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Derleme Makalesi

Saghk Kurumlarinda Kalite Yonetimi ve Teknoloji Entegrasyonu
Mehmet YORULMAZ?, Kiibra KARABULUT MERAL?

Oz

Saglik bilisim sistemleri, modern saglik hizmetlerinin kalitesini yiikselten, hasta memnuniyetini
artiran ve operasyonel verimliligi destekleyen kritik bir ara¢ olarak one ¢ikmaktadir. Elektronik
saglik kayitlart (EHR), karar destek sistemleri ve tele-saglik gibi teknolojiler sayesinde hasta
kayitlar1 diizenli ve giivenli bir sekilde tutulmakta, klinik hatalar azaltilmakta ve hizmet
stirecleri hizlandirilmaktadir. Bu sistemler ayni zamanda hasta giivenligini artirmakta,
dijitallesme sayesinde erisim kolayligi ve siireklilik sunarak hasta memnuniyetine 6nemli
katkilar saglamaktadir. Bu temel dijital altyap1 ve klinik bilgi sistemlerine ek olarak, son
yillarda ortaya ¢ikan daha ileri teknolojiler saglik hizmetlerinde doniisiimii cok daha kapsamli
bir boyuta tagimaktadir.

Giincel saglik teknolojilerindeki hizli gelismeler, klinik uygulamalarda 6nemli bir dontisiimii
beraberinde getirmektedir. Yapay zeka, robotik cerrahi, giyilebilir saglik cihazlar1 ve uzaktan
izleme sistemleri, tan1 ve tedavi siirec¢lerini hizlandirarak daha kisisellestirilmis ve hasta odakl
hizmetlerin sunulmasina imkan tanimaktadir. Biiyiik veri analitigi ve Nesnelerin Interneti (IoT)
uygulamalari, erken teshis siireclerini desteklemekte ve toplum sagligina yonelik daha etkin
stratejilerin gelistirilmesine katkida bulunmaktadir. Bu yoniiyle saglik bilisim sistemleri
yalnizca klinik siireclerin kalitesini artirmakla kalmamakta, ayni zamanda saglik
profesyonellerinin i yiikiinli azaltarak kaynaklarin daha verimli kullanilmasim1 da
saglamaktadir.

Ancak, veri giivenligi ve mahremiyet sorunlari, yiiksek maliyetler, altyap: eksiklikleri ve saglik
calisanlarinin adaptasyon siiregleri, bu teknolojilerin etkin uygulanmasinda énemli engeller
olusturmaktadir. Bu zorluklarin asilmasi i¢in giiglii siber glivenlik stratejileri, kapsamli egitim
programlari ve altyap1 yatirimlar gereklidir.

Gelecekte saglik bilisim sistemleri ile saglik teknolojilerinin entegrasyonunun hizlanmasi,
saglik hizmetlerinin erisilebilirligini, giivenilirligini, stirdiiriilebilirligini ve etkinligini 6nemli
Olclide artiracaktir. Bu nedenle saglik bilisim sistemlerinin stratejik bir oncelik olarak ele
alinmasi, saglik hizmetlerinin gelecegini sekillendiren temel unsurlardan biri haline
gelmektedir.
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Quality Management and Technology Integration in Healthcare Institutions
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Abstract

Health information systems stand out as a critical tool that elevates modern healthcare services, increases
patient coverage, and supports efficiency. Technologies such as electronic health records (EHRS), clinical
decision support systems, and telemedicine enable the secure and systematic management of patient
information, reduce clinical errors, and accelerate service delivery processes. These systems also increase
patient efficiency and, through digitalization, provide ease of access and continuity, contributing
significantly to patient satisfaction. In addition to these fundamental digital infrastructures and clinical
information systems, the introduction of more advanced technologies in recent years has expanded the
scope of transformation in healthcare.

The rapid development of contemporary health technologies is driving significant change in clinical
practice. Innovations such as artificial intelligence, robotic surgery, wearable health devices, and remote
monitoring systems expedite diagnostic and therapeutic processes, enabling more personalized and
patient-centred models of care. Furthermore, big data analytics and Internet of Things (IoT) applications
support early detection efforts and facilitate the development of more effective public health strategies. In
this respect, health information systems not only enhance the quality of clinical processes but also reduce
the workload of healthcare professionals and promote more efficient use of resources.

However, challenges such as data security and privacy concerns, high implementation costs,
infrastructure limitations, and the adaptation process of healthcare workers pose substantial obstacles to
the effective deployment of these technologies. Addressing these challenges requires robust cybersecurity
strategies, comprehensive training programmes, and sustained investment in digital infrastructure.

In the future, the accelerated integration of health information systems with emerging health technologies
is expected to substantially improve the accessibility, reliability, sustainability, and overall effectiveness
of healthcare services. Therefore, positioning health information systems as a strategic priority has
become essential for shaping the future of healthcare delivery.
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technologies, telemedicine.
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1.Giris

Glinlimiizde saglik hizmetlerinin degisen ihtiyaclara uyum saglayabilmesi, bilgiye dayali
yonetim anlayisinin giiclenmesine ve dijital altyapilarin etkin kullanilmasina baghdir. Saglik
kuruluglari, bilgi ve iletisim teknolojilerinden yararlanarak klinik ve yonetsel siirecleri
hizlandirmakta, maliyet yonetimini iyilestirmekte ve hasta deneyimini daha nitelikli hale
getirmektedir. Elektronik saglik kayitlari, tele-saglik uygulamalari, mobil saglik platformlari ve
bliyiik veri analitigi gibi dijital sistemler; karar siireclerinin dogrulugunu artirmakta, bakim
hizmetlerini standartlastirmakta ve saglik hizmetlerinin siirekliligini destekleyen temel
bilesenler olarak one ¢ikmaktadir.

Tiirkiye’de dijital saglik altyapisinin giliglenmesi, 2003 yilinda baslatilan Saglikta Dontlistim
Programi ile kurumsal bir ¢er¢eve kazanmistir. e-Nabiz, Merkezi Hekim Randevu Sistemi
(MHRS), Ulusal Saglik Bilgi Sistemi, dijital hastane uygulamalar1 ve kurumlar arasi veri
paylasim platformlari, bu doniisiim siirecinin temel yap1 taslarini olusturmustur. S6z konusu
altyapt yalnizca kayit sistemlerinin dijitallesmesini saglamamis; ayni zamanda hizmetlere
erisimi artirmis, veri paylasimini hizlandirmis ve karar alma siireglerinde seffafligi
giiclendirmistir. Tiirkiye’'nin bu kapsamli dijital saglik ekosistemi, bircok {iilkede hala
gelistirilmekte olan yurttag katilimi, entegrasyon ve ulusal veri biitlinliigli gibi basliklarda
onemli bir deneyim sunmaktadir. Bununla birlikte veri glivenligi, yapay zeka uygulamalarina
hazirlik ve saglik ¢alisanlarinin dijital uyumu gibi alanlarda gelismeye ihtiya¢ duyulmaktadir.

