijital sirketler ve fiziksel hastaneler tarafindan
ortaklasa kurulan hastaneler de dahil olmak iizere fiziksel
tibbi kuruluslara dayanmaktadir (Liv vd., 2022, s. 275).

Dijital teknolojilerin saglik sektoriiniin pek ¢ok alaninda
goriilmesinde birgok faktor etkili olmustur. Ozellikle
pandemi siireci saglik sektoriinde hala iyilestirilmesi
gereken alanlar oldugunu ortaya ¢ikartmigtir (Liv vd.,
2022, s. 281). Internet hastanesi modelinin goriildiigii tilke
Cin’dir. Cin’deki salgin doneminde bir zorunluluk olan
internet hastaneleri, viriisiin hastane yoluyla yayilmasini
onlemek icin kamuya stirekli tibbi hizmet sunmaktadir.
Ayrica internet hastanelerinin sadece COVID-19 igin degil,
gelecekteki enfeksiyon salginlari i¢in de vazgecilmez
olacag: diisiiniilmektedir (Sun vd., 2020, s. 67). Internet
hastanesi, Cin tip endiistrisinde yenilik¢i bir organizasyon
olarak ortaya ¢ikmistir (Han vd., 2020, s. 1). Son yillarda
Cin’de internet hastaneleri yavas yavas erisilebilir
olmustur. Aralik 2015’te Wuzhen Internet Hastanesi,
Cin’de ilk internet hastanesidir ve Cin ¢evrimici saglik
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hizmetlerinin baslangicina isaret etmektedir. 2019 yilinda
COVID-19 salgininin patlak vermesi ile birlikte Cin’de
internet hastaneleri hizli bir genisleme dénemine girmistir.
2021 haziran itibari ile Cin’de 1600 internet hastanesi
bulunmaktadir. Internet hastanesi ile ayakta tedavi, yatarak
tedavi ve ¢evrimici saglik hizmetlerini birlestirilerek
yenilikgi bir saglik hizmeti modeli olusturulmustur.
Uygulamaya konulan modelin tibbi tedavi goren hastalara
yardimci olmanin yaninda doktorlarin verimliligini
arttirarak Cin’deki gelismis saglik hizmetleri kaynaklarinin
yiikiinii de hafifletme noktasinda etkili oldugu sdylenilebilir
(Zhang, 2022, s. 273).

Cin’de ayakta tedavi hizmetinin sunumunda yeni bir
yaklasim gelistirilmistir. Bu yeni yaklasim da hastalar
evlerinin yakinindaki bir tibbi danigma merkezine
gelmekte ve biiyiik bir sehirde iist diizey bir hastanede
gorev yapan bir doktor ile internet araciligi ile iletisime
gecmektedir. Doktor internet hastanesi i¢in tasarlanan
anlik sohbet platformu araciligiyla ile hastanin saglik
durumu ile ilgilenmektedir. Ayn1 zamanda hastanimn viicut
1s1s1, kan basinci ve kan sekeri konsantrasyonuna iligkin
veriler olusturulan sistem aracilig1 ile sahadan alinip teshis
sistemine yiiklenmektedir. Sonrasinda ise doktor taniy1
koymakta ve hastaya gevrimici olarak regete yazmaktadir
(Tu vd., 2015, s. 445).

Cin’deki ilk internet hastanesi olan Wuzhen Internet
Hastanesi’nin dort yeniligi bulunmaktadir: (I) Internet
hastanesi, tim ¢evrimigi hizmetlerin ana organi olarak
hareket eden bagimsiz tibbi bir kurulustur. (IT) internet
hastanesinde yalnizca takip ziyaretleri ve uzaktan
konsiiltasyonlar saglanarak olasi tibbi ihmal ve riskler
azaltilmaktadir. (IIT) Internet hastanesi, doktorlarin
birden fazla yerde ¢alismasina olanak tanimakta ve bu
da hastalarin tatmin edici bir doktor-hasta iligkisi iginde
olmasina yardime1 olmaktadir. (IV) Internet hastanesinde
her doktor kayit altina alinmakta ve dosyalanmaktadir.
Ayrica her regete bir eczaci tarafindan incelenmektedir.
Bu kombinasyon sayesinde hastalara elektronik
receteler verilerek zaman ve mekan kisitlamalari ortadan
kaldirilmaktadir (Zhang, 2022, s. 274).

