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T
eletıp ve daha geniş 
anlamıyla telesağlık, bilgi 
ve iletişim teknolojilerinin 
altyapı oluşturması ile 
sağlık hizmetlerinin dijital 
ortamda, fiziki temas 

olmaksızın gerçekleştirilmesidir. 
Tıbbi tanı, takip ve konsültasyonlar, 
sağlık eğitimleri, toplantılar ve video 
konferanslar bu kapsamdadır. Teletıp 
uygulamaları, konvansiyonel sağlık 
hizmetlerine alternatif ya da tamamlayıcı 
bir ek yöntem olarak kullanılmaktadır 
(1). Teletıp uygulamaları tanı, takip 
ve tedavilere katkı sağlayarak sağlık 
hizmetlerinin kalitesini artırmakta, erişim 
kolaylığı sağlamakta ve aynı zamanda 
maliyetlerini de düşürmektedir (1-4). 
Hizmet alan (hasta) ve hizmet sağlayıcı 
(doktor-hastane) taraflarında memnu-
niyet ölçümleri yapılmış ve tatmin edici 
değerler bulunmuştur (1, 5, 6, 7, 8). Tüm 
kullanıcı taraflarında yüksek memnuniyet 
hedefleri, klinik etkinlikten bağımsız ola-
rak önem arz etmektedir. Yani medikal 
açıdan beklentiler karşılanmış olsa bile, 
hasta ve hizmet sağlayıcı taraflarında 
(daha çok altyapı ile ilişkili) memnuniyet-
sizlikler var ise, hizmetin yaygınlaşması 
için kök sorunlar ivedilikle çözülmelidir. 
Aksi halde kullanıcılar alışkın oldukları 
yüz yüze görüşme sistemine dönme 
eğiliminde olacaktır. 

Hastalar için hizmetin teknik kullanım 
kolaylıkları, ulaşım giderlerinin, yolda 
ve hastanede geçirilen zamanın geri 
kazanılması önemli memnuniyet ölçüt-
leri ve tercih sebepleridir. Hizmet sağ-
layıcılar açısından bakıldığında altyapı 
ve teknoloji güvenilirliği, yönetim ve 
kurum destekleri, lisanslama, sigorta 
ve kurum ödemelerinin standardizas-
yonları gibi unsurlar ön plandadır (5, 
6). Yakın zamanda yaşanan ve halen 
içinde bulunduğumuz COVID-19 pan-
demisi sırasında hastane ortamları, bu-
laşma riski yüksek alanlar haline gel-
diğinden, COVID dışı sağlık hizmetleri 
geri plana atılmış, hastalar da temas 
korkusu nedeni ile hastanelerden uzak 
durmaya çalışarak sağlık ihtiyaçlarını 
ertelemiştir. Bu nedenle takip, tedavi 
ve ameliyatlar geciktirilmiştir. Teletıp 
uygulamaları, pandemi süreci içerisin-
de sağlık hizmetlerinde daha da önem 
kazanmıştır (9). Teletıp uygulamaları-
nın tüm dünyada 2019 senesinde mar-
ket hacmi 41,63 milyar dolar iken 2027 
senesinde yaklaşık 400 milyar dolar 
olması beklenmektedir (9).

Zayıf, İyileştirilmesi Gereken 
Yönler ile Riskler ve Perspektif

Teletıp uygulamalarının daha yaygın 
kullanılabilmesi için zayıf yönleri ve te-

letıp ile ilişkili çözülmesi-iyileştirilmesi 
gereken altyapı sorunları da değerlen-
dirilmelidir. Teletıp uygulamaları, özel-
likle primer sağlık hizmetleri ve rutin 
takiplerde kullanılabilir. Ayrıca uzman 
doktorun uzaktan pratisyeni yönlen-
dirmesi ile acil tıpta ve kronik hasta-
lık takiplerinde de fayda sağlanabilir. 
Karmaşık hastalıklarda ve cerrahi mü-
dahale gerektiren durumlarda teletıp 
uygulamaları kullanılabilir, ancak risk 
analizleri uygun şekilde yapılmalıdır. 

Ülkemiz ve dünya geneli düşünüldü-
ğünde teletıp uygulamalarının yaygın 
kullanımı önünde görünen en büyük 
engellerden biri, teknolojik altyapıdır (1, 
5, 6). Önkoşul olarak internet erişiminin 
yeterli olması ve bağlantı sağlayacak 
cihazların da (tablet, PC, akıllı telefon) 
ulaşılabilir olması gerekmektedir. Me-
dikolegal altyapı oluşturulması ve veri 
güvenliği de diğer önemli konu başlık-
larıdır. Teletıp uygulamaları, fiziki inte-
raksiyonu ortadan kaldırmaktadır. Op-
timizasyon için gayret gösterilmesine 
karşın sanal hasta muayeneleri, gerçek 
zamanlı fizik muayenenin yerini tutama-
maktadır. Bu durum, potansiyel olarak 
medikal hatalara zemin hazırlamaktadır. 

Kurumsal risk yönetimi perspektifinde 
teletıp, operasyonel, hasta güvenliği, 
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stratejik, finans, kullanıcı eğitimleri, 
legal, teknolojik altyapı, beklenmedik 
olaylar ve afet durumlarında kullanım 
alt başlıklarında incelenmektedir. Ope-
rasyonel anlamda lisanslama, standart 
uygulamalar ve belgelendirme, hasta 
güvenliğinde hasta onamları, strate-
jik kapsamda hedef popülasyonda 
optimum kullanım stratejileri, finansal 
başlıkta sigorta ve risk finansmanları, 
legal başlıkta kanuni altyapı ve düzen-
lemeler, iletişimde gizlilik sertifikasyon-
ları (HIPAA gibi), teknolojik kapsamda 
cihaz gereklilikleri, bilgi teknolojileri 
ile iş birlikleri alt başlıklar olarak gö-
rülmektedir (10). Unutulmamalıdır ki 
teletıp kullanımı ile ilişkili riskler olabi-
leceği gibi gerekli olduğu durumlarda 
kullan(a)mamak da risk teşkil eder.

Sonuç

Teletıp uygulamaları, gelişen ve yay-
gınlaşan dijital teknoloji ile sağlık hiz-
meti erişiminde birçok engeli ortadan 
kaldırarak optimal sağlık hizmetinin 
tabana yayılmasını sağlamaktadır. CO-
VID-19 sürecinin de teletıp uygulama-
larını pozitif yönde hareketlendirme-
siyle, randomize klinik çalışmaların ve 
bilimsel platformda desteklerin artaca-
ğı düşünülmektedir. Sağlık planlama-
cıları, sağlık kurumları ve işletmecileri, 
teletıp uygulamalarını hangi kapsam-

da ve nasıl kullanacaklarına karar ver-
meli ve sürecin parçası olmalıdır. 
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