Dijitallesmenin saglik kurumlarinda giderek belirleyici hale gelmesi, kalite yonetimi agisindan
yeni bir cerceve ortaya c¢ikarmistir. Erisilebilirlik, giivenlik, etkinlik, hasta odaklilik ve
stireklilik gibi kalite ilkeleri, dijital sistemlerin sundugu islevlerle daha oOlgiilebilir ve
denetlenebilir bir yapiya kavusmaktadir. Elektronik kayitlar klinik dogrulugu artirirken; karar
destek sistemleri hata olasiligin1 azaltmakta; tele-saglik uygulamalar1 erisim sorunlarini
hafifletmekte; biliylik veri analitigi siire¢ izleme ve iyilestirme faaliyetlerine katki
saglamaktadir. Bu baglamda dijitallesme, yalnizca teknik bir yenilik olarak degil, kalite
yonetimi kiiltliriinii doniistiiren stratejik bir unsur olarak degerlendirilmektedir.

Bu ¢aligmanin amaci, saglik bilisim sistemlerinin kalite yonetimi siireglerindeki roliinii ortaya
koymak ve dijitallesmenin saglik hizmetlerinin etkinligi, giivenilirligi ve stirdiirtilebilirligi
tizerindeki etkilerini incelemektir. Tiirkiye’deki dijital saglik altyapisi uluslararasi literatiir
1s51g¢inda degerlendirilerek, saglik hizmetlerinin yapi, siire¢ ve sonug¢ bilesenleriyle iliskisi
agiklanmaktadir.

Bu calisma asagidaki sorulara yanit aramaktadir:

1. Saglik bilisim sistemleri, kalite yonetiminin yapi, slire¢ ve sonu¢ boyutlarii hangi
acilardan etkilemektedir?

2. Dijital saglik uygulamalari, hizmetlerin etkinligi, gilivenilirligi ve siirdiiriilebilirligi
tizerinde nasil etkiler yaratmaktadir?

3. Tiirkiye’deki dijital saglik altyapisi, kalite yonetimi ilkeleriyle ne dl¢tide uyumludur ve
bu uyum hizmet performansina nasil yansimaktadir?

2. Kavramsal Cerceve
2.1. Saglhk Bilisim ve Saghk Teknoloji Sistemleri

Saglik bilisimi, saglik hizmetlerinin sunumu ve yonetiminde bilgi ve iletisim teknolojilerinin
sistematik kullanimini ifade eder. Elektronik saglik kayitlar1 (EHR), karar destek sistemleri,
biiyiik veri analitigi ve tele-saglik uygulamalar1 bu kapsamin temel bilesenlerini olusturur.
Saglik Bilgi Sistemleri ise tani, tedavi ve yonetim siireglerinde kullanilan dijital islem
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sistemlerini kapsar (Mutluay ve Ozdemir, 2015).

Bilgi teknolojilerindeki ilerlemeler, saglik kurumlarinda verimliligi artirmakta, maliyetleri
azaltmakta ve hizmet kalitesini yiikseltmektedir. Dijital sistemler, yoneticilere giincel veri
saglayarak karar alma siireglerini giiclendirirken calisanlarin is yiikiinii azaltmaktadir (ileri,
2018). E-saglik ¢oziimleri, IoT tabanli izleme araglari, yapay zeka destekli tani sistemleri ve
mobil saglik uygulamalari, veri giivenligi, klinik dogruluk ve silire¢ hizin1 destekleyen
teknolojiler olarak yaygin bigimde kullanilmaktadir (World Health Organization, 2021).
Tirkiye’de e-Nabiz, hasta verilerinin giivenli paylasimi ve bireysel saglik takibi agisindan bu
doniistimiin 6nemli bir 6rnegidir (T.C. Saglik Bakanligi, 2020).

Kalite yonetimi agisindan, saglik bilisimi; veri biitiinliigiiniin korunmasi, standart bakim

uygulamalarinin yayginlagmasi ve hatalarin azaltilmasi yoluyla kalite ilkelerinin izlenebilir ve
Olciilebilir hale gelmesine katki saglamaktadir.

2.2. Saglik Sektiriinde Bilisim Teknolojilerinin Etkisi

Bilisim teknolojileri, saglik hizmetlerinde erisilebilirligi artirmakta, siire¢leri hizlandirmakta ve
paydaslar arast veri akisini kolaylagtirmaktadir (Epizitone ve ark., 2023). Dijital altyapilar,
hasta bilgilerinin dogru kaydini ve analizini miimkiin kilarak kurumlarin veri temelli yonetim
modellerine ge¢isini desteklemistir (Avaner ve Fedai, 2017). WHO, bu sistemlerin hizmet
giivenilirligini ve siirdiiriilebilirligini giiclendirdigini belirtmektedir (WHO, 2018).
Hastanelerde kullanilan elektronik kayit sistemleri, akilli kart uygulamalari, hemsire bilgi
sistemleri, tele-saglik hizmetleri ve artirilmis gerceklik tabanli klinik ¢éztimler, hem klinik hem
de yonetsel siireclerde yaygim bir kullanim alanina sahiptir (Giiles ve Ozata, 2005). Bu sistemler
sayesinde biirokratik yiik azalmis, is silirecleri sadelesmis ve bakim kalitesi giiclenmistir
(Goktas ve ark., 2017). Ayrica bilisim teknolojileri, stratejik planlama, performans yonetimi,
maliyet kontrolii ve siire¢ iyilestirme gibi alanlarda saglik yoneticilerine 6nemli katkilar
sunmaktadir (Isik ve Akbolat, 2010). Biiyiik veri ve yapay zeké ¢oziimleri ise modern saglik
hizmetlerinin temel bilesenleri haline gelmistir (Manyika ve ark., 2011).

Bilisim teknolojilerinin hizmetlere entegrasyonu kalite yonetimi agisindan; erisilebilirlik,
etkililik ve giivenlik gibi kalite ilkelerine yonelik iyilestirmeleri desteklemekte ve siireclerin
daha ongoriilebilir bir yapiya kavusmasini saglamaktadir.

