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Abstract
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Use of Electronic Patient Records in Primary Healthcare

Primary Healthcare covers, preventive and therapeutic health services conducted by
health personnel upon one’s initial request. In order to increase the quality of healthcare,
to provide the use of patient centered presentation models and to improve the process of
diagnosis, treatment and evaluation, the necessity of reducing direct applications to
secondary and tertiary institutions is known. In order to serve this goal a sound electronic
patient record system has to be developed to increase the quality of primary health care
and the level of patient satisfaction. In this study, an Electronic Patient Record System
Model was prepared for Baskent University Student Health Center. The electronic patient
record system prepared, is an electronic patient record system profile for a contemporary
primary care establishment, which is designed to facilitate the tasks of the patients’ and
healthcare personnel’s tasks, to speed up the process flow and to offer managers reports
and information on various levels. Electronic Patient Record System Model was prepared
using Borland C++ and SQL. Electronic patient record system model includes the
recording of the process where the necessary care is given to the patient’s admission,
diagnosis, treatment and evaluation. Setting off from Electronic Patient Record System
Model, four research problems concerning medical records created in electronic medium
are examined. The first question examines whether the electronic patient record system is
faster more accurate, effective and secure than the other methods. Second checks whether
the internal customer satisfaction can be provided using electronic patient record system.
Third discusses if more accurate, fast, effective and secure information is attainable with
electronic patient record system. And finally the fourth question argues whether the
doctors can decide faster, more accurate and effective on the patients’ diagnosis,
treatment and evaluation processes. Ten healthcare personnel’s level of satisfaction for
the electronic patient record system was evaluated by a questionnaire where a 5 level
Likert scale was used. By looking at the results obtained from whom participated the
questionnaire, it is possible to say that electronic patient record system is more accurate ,
fast, effective and secure than the other techniques used. In addition to this, with electronic
patient record systems, doctors can decide faster and more effective in the patient’s
diagnosis, treatment and evaluation processes.
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Ozet

Birinci Basamak Saglik Hizmetleri, kisinin ilk basvurusu iizerine saglik meslek mensuplar
tarafindan ayaktan yiiriitiilen koruyucu ve tedavi edici saglik hizmetlerini kapsamaktadir.
Saglik hizmetlerinde kalitenin artirilmasi, hasta merkezli hizmet sunum modellerinin
kullanim, tani, tedavi ve degerlendirme siireclerinin daha iyi bir sekilde yapilabilmesi,
ikinci ve iigiincii basamak saglik hizmeti sunan kurumlara direkt basvurularm ve bu
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Bu amaca hizmet etmek iizere, dzellikle birinci basamak saglik hizmetlerinde kalitenin ve
bunun gostergelerinden birisi olan hasta memnuniyetinin artirtlmasi, tani, tedavi ve
degerlendirme siireclerinin daha iyive hizli bir sekilde yapilabilmesi i¢in iyi bir elektronik
hasta kayit sisteminin gelistirilmis olmast gerekmektedir. Bu calismada, Bagkent
Universitesi Ogrenci Saghk Merkezi icin elektronik hasta kayit sistemi modeli
hazirlanmustir. Hazirlanan elektronik hasta kayit sistemi modeli, hastalarin ve saglik
merkezi personelinin islerinin kolaylastirilmasi, islem akisinin hizlandirilmast ile birlikte
giivenlik amaclarimi da gozeten, yoneticilere cesitli diizeylerde bilgi ve rapor sunan
kapsamlive cagdasg bir birinci basamak saglik kurumu igletmesi icin elektronik hasta kayit
sistemi profilidir. Elektronik hasta kayit sistemi modeli Borland C++ ve SQL kullanilarak
hazirlannustir. Elektronik hasta kayit sistemi modeli, hastalarin kabulii, tani, tedavi ve
degerlendirme siireglerince verilen hizmetlerin elektronik ortamda kaydedilmesini
icermektedir. Elektronik hasta kay:t sistemi modelinden yola ¢ikarak elektronik ortamda
olusturulan tbbi kayitlar ile ilgili 4 arastirma problemi incelenmistir. Bunlardan ilki
elektronik hasta kayit sistemi kullanilan diger yontemlerden daha hizli, dogru, etkin, gizli
ve giivenilir midir? Ikincisi, elektronik hasta kayit sistemi kullamlarak i¢ miisteri
memnuniyeti saglanabilir mi? Ugiinciisii, elektronik hasta kayit sistemi ile istenilen, hizli,
dogru, etkin, giivenli bilgiye ulasilabilir mi? Dérdiinctisii ise elektronik hasta kayit sistemi
ile doktorlar, hastalarinin tani, tedavi ve degerlendirme siireclerinde daha hizli ve etkin
kararlar ortaya koyabilir mi? Bagkent Universitesi Ogrenci Saglik Merkezi'nde ¢aligan
toplam 10 kiginin gelistirilen elektronik hasta kayit sistemi modeli ile ilgili memnuniyet
diizeyleri 5’li Likert olcegi kullanilarak bir anket ile belirlenmigtir. Ankete katilan
kigilerden elde edilen sonuclar dogrultusunda elektronik hasta kayit sistemlerinin,
kullanilan diger yontemlerden daha hizli, dogru, etkin, gizli ve giivenli oldugunu séylemek
miimkiindiir. Bunun yaminda elektronik hasta kayit sistemleri ile doktorlar, hastalarimn
tani, tedavi ve degerlendirme siireclerinde daha hizli ve etkin kararlar ortaya
koyabilmektedir.