Internet hastaneleri kirsal alanlardaki kaliteli saglik
kaynaklarinin kitliginin hafifletilmesine yardimei
olmaktadir. Ayrica internet hastaneleri tibbi kaynaklari
ve farkli fiziksel hastanelerdeki doktorlar1 birbirine
baglamaktadir. Basta tibbi kaynaklarin kit oldugu Bati ve
Orta Cin olmak {izere biiyliyen bolgelerde, yerel birinci
basamak saglik kurumlariin tibbi bilgi aligverisi ve
paylasimini gerceklestirmek icin biiyiik hastaneler ile
baglantis1 kurulmustur (Liv vd., 2022, s. 27). Internet
hastanesinde verilen tibbi hizmetlere Sekil 1°de yer
verilmistir (Zhi, vd., 2021, s. 4).

Sekil 1: internet Hastanesinde Verilen Tibbi Hizmetler (Zhi vd., 2021: 4).
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Sekil 1°e bakildiginda internet hastanesinde verilen
hizmetler arasinda video klinigi, goriintii metin
danismanligi, ¢evrimici randevu, takip etme ve tele-tip
uygulamalariin oldugu goriilmektedir. Internet hastanesi,
video goriismeleri aracilig1 ile uzman klinik ve genel
klinik hizmeti vermektedir. Cevrimi¢i randevularda ise
muayene ve hastaneye yatma islemlerinin gergeklestirildigi
belirtilmistir.

Internet hastanesi gelistirmenin 6zii tibbi tedavidir.
Internet teknolojisi doktorlarla hastalari, doktorlarla
doktorlar1 birbirine baglayan bir aractir. Hasta hizmetleri,
O0deme, saglik ve hastalik yonetimi ¢evrimigi olarak
aktarilmaktadir. internet hastanelerinde rehberlik, kayat,
muayene, operasyon, ilaglama ve hasta takip yonetimi
gibi hasta hizmetleri koordine edilmelidir (Liv vd., 2022,
s. 281). Han ve arkadaglart mevcut internet hastanelerinin
doktor-hasta etkilesimine dayali olarak tedavi siirecini

Ozetleyerek ¢evrimdisi hastaneler ve ¢evrimici hastaneler
arasinda bir akis semas1 olusturmustur. Olusturulan akis
semasi Sekil 2’de gosterilmistir. Sekil 2’ye gore hastalar
saglik bilgilerini almak ve mevcut durumlarini anlamak
icin ¢evrimdisi hastaneye gitmeden Once ¢evrimigi olarak
danigabilmektedir. Goriigme sonrasinda bir hastaneye
gitmeleri gerekiyorsa sonraki siiregte 6n muayene igin
hastaneye gitmeyi tercih edebilmektedir. i1k ziyaretten
sonra hastalar, hastaligin prognozunu, tedavi etkilerini

ve ilerleyen siirecte uygulanan tedaviyi kontrol ettirmek
icin ¢evrimici ve ¢evrimdist yontemler arasinda se¢im
yapabilmektedir. Ayrica bazen muayene ve test gerektiren
sonraki saglik hizmeti aliminda goriismelerin ¢cevrimdist
yapilmasi gerekebilmektedir. Son siiregte eczacilar
elektronik receteleri kontrol etmekte ve ilaglar hastaneyle
is birligi yapan ii¢ilincii taraf bir lojistik kurulusu tarafindan
teslim edilmekte ya da en yakin eczaneden temin
edebilmektedir (Han vd., 2020).
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Internet Hastanesi Modelinin Ozellikleri
Internet hastanesi modelinin 6zellikleri su sekildedir:

Cevrimici ve Cevrimdisi Saghk Hizmeti: Internet
hastanelerinin ¢ogu, hem g¢evrimici saglik hizmeti hem

de diizenli bakim sunan hizmet saglayicilardir (Chen vd.,

2023,’s. 2).

e-Recete Uygulamasi: Hekimin, hastay1 muayene
etmesinin ardindan ila¢ yazmasi gerekirse, online olarak
regete olusturmaktadir.

Online Randevu Sistemi: Hasta internet iizerinden
kolayca doktor randevularini planlayabilmekte ve
yonetebilmektedir.

Cevrimici Sonuc¢ Takibi: Hastalar, hastaneye gitmeden
yaptirdiklari islemlerin sonuglarini hastaneye gitmeden
hayata gecirilen online sistemler sayesinde kendi
olusturduklari kullanici ad1 ve sifre sayesinde takip
edebilmektedirler.

