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nya Saglik Orgiti teletip
tanimini agagidaki sekil-
de yapmistir: “Mesafenin
kritik bir faktér oldugu
yerlerde, hastaliklar ve
yaralanmalarin tani, tedavi
ve 6nlemesi, arastirma ve degerlendirme
ve saglik hizmeti saglayicilannin sdrekli
egitimi igin, bireyin ve toplumun saglginin
gelistirmeye yénelik menfaatler dogrul-
tusunda, gecerli bilgi alisverisi icin bilgi
ve iletisim teknolojilerini kullanarak, tim
sagdlik profesyonelleri tarafindan saglik
hizmeti sunulmasidir. .”(1). Bu, gok genis
bir tanimlama olup teletip ve telesaglik
terimlerini tek olarak barindirmaktadir.
Bu nedenle bu yazida teletip kavrami,
her iki hususu da iceren bir tabir olarak
kullanilacaktir. Yukaridaki tanima gore,
teletip sunumunda asagidaki ¢zelliklerin
olmasi gerekmektedir:

a. Mesafenin kritik bir faktér olmasi

b. Bilgi ve iletisim teknolojilerini kulla-
nilmasi

c. Gegerli bilgi aligverisini kullanarak
hastalik ve yaralanmalarin teshisi-teda-
visi ve Onlenmesi, arastirma ve deger-
lendirmesi, saglik hizmeti saglayicilari-
nin strekli egitimi

d. Bireylerin ve toplumlarinin saghgini
gelistirmeye yonelik tim menfaatler
dogrultusunda yapilmasi

e. Tum saglk profesyonelleri tarafin-
dan sunulmasi

Ulkemizde koronavirlis pandemisi ile
klinik hastalarda teletip uygulanmaya
baglanmistir (2). Bu uygulamalarda
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hekimler kendi ylz ylze pratiklerinde-
ki uygulamalari sanal ortama taslyarak
yapmak zorunda kalmistir. Bildigimiz
kadarlyla gundmuze kadar “Hekim
pratiginde teletip” konusunda kapsam-
Il bir egitim hentiz dizenlenmistir. Diger
bir deyisle Ulkemizde teletip hekimlerin
kendi dogaclama yetenekleri ile yola
cikmistir. ABD’de galisan tibbi onkoloji
uzmani Dr. ibrahim Halil Sahin, “Kan-
ser Tedavisinde Teletip Icin Bir Bakis
Agisi: Pandeminin Getirdigi Yeni Bir
Farkindalik” baglikli yazisinda gorUs-
lerini agagidaki gibi agikliyor: “Teletip,
birkag disiplinde hasta bakiminda tek-
nolojik devrim ile on yildan fazla bir sd-
redir tibbi bakim alaninda yer alsa da
Ozellikle hasta tedavisinde inovasyon
eksikliginden dolay: yeterince kullanil-
mamigti. Bununla birlikte, COVID-19
salgini, simdiye kadar, kanser ydéne-
timi de dahil olmak lizere bircok tibbi
alanda tibbi uygulamada dramatik
dedisikliklere yol act. COVID-19 salgi-
ni, hastalarin uzak bir konumdan tibbi
bakima erisebildigi ve uzun mesafeli
seyahatlere gerek kalmadan tibbi tav-
siye ve konstiltasyon alabildigi kanser
tedavisinde teletip pratikligini ortaya
cikardi. Oyle ki hastalarin kanser teda-
vileri igin ihtivagc duyduklarinda “birin-
ci sinif” kanser merkezlerinden ikinci
gords almalarina ve uzun mesafelere
seyahat etmenin stresli ylku olmadan
klinik arastirmalar dahil olmak (zere
mevcut tedavi segceneklerini degerlen-
dirmelerine olanak sagladi. Bu neden-
le, COVID 19'un tibbi bakim tizerindeki
salgin etkileri Snimdzdeki yillarda aza-