Anahtar Kelimeler
Tip Biligimi; Elektronik Hasta Kayztlari; Birinci Basamak Saglik Hizmetleri, I¢ Miisteri Memnuniyeti

1. Giris

Saglikli bir yagam siirmek ve gerektiginde hizli ve etkin bir tedavi gormek, tiim bireylerin en
dogal beklentisi haline gelmistir. En iyi saglik hizmetinin, yasanilan yere en yakin ve en ¢abuk
olarak verilmesi, saglik-hastalik-tedavi bilgilerine kisilerin de kolaylikla ulasabilmesi
gerekmektedir [1]. Hastalara daha etkin ve nitelikli bakim saglamanin, tiim bireyleri de daha
saglikli kilmanin 6n kosulu; dogru saglik bilgisine gereken yerde ve gereken zamanda ulasilabilir
olmasidir. Bu 6n kosul ise; Hangi bilgi? Ne yapida? Ne zaman? Nerede? Kimin tarafindan
ulasilabilir? Ne amaclarla kullanilabilir? sorularinin 6ncelikli olarak yanitlanmasini
gerektirmektedir [1]. Bu noktada, elektronik hasta kayit sistemleri ile bireylerin dogumundan
olimiine kadar gegen siirede tiim saglik verilerinin bir arada tutulmasi, saglik hizmetine ihtiyag
duyduklar1 anda bakim saglayicilarin gerekli gizlilik ve giivenlik prensiplerine uygun olarak
kullanabildikleri bir kayit sisteminin olusturulmas: hedeflenmektedir. IOM (Institue of
Medicine, National Academy of Science, USA) 1991 yilinda yaptig1 bir toplantida gelecegin
saglik kayitlarin1 dogru ve tam verilere, uyarilara, yonlendirmelere, klinik destek sistemlerine,
tibbi bilgilere baglantilara ve diger yardimlara erisimi saglayarak, kullanicilar1 desteklemek
tizere Ozel olarak tasarlanmis bir sistemde bulunan elektronik hasta kaydi olarak tantmlamugtir
[2]. Ancak IOM’nin tamimladig1 elektronik hasta kaydi tanimina uyan bir elektronik hasta
kaydin1 tim saghk sisteminde gerceklestirebilmis bir iilke heniiz bulunmamaktadir. Bir
elektronik hasta kayit sisteminde; hasta ile ilgili tim bilgiler tek bir kayit numarasi ile
iligkilendirilebilmelidir. Sisteme girilen tiim hasta bilgilerine kurumun her yerinden
ulasilabilmelidir. Hastalarin yakinmalart ve tiim saglik bakim siireci kaydedilmelidir. Veriye
ulasim ve kullanma olanag1 vermelidir. Tanisal siireglerde bilgisayar yardimi saglanabilmelidir.
Bir hasta bakim plani gelistirilip izlenebilmelidir.
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2.Gerec ve Yontem