Internet hastanesi bazi temel 6zellikleri biinyesinde
barindirmasinin yaninda ayrica bazi avantajlar ve
dezavantajlar sunmaktadir. Bu avantajlar iilkeler i¢in
internet hastanesi modelini cazip bir model héline
getirirken; dezavantajlar internet hastanesi modelinde
iyilestirilecek alanlar oldugunu bize gostermektedir.

Internet Hastanesi Modelinin Avantajlari

Internet Hastanesi modelinin, saglik hizmetini sunan
kurumlar, kurumlarda ¢aligan personeller ve saglik
hizmetinden yararlanan kisiler agisindan pek ¢cok
avantaj sagladig1 goriilmektedir. Bu avantajlar su sekilde

siralanabilir (Chen vd., 2023, s. 2; Zhang & He, 2023, s. 3;
Zhang vd., 2023, s. 793-794; ; Gong vd., 2020, s. 1; (Zhang
vd., 2023, s. 1; Xu vd., 2016, s. 1; Bu vd., 2022, s. 1; Sun

vd., 2020, s. 67):

+ Internet hastaneleri, cevrimdisi saglik hizmetlerinin

tamamlayicisi olarak cografi ve zamana bagl engelleri
ortadan kaldirarak hastalarin tibbi hizmetlere hizli ve
rahat bir sekilde erismesine olanak taniyabilmektedir

» Hastane bilgi altyapisini tegvik etmektedir ve tibbi

biiylik verilerin paylagimini hizlandirmaktadir. Bulut

platformlar1 ve mobil akilli teknolojiler araciligt

ile hastaneler arasindaki bilgi engellerinin ve bilgi
asimetrisinin agilmasina yardimei olan saglik izleme
ve tibbi kayit paylasimini gerceklestirmek icin
hastalarin saglik verilerini ve dnceki vakalarini elde
edilebilmektedir

Internet hastanelerinin, doktor-hasta anlasmazliklarina
bir ¢6ziim olacag diisiiniilmektedir. Doktorlar ve
hastalar arasindaki ¢evrimigi iletisim ayni1 zamanda
doktorlar ve hastalar arasindaki iligkiyi gelistirebilir.

Internet hastaneleri, tibbi tedavi siirecini optimize
etmek, halkin tibbi hizmet taleplerini karsilamak ve
hastanelerde olusabilecek kalabalig1 6nlemek igin iyi
bir yol olarak goriilmektedir

Internet hastaneleri, pandemilerin énlenmesinde ve
yonetilmesinde hayati rol oynamaktadir. Ozellikle halk
saglig acil durum sistemlerine dair yeni tibbi modelin
o6nemli bir par¢ast konumundadir Salgin durumlarinda
internet hastanelerinin, fiziksel temasi en aza indirerek
hastaligin yayilma hizini kontrol altina almaya
yardimeci olabilecegi diigiiniilmektedir.

Internet hastanesinin tibbi yeniligi, teknik sorunlarin
¢Oziilmesine ve is verimliliginin artmasina yardimci
olabilecek modellerden biridir

Internet hastanesi modeli, uygun tibbi kaynaklarin
kirsal ve uzak bolgelere daha az maliyetle ve
zamaninda ulastirilmasi agisindan 6nemli bir avantaja
sahiptir

Internet hastaneleri temelde COVID-19 salgini
sirasinda hastalarin zamandan ve paradan tasarruf
etmesini saglamaktadir

Internet hastaneleri, basta kronik hastalig1 olan hastalar
olmak tizere halka yonelik tibbi hizmetlerin siirekli
olarak sunulmasini saglamaktadir

Internet hastaneleri, gergek zamanl teletip
danigmanligi, ¢evrimici zihinsel danigmanlik,
diizenli takip vb. yontemlerle daha fazla hastaya
ulasabilmektedir.
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Internet Hastanesi Modelinin Dezavantajlar:

Internet hastanesi modeli dijital saglik uygulamalari
kapsaminda ele alinan yeni bir hastane modeli olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Bu yeni hastane modelinin
avantajlarinin yaninda bazi dezavantajlarinin da olabilecegi
soylenilebilir. Bu dezavantajlar ise su sekilde siralanabilir:

*  Yiiz yiize iletisimde kurulan giiven ortami1 sanal olarak
kurulan ortamda tam olarak olusmayabilir. Bu durum
hasta-doktor arasinda iletigim problemini ortaya
¢ikartabilir.