Hacettepe Universitesi Tip Fakultesini (ingilizce) bitirdikten sonra i¢ hastaliklari
ihtisasini ve endokrinoloji ve metabolizma hastaliklar yan dal ihtisasini Ankara
Egitim ve Arastirma Hastanesinde tamamladi. 2003 yilinda dogent, 2012 yilinda
profesér oldu. 2003'te kurdugu Ankara Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi
Endokrinoloji ve Metabolizma Hastaliklari Kliniginde 2016 yilina kadar Klinik Sefi/
Egitim ve idari Sorumlusu olarak gorev yapti. Es zamanli olarak 2012-2016 arasinda
Hitit Universitesi Tip Fakultesinde calisti. Halen Ankara Liv Hastanesi Endokrinoloji
ve Metabolizma Hastaliklari Kliniginde galismaktadir.

labilecek olmasina ragmen, teletibbin
tibbi uygulamadaki roldntn muhteme-
len gelecekteki tibbin bir parcas! ola-
rak kalacaktir. Tedavilerini yerel olarak
almak isteyen ancak ayni zamanda bir
tgtincl basamak (birinci sinif) kanser
merkezinin sdrekli klinik gbzetimi altin-
da kalmak isteyen hastalar icin televizit
randevularinin gelecekte giderek daha
fazla kullanildigini gérebiliriz. Bu, ayni
zamanda klinik arastirmalara katilimin
etkinliginin artmasi icin bir firsat olabilir
ve ozellikle banliyd bélgelerinde yasa-
yan hastalar icin saglik bakimi egitsiz-
liklerini azaltabilir.” (3).

Ozetlemek gerekirse teletip, CO-
VID-19 salgininin ¢éztlmesinden son-
ra bile tibbi bakimin bir par¢asi olarak
kalmasi oldukga olasl. Teletip, alanin-
da ileri dUzeyde uzmanlagsmig doktor-
larin yerel olarak bulunamayabilecegi
uzak bolgelere yuksek dlzeyde sag-
Ik hizmetinin géttrdlmesinde 6nemli
bir etki saglayabilir. Gelecekte teletip
gerek kanser tedavisi uygulamalari,
gerekse gelecedin kanser tedavisini
yoénlendirecek olan klinik arastirma-
larda daha genis hasta kohortlari-
nin olusturulmasini  kolaylagtirabilir.
istanbul’da calisan endokrinoloji ve
metabolizma hastaliklari uzmani Dog.
Dr. Kerim KuguUkler ise goruglerini
soyle ifade ediyor: “Pandemi basla-
masi ile ézellikle sosyoekonomik du-
zeyi yuksek olan hastalar hastanelere
gitmek istemediler. Bu suregte online
gdrisme secenegdi sunulunca bazi
hastalar bunu tercih etti. Ozellikle



mutlaka takip altinda olmasi gereken
hastalar bu segenegi degerlendirdi.
Ama daha énemsiz yakinmalari olan
hastalar pek sicak bakmadi. Ozellikle
gebe diyabetik ve hipotiroidi hastalari
ve insdlin kullanan diyabetik hastalar
ile gérismeler gerceklestirdim. Onli-
ne goérismeler hastalar igin kendile-
rini gtivende hissetmelerini sagliyor.
Bu stirecgte en bulyUlk sorunlardan biri
hastalarin sigortalarinin online gorts-
meleri karsilamamasiydi. Hasta takip-
lerinde ve iletisimde bir sorun yaga-
madim. Daha sonra hastalarim ylz
ylize gérisme icin de geldiler. Birkag
hasta ile de yurtdisindan gdriisme
sagladik.” (4).

Teletip ile COVID-19 ddéneminde tec-
ribe sahibi olsak da pandemi sonra-
sinda dahi aktif olarak kullanacaga
benziyoruz. Donelan ve arkadaglari 61
hekim ve 254 hastanin cevap verdigi
bir ¢calismada video gdérusme ile ylz
ylze gérismenin genel kalitesi arasin-
da hastalarin %62,6’si hekimlerin de
%59'u hicbir fark olmadigini belirtmis-
ler (5). Hastalar sanal video vizitlerini
seyahat zamani ve kolayligi nedeniy-
le tercih etmigler. Hekimler ise sanal
video vizit randevularinin daha etkin
oldugu gorustnde olmuglar. ABD'deki
Harvard Universitesi Tip Fakultesine
bagl Massachusetts Genel Hastane-
sinde yapilan bu ¢alismada teletip vi-
zitleri uzak yerlerde yasayanlarin saglik
hizmetine ulagsmasini kolaylastirmakta
kullaniimis. Yogun bir saglik sistemin-
de yeni ve daha uygun bir sekilde has-
ta-klinisyen etkilesimine izin vermek
icin yerlesik hastalar icin teletip vizitleri
dahil edildigi sistemin ilk yilinda sunlar
bulunmus:

- Hastalar sanal vizitlerden ¢cok mem-
nun kalmis ve ¢ogu ailelerine ve arka-
daslarina tavsiye etmis.