Bagkent Universitesi Ogrenci Saglik Merkezi’nde genel, dis ve psikiyatri olmak tizere 3 farkli
poliklinik bulunmaktadir. Burada gérev yapan sekreter, hemsire, dis teknikeri, doktor, dis hekimi
ve psikiyatrist ile yapilan 3 aylik calisma sonucunda taleplerine cevap verebilmek iizere
elektronik hasta kayit sistemi modeli tasarlanmistir. Bagkent Universitesi Ogrenci Saglik
Merkezi igin hazirlanan elektronik hasta kayit sisteminin “Programa Giris”, “Sekreter islemleri”,
“Genel Poliklinik”, “Dis Poliklinigi”, “Psikiyatri Poliklinigi”, “Hemsire islemleri” ve “Model
Uygulamanmin Kullanimina Yardimcr Islemler” olmak iizere sekiz ana ekran arayiizii
bulunmaktadir. Modelin hazirlanmasinda Borland C+4++ yazilim dili ve SQL veritabani
kullanilmugtir.

Elektronik hasta kayit sistemi modelinde 6grenci, akademisyen, akademisyenler disindaki
caliganlar (bundan sonra personel olarak tanimlanacak), akademisyen ve personel yakinlari
olmak iizere 4 farkli hasta grubu tedavi edilmektedir. Bu kisilerin her birisinin kendisine ait
benzersiz bir dosya numarasi bulunmaktadir. Personel veya akademisyen yakinlari ise yakinlik
dereceleri belirtildikten sonra ayni dosya numarasina bagh olarak sisteme kaydedilmektedir.
Elektronik hasta kayit sistemi modelinde dosya no tektir. Hicbir hastanin dosya numarasi bir
digerininki ile ayn1 olamamaktadir. Ayn1 isme sahip iki veya daha ¢ok kisinin kayitlarinin
karigmasi dosya numarasinin tek olmasi sayesinde 6nlenebilmektedir.

Elektronik hasta kayit sistemi modelinde kullanicilar (sekreter, hemsire, dis teknisyeni, doktor,
dis hekimi, psikiyatrist), kendi kullanic1 ad1 ve sifrelerini girdiklerinde karsilarina ¢ikan ekran
araylizleri birbirlerinden farklidir. Bunun anlami sekreter, kendi sifresiyle sisteme girig
yaptiginda “Sekreter Islemleri” ekran arayiizii ile karsilasmaktadir. Burada sekreter, hastanm
kisisel bilgi kaydim yapabilmekte ve diizeltebilmekte, ama herhangi bir doktor bu kayda
miidahale edememektedir. Doktorun “Sekreter Islemleri” ekran arayiiziinii sadece gorme yetkisi
bulunmaktadir. Ayni yetki kontrolii poliklinikler arasinda da gegerlidir. Genel poliklinik doktoru
diger herhangi bir poliklinikte muayene olmus bir hasta kaydim1 gorebilmekte ama kaydin
tizerinde herhangi bir degisiklik yapamamaktadir. Boyle bir sistem ile en basit olarak, ortaya
cikabilecek bir tibbi hatada sorumlularin kimler oldugu acikca goriilebilmektedir. Bu ayni
zamanda bir sekreterin ya da hemsirenin hasta kayitlarin1 gérememesine de olanak tanimaktadir.
Boylece hasta kayitlarinin gizliligi, giivenilirliligi ve mahremiyeti saglanmaya calisilmaktadir.
Elektronik hasta kayitlarinda hastaliklarin kodlama ve simiflandirmasinda kullanilan ve
uluslararasi bir standart olan ICD-10 (International Classification of Diseases - 10) elektronik
hasta kay1t sistemi modelinde kullanilmistir. Genellikle hasta, doktora ge¢cmiste hangi hastaliga
yakalandigini tam olarak ifade edememektedir. Kagitlara yazili olan bilgiler zaman asimindan
dolayi silinip gitmektir. Bazen de doktorlar birbirlerini kesin olarak anlayamamaktadir. Covell
ve arkadaglarinin 1985 yilinda yaptiklari bir aragtirmaya gore hasta vizitleri sirasinda doktorlarin
gereksinim duydugu bilginin %70’1 karsilanamamaktadir [2]. Modelin igerisine doktorlarin
hastalik kodlarim1 bulmada yasadiklar1 zorluklar géz 6niinde bulundurularak sisteme ICD-10
kodlarini bulmak i¢in bir arama motoru da eklenmistir. Bu arama motorunun bir benzeri de recete
yaziminda kullanilmustir. [lag ad1 aramada kullanilan bu motor, ilaclara ait doz, yerli/ithal, hangi
firmanin satt181 gibi bilgileri de barindirmaktadir.