2.3. Saghk Hizmetlerinde Bilgi ve Iletisim Teknolojileri

Tirkiye’de dijital saglik altyapisinin gelisimi, 2003 yilinda baslayan Saglikta Doniisiim
Programi ile hizlanmistir. Bu siiregte Ulusal Saglik Bilgi Sistemi, Hastane Bilgi Yonetim
Sistemi (HBYS), Aile Hekimligi Bilgi Sistemi (AHBS), Saglik.Net, Temel Saglik istatistikleri
Modiilii (TSIM) ve Cekirdek Kaynak Yonetim Sistemi (CKYS) gibi yapilar olusturulmustur
(Avaner ve Fedai, 2017). Bu sistemler saglik verilerinin biitiinliigiinii giiclendirmis, kurumlar
aras1 entegrasyonu artirmis ve hizmet sunumunun dogrulugunu desteklemistir.

Saglik bilisim sistemleri genel olarak iki ana grupta degerlendirilir: Klinik Bilgi Sistemleri ve
Teshis-Tedavi Destek Sistemleri (Giiles ve Ozata, 2005). Her iki grup da hizmet kalitesini,
dogrulugu ve verimliligi artirmay1 amaglar. HBY'S, yonetsel ve operasyonel bilgilerin diizenli
akigini saglayarak stratejik planlama, kalite yonetimi ve performans Ol¢iimii siireglerini
desteklemektedir (Tengilimoglu ve ark., 2014).

Tiirkiye’de gelistirilen bu dijital altyapilar kalite baglaminda incelendiginde, ulusal diizeyde
standart veri akisimnin saglanmasi ve izleme—degerlendirme siireglerinin giiclendirilmesi
bakimindan énemli bir temel olusturmustur.

120



Eurasian Journal of Health Technology Assessment (EHTA) 2025; 9(2); 117-130

2.3.1. Klinik Bilgi Sistemleri

Klinik bilgi sistemleri, saglik kurumlarinda hasta bilgilerinin giivenli ve diizenli yonetilmesini
saglayan teknolojik araglardir (Omiirbek ve Altin, 2009). Bu sistemlerin etkin kullanimi, hasta
memnuniyetini ve hasta gilivenligini artirmakta; ayn1 zamanda hastane yonetimlerine
operasyonel kolaylik sunmaktadir (Omiirbek ve ark., 2013).

Klinik bilgi sistemlerinin temel bilesenleri sunlardir:

1. Elektronik Saghk Kayitlar1 (EHR): Klinik bilgiler, tibbi ge¢mis, tani, tedavi ve takip
verilerinin dijital kaydin1 saglar.

2.Hastane Bilgi Yonetim Sistemi (HBYS): Finansal, operasyonel ve klinik siirecleri
kapsayan entegre sistemdir.

3.Laboratuvar Bilgi Sistemleri (LIS): Laboratuvar sonuglarinin kaydi, analizi ve
raporlanmasini igerir.

4. Radyoloji Bilgi Sistemleri (RIS): Goriintiileme siire¢lerini ve raporlamayi diizenler.

5.Klinik Karar Destek Sistemleri (CDSS): Klinik kararlarin dogrulugunu destekler ve
tibbi hatalar1 azaltir.

6. E-Recete Sistemleri: {la¢ yonetimini dijital ortama tasir.

Bu sistemler teshis ve tedavi siireclerini optimize ederek hizmet kalitesini ylikseltmektedir.
Ayrica kirtasiye yiikiinii azaltarak zaman tasarrufu saglamaktadir. Mutluay ve Ozdemir (2015),
bilgi sistemlerinin kagit tiiketimi, radyoloji ve laboratuvar islemleri gibi alanlarda anlamli
azalmalar sagladigini belirtmistir.

2.3.2. Klinik Tami-Tedavi Destek Sistemleri

Klinik tani—tedavi destek sistemleri, kanita dayali bilgi kaynaklarini dijital ortama tasiyarak
saglik profesyonellerinin daha dogru ve zamaninda karar almasina yardimci olmaktadir (Berner
ve La Lande, 2016). Bu sistemler hata oranlarini diisiirmekte ve hasta gilivenligini
giiclendirmektedir (Sutton ve ark., 2020).

Omiirbek ve ark. (2013), klinik bilgi sistemlerinin saglik ¢alisanlarinin is yiikiinii azalttigini ve
tani—tedavi siireclerinde belirgin iyilesme sagladigini ortaya koymustur. Khairat ve ark. (2018),
klinik karar destek sistemlerinin zaman yonetimi ve hata azaltma agisindan olumlu etkilerini
vurgulamakla birlikte, kullanici aligkanliklart ve sistem entegrasyonu gibi faktorlerin basariy1
etkileyebildigini ifade etmistir.

Bu bulgular, klinik tani—tedavi destek sistemlerinin saglik hizmetlerinde kaliteyi artiran 6nemli
teknoloji bilesenleri oldugunu gostermektedir. Tiirkiye’de kullanilan saglik bilisim sistemleri
hem klinik hem de yonetsel siireclerde bu teknolojilerin yaygin kullanimina olanak saglayarak
dijital doniisiime katki sunmaktadir.

3. Saghik Hizmetlerinde Kalitenin Onemi

Kalite kavrami tarihsel olarak {iriin ve hizmetlerin belirli standartlara uygunlugunu ifade eden
bir terim olarak ortaya ¢ikmis, zaman i¢inde yalnizca iiretim siireglerini degil tiim kurumsal
isleyisi kapsayan yonetsel bir yaklasima donligmiistiir. Deming, Juran ve Ishikawa gibi
diisiiniirler kaliteyi organizasyon kiiltiiriiniin bir bileseni olarak ele almis; siirekli iyilestirme,
katilime1 yonetim ve siireg odakli calisma gibi ilkeleri kalite felsefesinin temel unsurlar1 haline
getirmistir. Kibar’in (2014) degerlendirmeleri, Japonya’nin bu ilkeleri kurumsal kiiltiiriine
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yerlestirerek kalite anlayisimi  siirdiiriilebilir bir yonetim modeline doniistiirdiigiinii
gostermektedir.

Saglik hizmetlerinde kalite, hastalarin ihtiyaglarini gilivenli, erisilebilir ve etkin bigimde
karsilama kapasitesiyle iliskilidir. Donabedian (1988), kaliteyi {i¢ temel boyutta ele almistir:
vapi, siire¢ Ve sonug. Yapi, hizmetin sunuldugu ortami ve kaynaklari; siire¢, bakimin nasil
gerceklestirildigini; sonug ise hastanin iyilik haline iliskin ¢iktilar1 temsil eder. Ovretveit’in
yaklagimi ise kaliteyi, ihtiyaci olan hastalara en diisiik maliyetle en yiiksek yarar1 saglayabilen
bir sistem kapasitesi olarak tanimlar (Eris ve ark., 2017). Bu bakis agis1, saglik kurumlarinda
kalite ile verimlilik arasindaki iligskinin 6nemine isaret eder.

