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asta guvenligi, saglhk
bakim hizmetlerindeki

olumsuzluklarr  veya
kazalari Onleme,
olumsuz etkilerifyan

etkileri iyilestirme veya
hafifletme olarak tanimlanir. Saglik
hizmetinin tim kademelerinde hasta
guvenliginin korunmasi ve tibbi hata-
larin dnlenmesi, saglik tesekkullerinin
stratejik ve kalite dnceliklerindendir.
Hasta gUvenliginin amaci; hasta ve
yakinlariile saglik ¢calisanlarinin dolayisi
ile sistemin fiziki ve psikolojik olarak
olumsuz etkilenmeyecegi ortamlar olus-
turmaktir. Diinya Saglik Orgiti’ne gére
her yil 10 milyon civarinda birey tibbi
hatalar nedeniyle yaralanmakta, sakat
kalmakta ya da yasamini yitirmektedir.
En sik tibbi hatalarin basinda yanlis ilag
uygulamalari, anestezi ve cerrahi hata-
lari, tibbi yaralanmalar, saglik bakimi
iliskili enfeksiyonlar, glvenli olmayan
enjeksiyon uygulamalari, gtvenli ol-
mayan kan ve kan UrdnU transfizyon
uygulamalari, hasta dismeleri ve uzun
doénem yatis ile alakall basing yaralari
sayilabilir. Hasta glvenligi saglamada
bazi raporlar dizenlenmis olup bun-
lardan en dnemlisi 1999 yilinda Ame-
rika Birlesik Devletleri'nde yayinlanan
Institute of Medicine (IOM) “To Err is
Human: Building a Safer System (Her
insan Hata Yapabilir; Daha Guvenilir
Bir Saglik Sistemi Olusturmak)” isimli
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Mikrobiyoloji Ana Dali ve Tibbi Viroloji Bilim Dali Bagkanliklarini yuritmektedir.

raporudur. Ulkemizde de uluslararasi
dlzeyde hasta guvenligi bilincini yay-
mak ve kdltiranl gelistirmek icin yogun
calismalar yapiimakta ve ginimuzde
bu ¢alismalarin olumlu sonuglari klinik
uygulamalarda da gorulebilmektedir
(Korkmaz, E., 2022).

Bu kapsamda, saglk profesyonelle-
rinin, hastalarin ve bakim ortamlari-
nin guvenligini saglamak icin cesitli
stratejiler ve protokoller gelistirilmistir.
Ornegin, hasta kimlik dogrulama pro-
sedurleri, ilag hatalarini dnlemek igin
¢Gift kontrol sistemleri ve enfeksiyon
kontrol énlemleri gibi yéntemler, hasta
gUvenligini artirmak i¢in uygulanmak-
tadir (Altindis, S., 2009).

Kan transflizyonu; ciddi anemi, trav-
ma, cerrahi mudahaleler ve diger
tibbi durumlar nedeniyle kan kaybini
telafi etmek amaciyla uygulanan bir
tibbi midahaledir. Ancak, bu énemli
prosedlrde hasta glvenligini sagla-
mak i¢in bir dizi énlem almak gerekli-
dir. Kan bagiscilarinin ve alicilarin kan
grubu uyumlulugu, enfeksiyon riskini
azaltmak amaciyla kan UrUnlerinin
titizlikle yapilan testleri ve doku tipi
eslestirmesi gibi faktérler gtvenli bir
kan transflizyonunun temel unsurlari-
dir. Ayrica kan transflizyonu sirasinda
ortaya cikabilecek reaksiyonlari ta-
nimlamak ve tedavi etmek icin surekli

izlemek de 6nemlidir. Bu tedbirler, kan
transflzyonunun etkili ve gUvenli bir
sekilde gerceklestirimesini saglamak
icin hayati 6neme sahiptir (Saglik Ba-
kanhgi, 2015; Saglik Bakanlgi, 2016).

Kan Transflizyon Hizmetleri ve
Kan Vermenin Onemi

Kan, bir-
cok saglik durumu ve acil durum igin
kritik bir rol oynar. Kan bankalari, bu
yasamsal sivinin ihtiya¢ sahipleri-
ne zamaninda ve guUvenli bir sekilde
ulagsmasini saglar.