Her gecen giin sayisi artan hasta dosyalar1 nedeniyle kagit yiikii de artmaktadir. Bu dosyalarin
hemen hemen hepsi de kagitlara yazili, silinmis, bazi sayfalar1 kaybolmus, yirtilmis veya
yipranmistir. Elektronik hasta kayit sistemi modelinde kagit yiikii azaltilmakla beraber,
doktorlara kullanim kolayligi saglamak icin recete, hasta muayenesi, laboratuar istek formu
ciktis1 almalart saglanmaktadir. Normal kosullarda cesitli testler i¢in hastaya birden fazla
laboratuar formu verilirken, s6z konusu model ile tiim formlar tek bir kagitta toplanabilmekte, bu
dogrultuda kagit yiikii ve karigikliklarin azaltilmasi saglanabilmektedir. Her doktor kendi
kullanict ad1 ve sifresi ile sisteme giris yaptig1 i¢in regete, rapor ya da laboratuar istek formu
ciktist almak istediginde sisteme giris yapan doktorun adi ve soyadi ¢iktiya yazdirilmaktadir.
Prosediir agisindan kendilerine sadece kase ve imza atma iglemleri birakilmustir.

Elektronik hasta kayit sistemi modelinde doktorlar kendilerine ait bir randevu defterine de
sahiptir. Herhangi bir doktor, sekreterin giris yapti1 hem kendisine ait hem de diger
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polikliniklere ait randevu zamanlarint ve hastalarim1 gorebilmektedir. Bu sayede hasta
muayeneye gelmeden once isterse eski kayitlarina ulasip bir 6ndegerlendirme yapabilmektedir.
Ayn1 zamanda kendi programini darandevu kaydi sayesinde diizenleyebilmektedir.

Elektronik hasta kayit sistemi modelinde hemsirelerinde kendilerine ait islemleri yapabilmesi
icin “Hemsire Islemleri” ekran arayiizii bulunmaktadir. Burada hemsire hastaya ait nabiz dlciim
metodu (apikal, sag karotid vb.) ve sayisini, derece dl¢iim metodu (koltukalti, oral vb.) ve
miktarini, kan basincini (sistolik/diastolik), boy ve kilosunu kaydedebilmektedir. Ayni ekranda
kan grubu “Sekreter Islemleri” ekran arayiiziinde sekreter tarafindan girilmekte ve bu ekrana
yansitilmaktadir. Ayrica hastaya ait 6zgecmis/soygecmis bilgileri de hemsireler tarafindan
girilmektedir. Ozge¢misinde hastanin gecirdigi hastaliklar, gecirdigi ameliyat ve travmalar,
mevcut olan kiiciik sorunlar, alerji, aldig1 ilaclar, ilac etkilesimi ve intdleransi, laboratuar ve
rontgen, yasam tarzi ve risk faktorleri (alkol, sigara, madde aligkanligi, cevresel riskler, stres
faktorleri) bilgileri yer almaktadir. Soyge¢misinde ise anne ve babanin ad1, soyadi, meslegi, yast,
genetik Oykiisii, kardesler ve ikinci kusaga ait bilgiler bulunmaktadir. Sisteme girig yapan bir
hemsire hem kendisine ait hem de diger hemsgirelere ait eski 6l¢iim degerlerine ulasabilmektedir.
Doktorlar istedikleri takdirde hastaya ait hemsirelerin yaptig1 ol¢timleri gorebilmekte ama
kendileri girig yapamamaktadir.