» Saglik hizmetinden yararlanmak isteyen her bireyin
siirekli ve giivenilir bir internet ortami olmayabilir.

»  Teknolojik cihazlara erisimde esitsizlikler goriilebilir.

* Kisisel saglik bilgilerinin ¢evrimigi platformlarda
paylasilmas1 mahremiyet konusunda belirsizlikleri
ve giivenlik risklerini ortaya ¢ikarabilir. Bu durum
hem hasta hem hekim i¢in gliven sorununu ortaya
cikarmaktadir.

» Bireyler kendilerini tam olarak yiiz yiize iletisimdeki
kadar net ifade edemeyebilir. Bu durum da dogru teshis
ve tedavinin konulmasin giiclestirebilir.

» Pandemi déneminde halkla iliskileri saglamak i¢in
dijital sagligin hizla kullanilmasina ragmen etkinlige
dair kanit eksikligi, hastalar ve saglik hizmetleri
sunucular tarafindan dijital sagligin benimsenmesine
dair direng gosterilmesi siireci olumsuz etkilemektedir
(Pimenta vd., 2023, s. 1).

Dezavantajlar ele alindiginda fiziksel hastane ortaminin
internet hastanesi modeline gore uygulama olarak

daha 6nde oldugu sdylenilebilir. Ancak dijital saglik
uygulamalar1 kapsaminda ele alinan internet hastanesi
modelinin sagladig1 pek ¢ok avantaj goz ardi edilmemelidir.
Avantaj ve dezavantajlar ele alinarak sistemin eksik
yonlerinin ve dezavantajlarinin en aza indirilmesi i¢in
iyilestirme c¢alismalarinin yapilmasi gerekmektedir.
Teknolojinin saglik alanina sagladigi yararl uygulamalar
en etkin bir sekilde hayata ge¢irmek hem kuruma hem
saglik hizmetinden yararlanan kisilere pek ¢ok avantaj
sunmaktadir. Bu noktada Tiirkiye’de teknolojinin getirdigi
yenilikleri saglik alanina entegre ettigi ve pek ¢ok dijital

saglik uygulamasini hayata ge¢irmek i¢in ¢aligmalarina
devam ettigi goriilmektedir.

Tiirkiye’de Internet Hastanesi Modeline Gegcis Siireci

Bilgi ve iletisim teknolojilerindeki ilerlemeler tiim
alanlarda oldugu gibi saglik sektoriinde de pek ¢ok

yeniligi beraberinde getirmistir (Ozata, 2009, s. 444;

Uysal ve Ulusinan, 2020, s. 46; Erdem ve Sar1, 2020, s. 2;
Aydamak, 2021, s. 15; Coban, 2023, s. 197). Dijitallesen
saglik hizmetleri ve hastane uygulamalar1 sonucunda,
saglik hizmetlerinin yalinlasmasi1 yolunda 6nemli adimlar
atilmig, hastalarin bekleme ve yatis siirelerinde azalma,
hasta ve saglik personeli arasindaki interaktif iletisim ile
ilgili 6nemli degisiklikler meydana gelmistir (Uysal ve
Ulusinan, 2020, s. 56). 2000°1i yillarda bilisimin daha da
gelismesi ile birlikte saglik hizmetlerinde sanal ortama
gecis stireci baglamis ve dijital saglik ile ilgili nemli
gelismeler goriilmeye baglamistir. Bu 6nemli gelismelerden
biri e-saglik kavraminin dogusudur (Ulke ve Atilla, 2020,
s. 88). e-Saglik, “Saglik hizmetlerinin etkin ve verimli
sunulabilmesi, vatandagin hizli erisiminin saglanmasi

ve ilgili paydaslar ile veri paylagiminin siirdiiriilebilir
olmasi i¢in bilisim teknolojilerinin saglik alaninda
kullanilmasidir’(dijitalhastane.saglik.gov.tr). e-Saglik
projelerinde saglik verilerinde standardizasyon saglanmasi,
veri analiz siirecinde yardimci olunmasi, paydaslar

ile veri akisinin saglanmasi, elektronik olarak kisisel

saglik kayitlarinin olusturulmasi, kaynak israfinin 6niine
gecilmesi, bilimsel ¢alismalara destek verilmesi ve e-saglik
kavraminin ulusal anlamda benimsenmesi amaglanmaktadir
(Tiirkiye Saglikta Doniisiim Programi Degerlendirme
Raporu, 2012, s. 233).