Kan vermek, toplum i¢indeki dayanis-
may! simgeler. Bu nobranin bir parcga-
sI olmak, bagkalarina umut ve yasam
sansi tanimak anlamina gelir.

Kan
vermek, birgok saglik sorununa karsi
bir glivence saglar. Kanser, ameliyat-
lar, kaza ve travmalar gibi durumlar
icin hazir olan kan bankalari hastalara
umut verir.

Kan hizmetleri,
hayatin kutsalligina odaklanan bir
gbrevi yerine getirir. Bir kisinin kan,
digerinin yasamini kurtarabilir. Bu ne-
denle bu hizmetler bir nevi insan ha-
yatinin kutsalligina hizmet eder.



Gondullaluk ve fedakarlik: Kan veren-
lerin génulltltk esasina dayanmasi
bir fedakarlk 6rnegidir. Bu fedakarlik
bagkalarinin saghgi ve yasam kalitesi
icin dnemli bir etki yaratir.

Uzmanhk ve glvenilirlik: Kan hiz-
metleri, uzmanlik ve guvenilirlikle bili-
nir. Her asamada siki kalite kontrol ve
guvenlik protokollerine tabi olan bu hiz-
metler, kan bagiscilarindan alinan ka-
nin en iyi sekilde kullaniimasini saglar.

Transflizyon Giivenligi

Guvenli ve etkili transfizyon uygula-
masi icin Saghk Bakanligi 2016 yilin-
da Ulusal Kan ve Kan Bilesenleri Ha-
zirlama, Kullanim ve Kalite Glivencesi
Rehberini yayinlamigtir. Bu rehberde
kan bagisi temel ilkeleri, kan bagisi
sureci, kan alim iglemi sirasinda dol-
durulmasi gerekli formlar ve uygula-
nan testler, kan drdnlerinin Gretimi,
saklanmasli, depolanmasi, tasinma-
sl, hemovijilans, biyoguvenlik, kalite
yénetim sistemi gibi baslica konular
detayl bir sekilde agiklanmigtir (Ca-
vusoglu ve ark. 2015; Saglik Bakan-
g1, 2016).

Transfiizyon sirasinda siklikla
yapilan hatalar

Hasta bilgilerini ve kan bilesenlerini
tanimlamada ve iglemi sirasinda en
aza indirilmesi gereken hasta izlemin-
deki yanliglklar su sekildedir: 1) Kan

bilesenlerinin hazirlanmasi ve uygu-
lanmasi sirasinda kan Urtnlerinin bak-
terilerle enfekte olarak kontaminasyo-
nu da ciddi problemdir. 2) Kan verici
(dondr) segiminin dogru ve hasta ba-
sinda son kontrollerin dikkatli bir sekil-
de yapilmasli. 3) Basta hemsireler ol-
mak Uzere ilgili tim saglik personeline
egitimlerin verilmesi ile ilgili hatalar. 4)
Transflizyonu izleme, kalite program-
larinin gelistiriimesi, uygulamada pro-
tokollere ve rehberlere bagl kalinmasi
ve bunun denetlenmesi gibi faaliyetler
guvenlik adina son derece 6nemli faa-
liyetlerdir (Gun, R. ve ark., 2019).

Hemovijilans

Hemovijilans, kan ve kan bilesenlerinin
elde edilmesinden alicilarin takibine
kadar bitun transflizyon zincirini igine
alan, kan ve kan bilesenlerinin elde
edilmesi ve klinik kullanimindan kay-
naklanan beklenmeyen veya istenme-
yen durumlar hakkinda bilgi toplamak,
degerlendirmek ve bunlarin olusumu-
nu veya tekrarlanmasini énlemek ama-
clyla ytrattlen bir dizi izleme prosedu-
rG olarak tanimlanmaktadir (Gun, R. ve
ark., 2019). Hemovijilansin ana hedefi,
transflzyonun guvenligini  arttirarak
hasta guvenligini saglamaktir. Trans-
flzyonun butin asamalarinda isten-
meyen olumsuz olay ve reaksiyonlar
hakkinda guvenilir bilgiye ulasiimasi,
bu bilgiler 1siginda yanlis uygulamala-
rin ve tekrarlarinin énlenmesine iliskin
gerekenlerin - yapiimasi, istenmeyen