Saglik hizmetlerinde kalite statik bir hedef degil, siirekli gelistirilmesi gereken dinamik bir
siirectir. Hasta beklentilerinin ¢esitlenmesi, saglik ihtiyag¢larinin artmasi ve rekabetin
yogunlagmasi, kaliteyi stratejik bir zorunluluk haline getirmistir. Akreditasyon standartlari,
Toplam Kalite Yonetimi uygulamalar1 ve diizenleyici c¢ergeveler, kalite yonetiminin kurumsal
yapilar i¢inde sistematik bi¢imde uygulanmasini miimkiin kilmaktadir (Colakoglu Babacan,
2019). Altinisik’ i (2022) bulgulari, hizmet kalitesi ile hasta memnuniyeti arasindaki giiclii
iligkiyi ortaya koymakta; kaliteye yatirirm yapmanin kurumlarin siirdiiriilebilirligi ag¢isindan
kritik oldugunu gostermektedir.

Gilinlimiizde kalite yonetimi, dijital donilisiim stireclerinden bagimsiz diisiiniilememektedir.
Elektronik saglik kayitlari, klinik karar destek araclari, siire¢ izleme sistemleri ve yapay zeka
tabanli klinik uygulamalar, kalite gostergelerinin izlenmesini ve performans farkliliklarinin
erken agamada tespit edilmesini miimkiin kilmaktadir (Sutton ve ark., 2020; Berner ve La
Lande, 2016). Dijital bilesenler, tibbi hatalarin azaltilmasina, bakim standartlarinin
korunmasina ve hizmetlerin daha tutarli sekilde yiiriitiilmesine katki1 saglamaktadir. Bu nedenle
saglik kurumlarinda kalite, teknolojiyle desteklenen biitiinciil bir sistem olarak
degerlendirilmektedir.

Teknolojik altyapilarin etkin kullanimi, kalite yonetiminin siirdiiriilebilirligi agisindan kritik bir
role sahiptir. Dijital sistemler; veri biitiinliglinli gliclendirmekte, siireclerin standartlagmasini
kolaylastirmakta ve klinik gilivenligi artirarak kalite hedeflerinin kalic1 hale gelmesine katki
sunmaktadir.

3.1. Kalite Yonetimi Siireclerinde Dijital Entegrasyonun Onemi

Kalite yonetimi ile dijital altyapilarin uyumlu bi¢imde c¢aligmasi, modern saglik hizmetlerinin
verimliligini belirleyen temel unsurlardandir. Dijital doniisiim, yalnizca teknik bir yenilik degil;
kalite yonetimini destekleyen stratejik bir mekanizma olarak kabul edilmektedir. Bu nedenle
kalite kavraminin yapisal ve islevsel yonlerinin anlasilmasi, dijital entegrasyonun etkilerini
degerlendirmek agisindan 6nem tasir.

Kalite, Japon yonetim literatiiriinde Kaizen yaklasimiyla ifade edildigi lizere, siirekli iyilestirme
esasina dayanir. Saglik kurumlarinda kalite, hizmetin sonucuna odaklanmakla sinirlt degildir;
bakim siireglerinin her asamasinda tutarlilik, dogruluk ve etkinligi gerektirir (Kilig ve Uzun,
2023). Donabedian’in tanimladig1 yapi—siire¢c—sonu¢ modeli, kaliteyi ¢ok boyutlu bir ¢ercevede
degerlendirmek i¢in yol gosterici bir temeldir (Erdemir, 2015).

Saglik hizmetlerinde kalite yonetiminin amaci, dogru hizmeti uygun zamanda, erisilebilir ve
maliyet etkin bir bicimde sunmak; ayni zamanda hem ¢alisgan hem de hasta memnuniyetini
artirmaktir (Kibar, 2014). Toplumsal saglik taleplerinin ¢esitlenmesi, yaslanan niifus ve kronik
hastaliklarin artmasi, kaliteyi destekleyen sistematik bir yaklasima duyulan gereksinimi
giiclendirmistir. Bu gereksinim, teknolojik altyapilarin kalite siireclerine entegre edilmesini
kag¢inilmaz kilmaktadir.
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Kalite yonetimi ii¢ temel ilkeye dayanir: “sifir hata”, “Gnce insan” ve “tam katilim”. Bu ilkelerin
uygulanabilmesi, bilgiye dayali karar mekanizmalarinin varligina baglidir. Dijital hastane
uygulamalari, bu ilkelerin sahaya yansimasini somutlastiran 6rnekler sunar ve teknoloji—kalite
iliskisini goriniir kilar (Arslan, 2023).

Bilisim teknolojileri, siire¢ izleme, veri dogrulama ve hata tespiti gibi alanlarda yalin yonetim
uygulamalarini desteklemekte; kaynak kullaniminin rasyonellestirilmesine katk1 saglamaktadir
(Nokay ve Ozaydin, 2018). Dijital sistemler, saglik hizmetlerini daha seffaf ve dl¢iilebilir bir
yapiya doniistiirerek kalite yonetimi uygulamalarinin kurumsallagsmasini kolaylastirir.

Hastane bilgi sistemleri, elektronik saglik kayitlar1 ve klinik karar destek sistemleri, veriye
dayali karar alma siireglerinin temelini olusturmaktadir (Ulke ve Atilla, 2020). Bu sistemlerin
diizenli kullanim1 klinik hatalarin azaltilmasini, hasta giivenliginin giiclendirilmesini ve hizmet
kalitesinin ol¢tilebilir hale gelmesini saglar.

Modern saglik kurumlarinda kalite yonetimi, dijital bilesenlerle beslenen, siirekli veri akigina
dayanan ve degisime uyum saglayabilen dinamik bir yapiya doniismiistiir. Bu doniisiim, saglik
bilisim sistemlerinin hizmet sunumunda stratejik bir rol iistlenmesine olanak tanimaktadir.

4. Saghk Teknolojisi ve Bilisim Sistemlerinin Saghk Hizmeti Sunumunda Kullanim

Bu cercevede, saglik teknolojisi ve bilisim altyapisinin klinik uygulamalara yansimasini
gostermek tizere, oncelikle klinik siireglerin dijitallesmesinin temelini olusturan elektronik
saglik kayitlarinin (EHR) kullanimi ele alinmaktadir.