E-saglik hizmetleri hastanelerde uzun bekleme siirelerini
kisaltmasinin yaninda bireyler hem evlerinde saglik hizmeti
alabilmekte hem de saglik takibinin uzaktan yapilabilme
avantaji elde etmistir (Kilig, 2017, s. 208). Yaltagil
tarafindan yapilan arastirmada da dijital sagligin hastalara
olumlu yansimalar1 arasinda kolay ulasilabilirlik, rahatlik,
hiz, tasarruf ve risk azaltma oldugu sonucuna ulagilmigtir
(Yaltagil, 2023, s. 962). Ayrica e-Saglik uygulamalarinin,
maliyet ve zamandan tasarruf, giivenilirlik, kaliteyi

ve saglik hizmetlerine erisimi artirmasi gibi pek ¢cok
faydasi bulunmaktadir (Cansever, 2020, s. 317). Gelinen
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noktaya baktigimizda artik saglik hizmeti sunumunun
bir biitiin olarak elektronik ortamda gelismesi, verilerin
saklanmasi, tan1 ve tedavilerin yiiriitiilmesi ve sonuglarin
degerlendirilmesi siirecinin sanal olarak sunumu s6z
konusudur. Bunun sonucu olarak ise e-Saglik, teknoloji
caginda sagligin yeni ad1 olarak karsilik bulmaktadir
(Toygar, 2018, s. 101).

Dijital saglik olgusu birgok tilkede ¢agdas saglik politikasi
ve sunumunun onemli bir boyutu olarak ortaya ¢ikmigtir
(Lupton, 2013, s. 256). Tiirkiye’de dijital saglik ile ilgili
o6nemli girisimleri olan iilkelerden biridir. Tiirkiye’deki
e-Saglik 6rneklerine baktigimizda e-Nabiz, Merkezi
Hastane Randevu Sistemi, Medula, Cekirdek Kaynak
Yonetim Sistemi, Saglik Bakanlig1 Iletisim Merkezi

gibi uygulamalar karsimiza ¢ikmaktadir. Dijtal saglik
kapsaminda uygulamaya konulan bir uygulama da Internet
Hastanesi modelidir.

Tiirkiye’de Cin’de oldugu gibi tek bagina bir internet
hastanesi bulunmamaktadir. Ancak pandemi dénemi ile
birlikte Tiirkiye de saglik sistemi i¢inde baz1 ihtiyaglar
gbormiis ve pek ¢ok yeni uygulamay1 hayata gegirmeye
baglamistir. Tiirkiye’de 10 Subat 2022 tarihinde Resmi
Gazete’de yaymlanan “Uzaktan Saglik Hizmetlerinin
Sunumu Hakkinda Y6netmelik” yayinlanmistir. Bu
yonetmeligin amaci “Saglik hizmetinin mekandan ve
cografyadan bagimsiz olarak ve ¢agdas tibbi teknolojiye
dayanilarak sunulmasina hizmet etmek tizere; uzaktan
saglik hizmetinin kapsamina, uzaktan saglik hizmeti
sunacak saglik tesislerine izin verilmesine, uzaktan saglik
bilgi sisteminin gelistirilmesine, tescil edilmesine, saglik
tesislerinin bu kapsamda denetlenmesine iliskin usul

ve esaslarin1” diizenlemektir Yayinlanan yonetmelige
gore Tiirkiye’de uzaktan saglik hizmeti i¢inde asagidaki
hizmetlerin verilmesi hedeflenmektedir (Saglik Bakanligi,
2024):

a. Uzaktan saglik hizmeti talep eden kisi, uzaktan saglik
hizmetinin elverdigi 6l¢iide muayene edilebilir; kisinin
tibbi gozlem, izlem ve takibi ile degerlendirmesi
yapilabilir, teshis edilmis hastaliklari kontrol edilebilir;
tibbi danigsmanlik verilebilir; konsiiltasyon veya ikincil
goriis talep edilebilir. Gerekli durumlarda, kisiye
bir saglik kurulusuna fiziki olarak miiracaat etmesi
oOnerilebilir.