olay ve reaksiyonlarin pek c¢ok kigiyi
etkileyebilecedi konusunda hastane
ve kan hizmet birimlerinin uyariimasi
hemovijilansin temel amaclarindandir
(Ulusal Hemovijilans Rehberi, 2016;
Saglik Bakanhgi, Hemovijilans Rehbe-
ri, 2020). Hemovijilansda izlenebilirlik/
iz stirme 6nemlidir. izlenebilirlik, bagis-
¢idan alinan her bir Unite kan bilese-
ninin son varis yerine kadar ve bunun
tersi yonindeki sureclerin izlenmesi
yetenegidir. Hemovijilans, bir surve-
yans ve bildirim sistemi olup bir takim
onemli kavramlari icerir (Saglik Bakan-
Iig1, Hemovijilans Rehberi, 2020).

istenmeyen Ciddi Olay

Kan drdnlerinin elde edilmesi, test
edilmesi, islenmesi, depolanmasi
veya dagitimi ile iligkili olarak ya da bu
strecten olumsuz etkilenen kan bile-
senlerinin transflzyonu sonucu hasta-
larda 6lum, kalici-belirgin bir sakatlik,
is goremezlik durumunun gelismesi,
hastane yatis sUrelerinin uzamasi vb.
gibi birtakim olumsuzluklara sebep
olabilen olaylardir (Kan ve kan trunleri
yonetmeligi, 2008).

Gerceklesmesi Son Anda Onlenmis
(Ramak Kala) Olay

Yukarida bahsettigimiz 6nemli olum-
suz sonuglar (sakatlik, is goéremezlik,
6lum vb.) dogurabilecek hatalarin
daha transflzyon gergeklesmeden
fark edilerek 6nlenmesidir.
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Ciddi Olaysiz Transflizyon Hatalari

Bu tUr hatalar ise, hatali veya eksik
transflzyon gerceklesmesine ragmen
alicida herhangi bir ciddi olay olustur-
mamis hatalar kapsar.

istenmeyen etki

Hastada ve bagis¢cida gelisen ve is-
tenmeyen yan etkiler iki sekilde ortaya
¢lkar. Hastaya hatali, uygunsuz veya
yetersiz kan Urdnun transflzyonu gibi
hatalar nedeniyle hastada istenmeyen
etki olusmasidir. Bu hatalar nedeniyle
hastada gelisebilecek bazi istenme-
yen 6nemli etkiler soyledir: 1) Erken
istenmeyen Ciddi FEtkiler: Hemoliz
(kan alyuvarlarinin  parcalanmasi),
hemolitik olmayan ates reaksiyonu,
eritem, bakteriyel kontaminasyonu vb.
2) Gecikmis istenmeyen Ciddi Etkiler:
Hemoliz, post-transflizyon purpura
(deri dokuntusu), karaciger fonksiyon
bozuklugu testlerinde (ALT...) ytksel-
me vb. 3) Bagiscida istenmeyen Etki-
ler: Kan alma islemi strecinde bagis-
¢ida gelisen arzu edilmeyen etkilerdir
(Orting, N.E. ve Yenicesu, I., 2016).

Hemovijilans Koordinatérliigi ve
Hemovijilans Hemsireligi

Saglk sisteminde/hastanelerde,
transflzyon guvenligi ile alakali kan
bankalarindaki  kalite isleyisinden
ayri olarak direkt bashekimlige baglh
calisan hemovijilans koordinatorltgu
bulunur ve tamamen transflzyon re-
aksiyonlarini takip eder, olumsuzluk
izini surer. Bu grupta calisan hemo-
vijilans hemsiresinin sistem icindeki
gorevleri ve misyonu su sekildedir
(Gun, R., 2019). 1) Transftizyon izlem
Formu ile hastanede gerceklestirile-
cek olan transflzyonlari takip eder. 2)
Transflzyon ile ilgili strecleri denetler.
3) Kan kullanan kliniklerdeki hemsire-
lere gerekli egitimleri belli araliklarla
duzenler. 4) Ortaya c¢ikan transflzyon
reaksiyonlari ve problemleri trans-
flzyon komitesine iletir. 5) Duzeltici
ve Onleyici aktivitelerin ilgili birimler
tarafindan baglatimasini takip eder.
6) iigili kayitlar ve dokiimanlari tutar,
komiteyi duzenli olarak uyguladigi is-
lemler hakkinda bilgilendirir. 7) Ayrica
hem transflzyon ile iligkili sdreglerin
uygunlugunu denetlemek hem de ge-
lisen butin istenmeyen olay ve reak-
siyonlari hastane hemovijilans koordi-
natérine bildirmekle goérevlidir.
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Hasta Giivenligi Saglamada
Kullanilan Yapay Zeka Ornekleri