4.1. Klinik Siireclerde Elektronik Saghk Kayitlarinin Kullanimi

Elektronik saglik kayitlar1 (EHR), hasta verilerinin standart bi¢imde tutulmasini, klinik bilgilere
hizli erisimi ve siireglerin daha giivenli sekilde yiiriitilmesini saglayan temel dijital
altyapilardir. Dijital kayitlar; hatali veri girisinin 6nlenmesi, klinik bilgilerin biitlinliigii ve
profesyoneller arasi bilgi akiginin giivenilir bigimde saglanmasi agisindan 6nemli avantajlar
sunmaktadir (Goetz Goldberg ve ark., 2012). Ozellikle acil bakim, kronik hastalik ydnetimi ve
multidisipliner tedavi alanlarinda EHR’nin kullanimi siiregleri hizlandirmakta ve bakim
stirekliligini gliglendirmektedir. Nitekim Birlesik Krallik acil servislerinde yapilan genis 6lgekli
bir caligmada, kullanilan higbir elektronik saglik kayit sisteminin kabul edilebilir
kullanilabilirlik esigi olan SUS >68 diizeyine ulasmadigi ve bunun klinik is yiikii ile hasta
giivenligi acisindan ek riskler yarattigi bildirilmistir (Bloom ve ark., 2021).

Klinik bilgi sistemlerinin EHR ile biitiinlesik kullanimi, saglik profesyonellerinin veri temelli
kararlar almasina olanak vererek tan1 ve tedavi dogrulugunu artirmaktadir (Omiirbek ve ark.,
2013; Omiirbek ve Altin, 2009). Hastane bilgi sistemlerinin hasta bilgilerinin yonetiminde
erisim hizin artirdig1 ve is akislarini sadelestirdigi cesitli ¢calismalarda gosterilmistir (Isik ve
Akbolat, 2010). Uluslararasi literatiirde EHR kullaniminin ilag hatalari, gereksiz tetkikler ve
mortalite iizerinde olumlu etkiler yarattig1 ortaya konmustur (Mutluay ve Ozdemir, 2015).
Tiirkiye’deki arastirmalar da dijital kayitlarin veri dogrulugunu artirdigini ve is yiikiini
azalttigini gdstermektedir (Omiirbek ve ark., 2013).

EHR sistemleri, klinik verinin izlenebilirligini artirarak kalite yOnetiminin siire¢ ve sonug
bilesenlerini gii¢clendirir. Diizenli veri akisi; hata egilimlerinin erken fark edilmesini, siire¢
performansinin 6l¢iilmesini ve bakimin standartlara uygun yiiriitiilmesini saglayarak giivenli ve
denetlenebilir bir hizmet yapisi olusturur.

4.2. Tele-saglik ve Modern Hizmet Modelleri

Tele-saglik uygulamalari, saglik hizmetlerine uzaktan erisimi miimkiin kilan dijital araglar
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tizerinden yiiriitiilen bir bakim modelidir. Uzmanlik bilgisinin farkli bolgelerdeki hastalara
ulastirilmasi, kronik hastalik yonetiminin siirekliligi ve bulasici hastalik kontrolii agisindan
onemli avantajlar saglamaktadir (WHO, 2010). Cografi engellerin azaltilmasi, hastalarin saglik
profesyonelleriyle daha hizli iletisim kurmasini miimkiin kilarak bakim siire¢lerinin aksamadan
stirdiiriilmesine katkida bulunmaktadir.

Dijital iletisim teknolojilerinin gelismesi ile uzaktan muayene, sanal bakim goriismeleri,
cevrimi¢i danismanlik hizmetleri ve yapay zekd destekli degerlendirme uygulamalari
yayginlagsmistir. Bu hizmetler, 6zellikle yogun bakim gerektiren donemlerde saglik sisteminin
yiikiinii hafifletmekte; hastalarin gereksiz ziyaretlerini azaltarak zaman ve kaynak kullanimini
optimize etmektedir (Akalin ve Veranyurt, 2020). Veri entegrasyonunun giiglenmesi, klinik
ekiplerin tedavi planlarin1 koordine etmesini kolaylastirmakta ve hizmet siirekliligini
artirmaktadir (Ulke ve Atilla, 2020).

Tele-saglik hizmetleri, erisilebilirlik, stireklilik ve esitlik ilkelerini 6ne c¢ikararak kalite
yonetiminin yap1 ve siire¢ boyutlarimi giiclendirir. Uzak boélgelerde hizmet bosluklarinin
azalmasi, bakimin standardize edilmesi ve rehberlere uyumun yiikselmesi, kalite
gostergelerinin daha dengeli bir bigimde saglanmasina olanak tanir.

4.3. Yapay Zekd Entegrasyonlu Karar Destek Sistemleri

Klinik karar siireclerinde karsilasilan belirsizlikler, hataya acik alanlarin genislemesine neden
olabilmektedir. Karar destek sistemleri; biiylik veri setlerinin analizi, klinik ge¢misin biitlinciil
degerlendirilmesi ve kanita dayali 6nerilerin sunulmasi yoluyla saglik profesyonellerinin karar
stireclerini giiclendirmektedir (Yiicel ve ark., 2018). Yapay zeka entegrasyonu, bu sistemlerin
Ongorii lretme kapasitesini artirarak erken teshis, risk siniflandirmasi ve uygun tedavi
seceneklerinin belirlenmesinde 6nemli yararlar saglamaktadir.

Bu teknolojilerin etkili bicimde caligsabilmesi i¢in yiiksek veri kalitesi, glivenilir entegrasyon
altyapis1 ve kurumsal diizeyde dijital olgunluk gereklidir (Nokay ve Ozaydm, 2018).
Literatiirde yapay zeka tabanl karar araclarinin tibbi hatalar1 azalttigi, klinisyenlerin biligsel
yiikiinii hafiflettigi ve kisisellestirilmis tedavi yaklasimlarini destekledigi belirtilmektedir.
Sistemin dogru kullanimy, klinik varyasyonu azaltarak bakim siireglerinin daha tutarli sekilde
yiiriitiilmesine katki saglar.

Yapay zeka destekli karar sistemleri, klinik karar dogrulugunu artirarak kalite yonetiminin
giivenlik ve etkililik boyutlarini gili¢lendirir. Model ¢iktilari, klinik standartlara uyumu
kolaylastirir; tedavi siireglerinin izlenebilirligini ve hesap verebilirligini artirarak kurumlarin
risk yonetim kapasitesini ytikseltir.

4.4. Saglikta Bilisim Teknolojilerinin Kaliteye Katkisi

Saglik bilisim teknolojileri, hizmet sunumunun yalnizca teknik boyutunu degil, ayn1 zamanda
kalite yonetiminin temel unsurlari olan hasta giivenligi, erisilebilirlik, siireklilik, hasta odaklilik
ve maliyet-etkililik boyutlarini da dogrudan etkilemektedir. Dijital sistemler; klinik siireglerin
izlenebilirligini artirarak hatalar1 goriiniir kilmakta, bilgi akisini hizlandirmakta ve karar
stireclerini veri temelli hale getirerek kalite iyilestirme dongiilerinin daha sistematik bigimde
yiirlitiilmesine olanak saglamaktadir.