- Standart hasta deneyimi olgutleri
kullanildiginda, ¢ogu hasta ve hekim
sanal video vizitlerinde ylUz yluze go6-
rismelere goére herhangi bir kayip ol-
madigini belirtirken hekimlerin bir kismi
kisisel baglant eksikligi belirtmisler.

- Hastalar, énemli dl¢ctde ilave kolaylik
algilamis, seyahat slresinden tasarruf
etmis ve bu ziyaret segenegi igin ek
6deme yapma istekliligini ifade etmigler.

- Sanal ziyaretler, klinik bakimda énemli
ve faydall bir segenektir.

COVID-19 pandemi déneminde primer
bakim hekimleri ve hastalari ile yapilan
bir calismada ise hekimler teletibbin
hastalarin saglk bakimina ulasmasini
kolaylastirdigini belirtmis (6). Ancak
hastalarin bir kismi bu hizmete bir
sekilde ulasamamis veya teletip vizit-
lerine ulasabilecek teknolojiye sahip
degilmis. Hekimler teletip vizitlerinin
hastalara daha fazla zaman saglaya-
bildigini, ilag dizenlemelerinin daha iyi
yapildigini, hastalarin ev ortamlarinin
g6zlemlenip degerlendirilebildigini ve
hastanin ailesi ile de bir bag kuruldu-
gunu belirtmigler. Fizik muayene ge-
reken durumlarda zorluklarla karsila-
silmig. Hekimler 6zellikle hasta-hekim
iliskisini guclendiren dokunma ve Kisi-
sel bag kurma gibi ritdellerin olmamasi
konusunda endiselerini de belirtmigler.
Doktorlar ayrica, hekimlerin tikenmis-
ligini bnlemek igin “is akis algoritmala-
rinin dikkatli bir sekilde kurgulanmasi
gerekebilecegini de irdelemigler.

Parkinson hastalarinin teletip ile deger-
lendiriimesinde bireysel fayda ne ka-
dar fazla, bakim kalitesi ne kadar yUk-
sek ve bireyler arasl etkilesim ne kadar
iyi ise gérusme kalitesi de o kadar iyi
bulunmus (7). ilging bir sekilde hasta-
lar gérismeleri hekimlerden daha fazla
tatmin edici olarak degerlendirmis. He-
kimler sanal ortamda detayli bir motor
muayene yapamamay! teletibbin en
zayif noktasi olarak belirtmis. Hekim
tecrUbelerini etkileyen ana faktor yazi-
Iim da olmaktadir. Yazilim veya internet
baglanti hizi veya diger faktorler goris-
me kalitesini kétl etkileyebilir (7).

Sonug olarak teletip Glkemizde hekim-
lerin COVID-19 pandemisi nedeni ile
hastalari ylz ylze muayene etmele-
rine alternatif bir model olarak ortaya
cikti. Gerek hastalar gerekse hekimler
teletibba olumlu bakmaya basladi. Me-
safe sorunu olmamasl, seyahat gerek-
memesi, hastanin daha fazla zamana
sahip olmasi ve kendi rahat ortaminda
bulunmasi ve bakim kalitesi algisinin
yUksek olmasi olumlu &ézellikler olarak
sayilabilir. Hekimlerin hastaya doku-
namamasi, detayli motor muayeneleri
yapamamalari da bir eksiklik olarak not
edilmis. Sahte randevularinin azalmasi-
na bagl olarak hasta randevu kayiplari
en aza indigi igin gerek kurum gerekse
hekimin maddi kaybi da azalmaktadir.
SGK ve Ozel sigortalarin teletibbi geri
6deme kapsamina almalar ise teletip
yayginligini artiracaktir.
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