Yapay zeké hastalarin gtvenligini sag-
lamak icin ¢ok genis bir yelpazede
kullanilagelmektedir. Bunlar; 1) llac et-
kilesimleri ve dozaj hatalarinin én-
lenmesi: Yapay zeka, hastalarin kul-
landigi ilaglari analiz ederek olasi ilag
etkilesimlerini ve yan etkileri belirleye-
bilir. Ayrica, hastanin saglk gegmisi
ve demografik bilgileri dikkate alinarak
uygun ilagc dozajlarini belirleyebilir. 2)
Diisme riskinin tahmini: Hastanin
hareket ve aktivite verilerini izleyen ya-
pay zeka sistemleri, disme riskini be-
lirleyebilir. Bu sistemler, hastanin dus-
me olasiigini degerlendirerek uygun
onlemlerin alinmasina yardimci olabilir.
3) Yogun bakim monitérizasyonu:
Yogun bakim Unitelerinde kullanilan
yapay zeka sistemleri, hastalarin duru-
munu surekli olarak izleyebilir ve erken
uyari sistemleri araciligiyla kritik du-
rumlari belirleyebilir. Bu, hasta gtvenli-
gini artirabilir ve olasi komplikasyonlari
Onleyebilir. 4) Enfeksiyon kontrolii ve
izleme: Yapay zeka, hastane enfeksi-
yonlarinin erken teshisi ve yayiimasini
Onlemek igin kullanilabilir. Enfeksiyon
kontrolU ekiplerine enfeksiyon riskini
belirleme, enfeksiyon izleme ve sal-
ginlarin tespiti konusunda yardimci

olabilir. 5) Hastane yatag tahsisi ve
hasta yogunlugu yonetimi: Yapay
zekd, hastalarin ihtiyaclarina ve has-
tane kaynaklarina gére optimum yatak
tahsisi yapabilir. Bu, hastane yogunlu-
gunu azaltarak hizmet kalitesini artira-
bilir ve bekleyen hastalarin gtvenligini
saglayabilir. 6) Tibbi goriintileme ve
tani: Yapay zek&, tibbi goértntllerin
analizinde kullanilarak hastaliklarin er-
ken teshisi ve dogru tanisi igin yardim-
ci olabilir. Derin 6grenme algoritma-
lar, radyolojik géruntllerde anormal
bulgulari tespit edebilir ve Klinik karar
destek sistemleri, dogru tani koymak
icin Klinik verileri analiz edebilir.

Yapay zek& uygulamalari, hastalarin
takibini, teshisini ve tedavisini iyilesti-
rerek saglik hizmetlerinin gtvenligini
artirabilir ve hastane kaynaklarini daha
etkin bir sekilde kullanabilir (Choud-
hury, A.&Asan, O., 2022).

Kan Transfiizyonu Giivenligini
Saglamada Yapay Zeka

Kan transfizyonu guvenligini sagla-
mada yapay zekayi kullanmak, hatalari
azaltmak, slrecleri optimize etmek ve
hasta gtvenligini artirmak icin énemli
bir potansiyele sahiptir. Kan bankasi
eritrosit sayiminda mikroakigkan sis-



temlerde dahil, kan transflzyonunun
pek ¢cok alaninda yapay zeka calis-
malari olmaktadir. Yapay zeka, karar
destek sistemleri yani sira transflizyon
guvenligi konusunda belirli galismalar
icin uygulama yontemleri arastiriimistir.