4.4.1. Dijital Sistemlerle Hasta Giivenliginin Giiclendirilmesi

Hasta gilivenligi, saglik hizmetlerinde kalite degerlendirmesinin temel bilesenlerinden biridir.
Dijital sistemler; iletisim hatalar1, yanlis ilag uygulamalar1 ve islem karmasasindan kaynaklanan
riskleri azaltmak i¢in 6nemli araglar sunmaktadir (Richemond ve Huggins-Jordan, 2023).
Elektronik kayitlar, barkodlu dogrulama uygulamalar1 ve hastane bilgi yonetim sistemleri,
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tedavi stirecindeki kritik adimlarin izlenebilirligini artirarak hata olasiligint diistirmektedir.
Harran Universitesi’nde yiiriitillen bir ¢alisma, klinik bilgi sistemlerinin hasta giivenligi
gostergeleri lizerinde belirgin iyilesme sagladigini gostermistir (Eris ve ark., 2017).

Dijital hasta giivenligi uygulamalari, hata kaynaklarin1 goriiniir kilarak kalite yonetiminin
giivenlik boyutunun kurumsallasmasini giiglendirir. Hata bildirimlerinin elektronik ortamda
izlenmesi, kurumlarin riskleri sistematik bi¢imde analiz etmesine ve tekrarlayan olaylarin
azaltilmasina olanak tanir. Boylece giivenligin reaktif bir silire¢ olmaktan ¢ikip stirekli
O0grenmeye dayali bir yapiya donilismesi saglanir.

4.4.2. Saghk Hizmetlerinde Erisilebilirlik ve Siireklilik

Giliniimiizde internet teknolojilerinin hizli gelisimi, saglik hizmetlerinde bilgi ve teknolojiye
yonelik yatirimlara olan talebi dnemli 6l¢iide artirmistir. Ozellikle internet iletisim teknolojileri
ve veri tabani altyapilarindaki ilerlemeler, saglik sektoriinii dijitallesme siirecine dahil etmistir.
Evrensel Mobil Iletisim Sistemi (Universal Mobile Telecommunications System-UMTS),
taginabilir cihazlar, mobil telefonlar, kisisel dijital asistanlar (PDA) ve dijital video yayinciligi
(Digital Video Broadcasting-DVB-T) gibi teknolojiler, saglik personeli ile hastalar arasindaki
iletisimi giiclendirmek, erisimi kolaylastirmak ve hizmetin siirekliligini saglamak amaciyla
gelistirilmis modern saglik bilgi teknolojileri arasinda yer almaktadir.

Bilgi teknolojilerinde yasanan bu gelismeler, elektronik saglik kayitlarinin kullanimini tegvik
etmis ve {llkelerin saglik bilisim sistemleri ile entegre c¢aligmalar yiiriitmelerine zemin
hazirlamistir. S6z konusu modern teknolojilerin saglik hizmetlerine entegrasyonu, hem hasta
verilerine hizli erisimi miimkiin kilmis hem de hizmet sunumunda siirekliligi saglayarak saglik
hizmeti kalitesini dogrudan etkilemistir (Tarcan ve Celik, 2016).

Dijjital iletisim ve veri paylasim altyapilari, hizmetin kesintisiz sunulmasini saglayarak kalite
yonetiminin siireklilik ve erisilebilirlik boyutlarmi gii¢lendirir. Bu altyapi, hastalarin bakim
stireglerine zamaninda erigmesini kolaylastirirken kurum i¢i1 koordinasyonu artirir ve hizmet
zincirindeki kopma risklerini azaltir.

4.4.3. Bilisim Teknolojilerinin Hasta Deneyimine Etkisi

Hasta memnuniyeti, saglik hizmetlerinin basarisin1 degerlendirmede temel 6l¢iitlerden biridir.
Dijital randevu sistemleri, laboratuvar sonuglarinin ¢evrimigi erisilebilirligi ve hasta portallari;
hastalarin saglik siire¢lerine dogrudan katilimini artirmakta, bilgi akisini hizlandirmakta ve
hizmetlere erisimi kolaylastirmaktadir (Mackie ve ark., 2021). Bu araglar, hastalarin tedavi
slireglerini anlamalarini, randevu yonetimini kolaylastirmalarini ve ihtiya¢ duyduklari bilgilere
zamaninda ulagmalarini saglar. Gereksiz tetkiklerin azalmasi ve siire¢ seffafliginin artmasi da
kaynak kullanimini iyilestiren diger etkiler arasindadir.

Dijital sistemlerden esit bicimde yararlanabilmek i¢in kullanici dostu tasarimlar 6nem
tasimaktadir. Dijital okuryazarligi sinirli olan gruplarda erisim sorunlari ortaya ¢ikabilmektedir
(Javaid ve ark., 2024; Isik ve Akbolat, 2010).

Hasta deneyimini destekleyen dijital uygulamalar, kalite yonetiminin hasta odaklilik boyutunu
giiclendirir. Hastalarin kendi bakim siireglerine katiliminin = artmasi, geri bildirim
mekanizmalarinin zenginlesmesini ve hizmet tasariminin gergek ihtiyaglara gore sekillenmesini
saglar. Bu durum, memnuniyet skorlarinin yiikselmesine ve uzun vadeli kalite iyilestirmelerinin
daha saglam temellere oturmasina katkida bulunur.

4.4.4. Dijital Saghk Sistemleri ile Operasyonel Verimlilik ve Tasarruf

Dijital saglik sistemleri, hizmet siireclerini hizlandiran, hata oranlarini diisiiren ve kaynak
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kullanimini optimize eden bir yap1 sunmaktadir. Diinya Saghk Orgiitii, modern saglik
sistemlerinin erigilebilir, kanita dayali ve mali agidan siirdiiriilebilir olmasi1 gerektigini
vurgulamaktadir. Tiirkiye’de Saglik Bakanlig1 da bu dogrultuda dijital doniisiim yatirimlarinin
saglik kurumlarmin mali siirdiiriilebilirligi i¢in kritik oldugunu belirtmektedir (T.C. Saglik
Bakanligi, 2020).

Saglik kurumlarimin modernizasyonunu sinirlayan en onemli sorunlardan biri maliyet
baskisidir. Eski sistemlerin kullaniminin siirmesi hem hata riskini artirmakta hem de hizmet
kapasitesini sinirlamaktadir. Bu nedenle kamu—ozel sektor is birlikleri ve planli teknoloji
yatirimlari, dijitallesme siirecinin stirdiiriilebilirligini destekleyen stratejik araglar olarak
degerlendirilmektedir.