b. Hastaliklarin uzaktan yénetimi ve takibi i¢in kisinin
kan sekeri ve kan basinci gibi klinik parametreleri
degerlendirilebilir, izlenebilir, tedavi ve ilag yonetimi
saglanabilir.

c. Sagligin korunmasina ve takibine, saglikli yasamin
desteklenmesine, psikososyal destek hizmetlerinin
saglanmasina yonelik hizmetler verilebilir.

d. Saglik riski artan veya ileri yash kisilerin ¢ok yonli
degerlendirmesi ve takibi yapilabilir.

e. Teknolojik imkanlarin elvermesi ve Bakanliktan
gerekli izinlerin alinmasi kosuluyla kisilere, Bakanlikca
belirlenen girisimsel veya cerrahi operasyon hizmetleri
sunulabilir.

f. Endemik veya epidemik salginlarda ulusal
nitelikteki kilavuzlar dogrultusunda kisilerin
sagligmin korunmasina yonelik gerekli tibbi iglemler
ylriitilebilir.

g. Giyilebilir teknolojiler ve diger tibbi cihazlar ile saglik
hizmeti talep eden kisinin saglik verileri 6l¢iilebilir ve
takip edilebilir.

h. Hekim tarafindan degerlendirilen kisiye, hekimince
e-regete ve e-rapor tanzim edilebilir.

Yonetmelikte yer alan maddelere bakildiginda internet
hastanesinin 6zellikleri i¢inde yer alan uzaktan muayene,
tibbi gézlem, tibbi danigmanlik, kronik hastalig1 olan ve
riskli hastalarin takibi, pandemi dénemlerinde kisilere
saglik hizmetinin, e-regete ve e-rapor gibi hususlarin
yayinlanan yonetmelikte de yer aldig1 goriilmektedir.
Tiirkiye’nin bu noktada internet hastanesi modeline benzer
bir uygulamay1 yavas yavas saglik sistemi i¢ine entegre
etmeye basladig1 sdylenebilir.

Diger tilkelerde oldugu gibi Tiirkiye’de de saglik
hizmetlerinde bir doniisiimiin ve yeni bir alanin ortaya
¢ikmaya basladig1 goriilmektedir. Ozellikle pandemi siireci
uzaktan teshis ve tedavi uygulamasinin gerekliligini ortaya
¢ikarmigtir. Bu kapsamda hem Saglik Bakanliginin hem

de 6zel hastanelerin bir doniisimiin i¢ine girerek yiiz yiize
tedavi hizmetlerine ek olarak online muayene hizmetine de
basladiklar goriilmektedir. Tiirkiye’de internet hastanesi
modeline benzer olan uygulamalardan biri Saglik Bakanligi
tarafindan uygulamaya konulan Dr. E-Nabiz uygulamasidir.
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Dr. E-Nabiz uygulamasini Saglik Bakanlig1 pilot
uygulama olarak yiiriirliige koymustur. Ankara, Kirikkale,
Yalova ve Istanbul Dr. E-Nabiz uygulamasinin pilot

olarak uygulandigi iller arasindadir. Samsun’da ise aile
hekimliklerinde uygulamaya konulmustur. Kisa siirede
tiim Tiirkiye’de yayginlastirilmasi planlanmaktadir (Saglik
Bakanlig1 Saglik Bilgi Sistemleri Genel Miidiirligii,
2024). Dr. E-Nabiz Uygulamasi karantina kapsaminda
olan vatandaslarin bu siire zarfinda saglik hizmetlerine
erigimi i¢in olusturulmus uygulamalardan biridir. Proje
kapsaminda Koronaviriis hastalar1 ve vatandaslar,
izolasyon yerlerini terk etmeden MHRS {izerinden
goriintiiliit muayene randevusu alabilmektedir. Randevu
alindiginda vatandasa Sms ile randevu saat ve tarihi ve
erigim linki gdnderilmektedir. Vatandas muayene saati
geldiginde Sms igerisindeki linke tiklayarak hekim ile
dogrudan cep telefonu, bilgisayar ve tablet aracilig1 ile
online olarak hekim ile goriismektedir. Hekim goriigme
sonucunda gerekli goriir ise ila¢ yazabilmektedir. Vatandas,
regetesini hem Sms olarak alabilmekte hem de e-Nabiz
hesabindan gorebilmektedir. Ayrica ilact yakinlaria
aldirabilmektedir (https://sbsgm.saglik.gov.tr). Saglik
Bakanligi’nin Dr. E-Nabiz uygulamasina ek olarak
Tiirkiye’deki 6zel hastanelerde de pandemi ile birlikte
online muyene uygulamasinin yiiz yilize muayeneye ek
olarak sunuldugu goriilmektedir. Ornegin Memorial