Sibinga (2022), kan bankalarindaki
yapay zek& uygulamalari su sekilde
siralamistir: 1) Dondrlerin daha etkili
bir sekilde secilmesi ve kayitlanmasin-
da 2) Donér kanini alici kaniyla daha
verimli ve dogru bir sekilde uygunluk
testi olusturmada 3) Donér davranigini
ve tercihlerini tahmin etmede ve do-
ndér kazanmada 4) Kan talebini tahmin
etmek ve transflzyon icin uygun kan
bilesenlerinin mevcudunun takibinde
5) Bir hastanin cerrahi bir prosedur
sirasinda kan transflizyonuna ihtiyac
duyup duymayacagini 6énceden tah-
min etmek ve kan UrdnUnUn proaktif
yoénetimine izin vermede kullanmistir.
iste yapay zeké kullanarak kan trans-
flzyonu guvenligini saglamak icin
bazi 6neriler su sekildedir (Lopes ve
ark 2023):

1) Yapay
zeka, buyuk veri setlerini analiz ederek
kan bagiscilari ve alicilarl arasinda uy-
gunluk konusunda tahminlerde bulu-
nabilir. 2) Risk faktoérlerini belirleyerek
potansiyel saglik sorunlarini 6nceden
tespit edebilir, bu da transfuzyon gu-
venligini artirabilir.

1) Yapay zekéa, bagisci ve alici kimlik
dogrulama sureclerinde kullanilabilir.
Bu durum yanlis kan transflzyonlarini
engelleyebilir. 2) Kan torbalarinin eti-
ketlenmesi ve takip edilmesi suregleri-
ni optimize etmek igin kullanilabilir.

1) Yapay zeka,
kan bagislarinda enfeksiyon riskini
azaltmak igin dondrlerin saglik gec-
misi ve seyahat OykusU gibi verileri
degerlendirebilir. 2) Enfeksiyon belirti-
lerini hizl bir sekilde taniyarak, konta-
minasyon riskini minimize edebilir.

1)
Yapay zeka, kan stoklarini etkili bir
sekilde yonetmek ve talepleri tahmin
etmek icin kullanilabilir. Bu, acil durum
muUdahaleleri icin daha iyi hazirlik sag-
lar. 2) intiyac duyulan kan gruplarini ve
bilesenleri belirleyerek stoklarin opti-
mal seviyelerde tutulmasina yardimci
olabilir.

1) Yapay
zek4, kan transfuzyonu kararlari konu-
sunda saglik profesyonellerine destek
olabilir. Hastanin durumunu degerlen-
direrek en uygun kan drUnlerini ve do-
zajlarini énerir.

1) Yapay
zeka tabanl egitim araglari, saglik per-
sonelini guncel kan transfizyonu pro-
tokollerine uygun sekilde egitmek igin
kullanilabilir. 2) Bilgi eksikliklerini tespit
edip, personeli strekli olarak bilinglen-
dirmek amaciyla kullanilabilir.

1) Yapay zek&, kan transflizyonu su-
reclerini izleyerek ve analiz ederek
surekli iyilestirmeler Onerir. 2) Hatalarin
ve sorunlarin kaynagini tespit eder ve
gelecekteki transflzyonlar i¢cin daha
guUvenli prosedurler gelistirmeye yar-
dimci olabilir.

Yapay zeka, kan transflizyonu surec-
lerindeki etkinligi ve glvenligi artirmak
icin kullanilabilecek c¢esitli yontemleri
icermektedir. Ancak bu teknolojinin
kullanimi sirasinda etik ve gizlilik konu-
larina dikkat edilmesi énemlidir.

Sonug olarak transflzyon guvenligin-
de yapay zek&dan yararlanmak icin
kan transflzyonunun tim adimlari-
nin iyi bilinmesi, hemovijilans ilkeleri
konusunda en guncel bilgilere sahip
olunmasi ve buna goére yapay zeka
uygulamalarinin gelistirilerek basariya
ulasiimasi asikardir. Bu sayede yapay
zek& uygulamalari ile hatal transflz-
yon pratiginin 6nlne gecilmesi ve
meydana gelen reaksiyonlarin erken-
den fark edilerek erken tani ve mida-
hale yapilmasi, transflzyon ile iligkili
mortalite (hastalik) ve morbidite (6ltm)
oranlarinin dusurtlmesinde énemli rol
oynayacaktir.
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