Biiyiik veri analitigi, operasyonel verimliligin artirilmasinda dikkat ¢eken teknolojilerden
biridir. ABD’de yapilan analizlerde biiyiik veri uygulamalarinin saglik sistemine 300 milyar
dolar diizeyinde ekonomik katki sagladigi; Avrupa dlgeginde ise etkin veri kullanimiyla 100
milyar avroya yakin tasarruf elde edilebilecegi ongoriilmektedir (Manyika ve ark., 2011).
Klinik stlire¢ iyilestirmelerinden toplum sagligi uygulamalarina kadar bircok alanda
performansi artiran bu yapi, veriye dayali yonetim anlayisim giiclendirmektedir (Ileri, 2018).

Dijital sistemlerin sagladig1 operasyonel verimlilik, kalite yonetiminin maliyet-etkililik, siireg
standardizasyonu ve hizmet siirekliligi boyutlarin1 destekler. Kurumlarin iyilestirme
dongiilerini siirdiiriilebilir bigimde yiiriitebilmesi i¢in dijital altyapinin giiglii olmas1 gereklidir.

4.5. Saghk Hizmetlerinde Bilisim Sistemlerinin Uygulama Engelleri

Dijital dontigiimiin saglik hizmetlerinde etkili bigimde uygulanabilmesi, giiglii altyapi,
siirdiiriilebilir finansman ve kurumsal uyum gerektirir. Diinya Saglk Orgiitii, saglk
sistemlerinin degisen ihtiyaglara uyum saglayabilmesi igin dijital altyapilarin siirekli
giincellenmesi gerektigini belirtmektedir. Tirkiye’de Saghik Bakanligi da maliyet yonetimi,
teknolojik altyap1 ve siirdiiriilebilirlik konularini stratejik dncelik olarak ele almaktadir (T.C.
Saglik Bakanlig, 2020).

Maliyet baskilari, altyapr eksiklikleri ve teknolojinin giincel standartlara ulastirilamamasi,
bircok kurumda modernizasyonu sinirlayan temel sorunlar arasinda yer almaktadir. Bu
engellerin asilmasi, planli yatirimlarin yani sira dijitallesme siirecinin kurumsal diizeyde
sahiplenilmesini gerektirir.

Dijital altyap1 ve kaynak yonetimi alanindaki eksiklikler, kalite yonetiminin siirdiiriilebilirlik
ve verimlilik boyutlarin1 dogrudan etkiler. Saglam altyapilar ve planl teknoloji yatirimlari,
kalite iyilestirme dongiilerinin kesintisiz yliriitiilmesini saglar ve kurumlarin uzun vadeli
performans hedeflerine ulasmasini destekler.

4.5.1. Elektronik Saghk Kayitlarinda Veri Giivenligi ve Mahremiyet

Elektronik saglik kayitlarinin gilivenligi, hasta mahremiyetinin korunmasi ve hizmetin
giivenilirliginin saglanmasi agisindan temel bir gerekliliktir. ISO 27001 ve BS EN ISO 27799
gibi standartlar, saglik verilerinin giivenli bicimde saklanmasi ve yetkisiz erisimlerin
engellenmesi i¢in uluslararasi dlgiitler sunmaktadir (Che Rose ve ark., 2004).

Saglik kurumlar1 Ozellikle dig kaynakli siber tehditler karsisinda kirilgan bir yap:
gosterebilmektedir. Siber saldirilar hizmet kesintilerine, veri biitlinliiglinlin bozulmasina ve
tedavi siireglerinin aksamasina neden olabilmektedir (Alder, 2023). Bu nedenle kurumlarin
giivenlik altyapilarini giiclendirmesi ve siber giivenlik yonetimini kurumsal bir kapasite olarak
gelistirmesi gerekmektedir.
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Veri giivenligi uygulamalari, kalite yonetiminin giivenilirlik ve etik sorumluluk boyutlarinin
temelini olusturur. Giiclii giivenlik 6nlemleri, hasta giivenini artirir ve hizmet siire¢lerinin
kesintisiz yiiriitiilmesini saglayarak kalite standartlarinin korunmasina katki sunar.

4.5.2. Dijital Saghk Yonetiminde Dis Kaynak Kullanimi ve Potansiyel Tehditler

Saglik kurumlan dijital altyapilarin1 gliglendirmek amaciyla zaman zaman dis hizmet
saglayicilarla caligmaktadir. Ancak bu siire¢ dogru yonetilmediginde bilgi giivenligi ve hizmet
stirekliligi agisindan ciddi riskler dogabilir. Uygun olmayan firmalarla yapilan sézlesmeler veri
kayiplarina, teknik uyumsuzluklara ve hizmet kesintilerine yol acabilmektedir (Giilhan ve ark.,
2017). Bu nedenle tedarik¢i degerlendirme siireglerinin sistematik bigimde yiiriitiilmesi,
firmalarin kalite standartlarina uyumunun denetlenmesi ve hizmet sdzlesmelerinin diizenli
olarak gdzden gecirilmesi dnem tasimaktadir. Uzun vadeli verimlilik i¢in kalite odakl tegvik
mekanizmalarinin uygulanmasi yararli olmaktadir.

Dogru tedarik¢i yonetimi, kalite yonetiminin risk yonetimi ve siireklilik ilkelerini dogrudan
destekler. Uyumlu tedarikgilerle calismak hizmet kesintilerini azaltir, siire¢ tutarliligini

giiclendirir ve kurumun kalite hedefleriyle uyumlu dijital altyapilarin gelismesine katki saglar.
4.5.3. Saghk Cahsanlarmin Bilisim Teknolojileri Kullanimi Egitimi ve Uyum Siireci

Bilisim teknolojilerinin saglik hizmetlerinde etkili bigimde kullanilabilmesi, ¢alisanlarin bu
sistemleri benimsemesi ile dogrudan iliskilidir. Kullanic1 direnci, teknik altyapi yetersizlikleri
ve dijital okuryazarlik eksiklikleri yaygin uygulama engelleri arasinda yer almaktadir (Kaye ve
ark., 2010; Yildinnm Kaptanoglu, 2019). Bu nedenle egitim programlarinin stirekli ve planl
bi¢imde uygulanmasi gereklidir. Egitimlerde yalnizca sistemin kullanimi degil, teknolojinin
klinik ve yonetsel siireclere katkisinin da anlagilmas: 6nem tasir. Kullanim kolayligiin
artirilmas1 ve erisilebilir teknik destek mekanizmalarinin saglanmasi calisan uyumunu
hizlandirmaktadir (Isik ve Akbolat, 2010b).