Saglik Grubu “Memorial e-Doktor” hizmeti, Acibadem
Hastanesi ise “Online Doktor Goriismesi” ve Medical Park
“@Gorintili Doktor Gorlismesi” uygulamasini baslatmigtir
(https://www.memorial.com.tr/; https://www.acibadem.
com.tr ). Bu uygulamalar sayesinde kisiler, evlerinde online
randevular alarak randevu saatinde internet araciligiyla
randevu aldiklar1 hekimler ile goriismeler yapmakta,
doktor tarafindan gerekli goriilmesi halinde hastaneye
cagirilmaktadir.

SONUC

Gelisen saglik teknolojisi, saglik sektoriinde dnemli
doniistimleri beraberinde getirmistir. Teknolojik ilerlemeler
bir dizi yenilik¢i saglik cihazinin ve uygulamalarimin saglik
alaninda goriilmesine imkan vermistir. Ayrica gelisen
saglik teknolojileri sayesinde hastalarin hastaliklarinin
erken teshisi miimkiin olmus ve tedavi siire¢lerinin daha
etkili bir sekilde takip edilmesi epey kolaylagmistir.

Ayrica sadece saglik profesyonelleri agisindan bir avantaj
s6z konusu degildir, hastalar da bu siirecte hem zaman
acisindan bir avantaj elde etmekte hem de hastalari kendi
saglik kayitlarini takip etmeleri de kolaylasmaktadir.
Uygulamaya konulan tele saglik hizmetleri hasta ve saglik
profesyonelleri arasindaki iletigimi artirmak ile birlikte
uzaktan saglik hizmetleri siirecinin de baglamasia imkan
vermistir. Internet hastaneleri de bu dijitallesme siirecinde
uzaktan saglik hizmetinin boyutunda bir degisim ortaya
koyan bir hastane modelidir.

Internet hastaneleri, degisen diinya icinde meydana

gelen olaylar ve tiiketici saglik ihtiyaglarindan dogan bir
uygulamadir. Internet hastanesi, cesitli dijital teknolojiler
ve olusturulan internet tabanli platformlar aracilig

ile saglik hizmetlerinin sunuldugu bir model olarak
tanimlanabilir. Bu model saglik personeli ile hizmet

alacak vatandaslarin dijital teknolojiler araciligiyla

iletisim kurmalarina imkéan vermektedir. Bu modelin
gelismesinde dijital teknolojiler araciligi ile herkese ulagim
hedeflenmektedir.

Tiirkiye’de tek basina bir internet hastanesi modeli yoktur.
Ancak Tiirkiye 10 Subat 2023 yilinda yayinladig “Uzaktan
Saglik Hizmetlerinin Sunumu Hakkinda Y 6netmelik”

ile internet hastanesi modeline benzer bir uygulamayi1
baglatmistir. Tiirkiye’de bu siirecin baglamasinda
Covid-19 salgin siirecinin etkili oldugu sdylenebilir.
Ayrica Tiirkiye’de pilot olarak uygulamaya konulan

Dr E-Nabiz uygulamasi uzaktan saglik hizmetinin ve
Cin’de uygulanan internet hastanesi modeline benzer bir
uygulamanin baslangici olarak gosterilebilir. Uygulama
hasta ve hekim goriismesini uzaktan (¢evrimici) olarak
saglamaktadir. Doktorun gerekli gérmesi halinde
sonrasinda hasta hastaneye fiziksel muayene ve islemler
icin cagirilabilmektedir. Ayrica Tiirkiye’de yer alan

pek ¢ok 6zel hastane pandemi siireci ile birlikte online
tedavi slirecine gegmistir. Yeni hayata gegirilen bu
uygulamalarin gerek saglik ¢alisanlar gerekse toplumun
bakis agis1 agisindan da uygunlugunun degerlendirilmesi
de ayrica 6nemlidir. Pilot olarak uygulamaya konulan Dr.
E-Nabiz uygulamasini pilot bdlgelerde kullanan kisilerin
geri bildirimlerinin alinmasi var olan uygulamanin
eksikliklerinin belirlenmesi acisindan kritik bir 6neme
sahiptir.
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