Finansal, kiiltiirel ve yapisal faktorler de adaptasyon siirecini etkileyebilir. Bundan dolay1
teknoloji kullanimi yalnizca teknik bir stire¢ degil; kurumsal kiiltiirle biitiinlesmesi gereken bir
doniisiim alan1 olarak degerlendirilmektedir.

Calisan uyumu, kalite yonetiminin etkinlik ve siireklilik unsurlarin1 dogrudan etkileyen bir
faktordiir. Egitim faaliyetleri hata oranlarmi azaltir, siire¢ standardizasyonunu gii¢lendirir ve
kurumsal 6grenmeyi destekleyerek kalite iyilestirme dongiilerine anlamli katki saglar.

5. Sonuc ve Oneriler
5.1. Sonuc¢

Saglik hizmetlerinde dijital doniisiim, sadece teknolojik bir yenilik degil; kalite yonetiminin
temel ilkelerini yeniden sekillendiren biitlinciil bir degisimdir. Bulgular, elektronik saglik
kayitlari, karar destek sistemleri, tele-saglik uygulamalar1 ve biiyiik veri analitiginin dogru
bicimde uygulandiginda erisilebilirlik, giivenlik ve etkililik gibi temel kalite boyutlarinda
onemli iyilesmeler sagladigin1 gostermektedir. Bu nedenle dijital saglik sistemlerinin, teknik
kapasitenin 6tesinde kurumsal kalite hedefleriyle uyumlu bigimde yonetilmesi gereklidir.

Tiirkiye’de Saglikta Doniisiim Programu ile baglayan dijitallesme siireci, e-Nabiz ve diger ulusal
bilgi sistemleriyle genis bir dijital saglik ekosistemi olusturmustur. Ancak bu altyapidan tam
verim alinabilmesi i¢in, dijital siire¢lerin kalite gostergeleriyle iliskilendirilmesi ve kurumlarin
performansi diizenli bicimde izlemesi 6nem tasimaktadir. Dijitallesmenin gercek bir kalite
kazanimina doniismesi, yalnizca sistemlerin varligina degil, bu sistemlerin etkin kullanimina
baghdir.
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Dijital sistemlerin siirdiiriilebilirligi, saglik calisanlarinin teknolojiye uyumuyla dogrudan
iliskilidir. Kullanic1 deneyimi, egitim eksikligi ve adaptasyon sorunlar1 kalite kazanimlarinm
siirlayabilir. Bu nedenle ¢alisanlara yonelik dijital okuryazarlik ve sistem kullanim egitiminin
diizenli ve stirekli olmasi, dijital doniistimiin basarisini belirleyen bir unsur haline gelmektedir.

Veri giivenligi ve mahremiyet, dijital saglik yonetiminin en kritik boyutlarindan biridir. ISO
27001 ve BS EN ISO 27799 standartlarina uygun bir giivenlik altyapisi kurulmadiginda,
dijitallesme gilivenlik aciklar1 ve hizmet aksakliklarina yol agabilir. Bu nedenle kurumlarin risk
yonetimi mekanizmalarini giiglendirmesi, veri erisim siireglerini denetlemesi ve gilivenlik
politikalarini kalite hedefleriyle birlikte gelistirmesi gerekmektedir.

Yapay zeka, biiyiik veri ve IoT uygulamalar1 erken teshis, kisisellestirilmis bakim ve siire¢
optimizasyonu gibi alanlarda 6nemli firsatlar sunmaktadir. Ancak bu teknolojilerin kaliteye
gercek bir katki sunabilmesi, etik cercevelerin agikca belirlenmesi, veri biitiinliigiiniin
korunmas1 ve saglik ¢alisanlarinin bu sistemlere giiven duymasina baglhidir. Ulusal diizeyde
stratejik yonlendirme, bu teknolojilerin etkili ve giivenli kullanimini destekleyecektir.

Genel olarak degerlendirildiginde, dijital saglik sistemleri ile kalite yonetiminin biitiinlesmesi,
saglik hizmetlerinin siirdiiriilebilir bigimde iyilestirilmesi i¢in zorunlu bir siiregtir. Dijitallesme
yalnizca teknik altyapiyr degil; kurum kiiltiiriinii, yonetim anlayisin1 ve mesleki rolleri de
doniistiirmektedir. Gergek ilerleme, teknolojinin insan emegi, etik ilkeler ve yonetsel vizyonla
dengeli bigimde biitiinlestirildigi noktada miimkiindiir.

5.2. Oneriler

1. Dijitallesme stratejileri, kalite yonetimi hedefleriyle birlikte planlanmali; kurumlarin kalite
gostergeleri dijital siireglerle uyumlu hale getirilmelidir.

2. Saglik calisanlarina yonelik dijital okuryazarlik ve sistem kullanim egitimleri siirekli hale
getirilmelidir. Bu egitimler, hem teknik bilgi hem de klinik siire¢ uyumunu kapsamalidir.

3. Veri giivenligi politikalar1 gliglendirilmeli; ISO 27001 ve BS EN ISO 27799 standartlarina
uygun kurumsal giivenlik ¢erceveleri olusturulmalidir.

4. Yapay zeka ve biiylik veri uygulamalari i¢in etik yonetisim mekanizmalar1 gelistirilerek
seffaflik, gliven ve hesap verebilirlik artirilmalidir.

5. Dijital altyap1 yatirimlar1 yalnizca teknoloji tedarikiyle sinirli kalmamali, insan kaynagi
yonetimi, siire¢ standardizasyonu ve kurumsal kiiltiir doniisiimiiyle desteklenmelidir.

6. Tirkiye’nin ulusal saglik bilisim altyapist (e-Nabiz, MHRS, HBYS vb.) Kkalite
gostergeleriyle uyumlu izleme mekanizmalariyla giiclendirilmelidir.

5.3. Calismanin Katkilar

1. Saglik bilisim sistemlerinin kalite yonetimi ile yapi—siirec—sonug cercevesi i¢inde nasil
iliskilendirilebilecegine dair biitiinciil bir analitik model sunmaktadir.

2. Tirkiye’nin dijital saglik ekosistemini uluslararasi literatiirle karsilastirmali bigimde
degerlendirerek alana yerel ve 6zgiin bir katki saglamaktadir.

3. Dijitallesmenin giivenlik, erisilebilirlik, hasta memnuniyeti ve verimlilik gibi temel kalite
gostergeleri lizerindeki etkilerini sistematik bir sekilde analiz etmektedir.

4. Kurumlarin dijital doniisiim siireclerinde kullanilabilecek uygulanabilir politika ve yonetim
oOnerileri gelistirmektedir.
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