Baskent Universitesi Ogrenci Saglik Merkezine hazirlanan elektronik hasta kayit sistemi modeli
bazi istatistiksel raporlari da sunabilmektedir. Ornegin hangi ayda ve yilda 6grenci, personel ve
akademisyen ayrimini da vererek ne kadar hasta muayenesi yapildigini hem sayisal hem de
grafik olarak gosterebilmektedir. Ayrica Ogrenci Saglik Merkezi’nden disartya hangi ayda ve
yilda ka¢ hastanin nereye sevk edildigini de yine hem sayisal hem de grafik seklinde
sunabilmektedir. Hangi ayda ve yilda cinsiyete gore, bagl olduklar1 sigorta kurumlarina gore
hasta sayilarim1 raporlayabilmektedir. Bunun disinda hangi ayda ve yilda ne kadar malzeme
kullanildigini, hangi boliimden ka¢ 68renci muayene edildigini, istenilen tarih araliginda ve
zamanda (aksam, giindiiz, hafta i¢i, hafta sonu) ne kadar hastanin muayene edildigini
veritabanina yapilan girislerden elde edip hem sayisal hem de grafik olarak gosterebilmektedir.

Hazirlanan elektronik hasta kayit sistemi modelinde veri toplama yontemi olarak 5’11 Likert
olceginde (1 — Kesinlikle Katilmiyorum, 2 — Katilmiyorum, 3 — Kararsizim, 4 — Katiliyorum, 5 —
Kesinlikle Katiliyorum) 20 soruluk anket, memnuniyet diizeylerini 6l¢gmek tizere Baskent
Universitesi Ogrenci Saglik Merkezi ¢aliganlarinin tamamina uygulanmistir. Burada 1 sekreter,
1 dis teknikeri, 4 hemsire, 3 doktor ve 1 dis hekimi gérev yapmaktadir. Memnuniyet diizeylerini
belirlemede arastirma problemlerini igceren 4 boyut ele alinmistir. Bunlardan birincisi, elektronik
hasta kayit sistemi kullanilan diger yontemlerden daha hizli, dogru, etkin, gizli ve giivenilir mi?
Ikincisi, elektronik hasta kayit sistemi kullanilarak i¢c miisteri memnuniyeti saglanabilir mi?
Uciinciisii, elektronik hasta kayit sistemi ile istenilen, hizli, dogru, etkin, giivenli bilgiye
ulasilabilir mi? Dordiinciisii ise elektronik hasta kayit sistemi ile doktorlar, hastalarinin tani,
tedavi ve degerlendirme siireclerinde daha hizli ve etkin kararlar ortaya koyabilir mi? Her bir
boyutun kendi i¢erisindeki memnuniyet diizeyleri ve hemsireler ve doktorlar i¢in ayr1 ayr1 genel
memnuniyet diizeyleri elde edilmistir.

3. Bulgular

Birinci basamak saglik hizmeti veren Baskent Universitesi Ogrenci Saglik Merkezi’nde
calisanlarin gelistirilen elektronik hasta kayit sistemi modeli ile ilgili memnuniyet durumlari
belirlenirken dis teknikeri hemsire statiisiinde, dis hekimi ise doktor statiisiinde alinmigtir. Buna
gore elektronik hasta kayit sistemi modeline yonelik genel, hemsire ve doktor memnuniyet
ortalamalari elde edilmistir. Hemgire ortalamasi tiim sorular iizerinden 4.23, doktor ortalamasi
4.04 ve genel ortalama 4.19 olarak belirlenmistir. Buradan ¢ikan sonug; ankete katilanlarin,
degerlendirmenin 5’1i Likert olgegi tizerinden yapildig1 dikkate alindiginda, elektronik hasta
kayit sistemi modelinden olduk¢a memnun olduklarini gostermektedir.
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Arastirma problemlerine gére memnuniyet yiizdeleri degerlendirildiginde Baskent Universitesi
Ogrenci Saglik Merkezi ¢alisanlarinin, éne siiriilen arastirma problemlerini destekler nitelikte
cevaplar verdikleri goriilmiistiir. Birinci aragtirma problemi olan “Elektronik hasta kayit sistemi
kullanilan diger yontemlerden daha hizli, dogru, etkin, gizli ve giivenilir midir?” sorusunu
inceleyen anket sorulari ile ilgili yapilan degerlendirmede bu boyut da yer alan sorulara
katiliyorum ve kesinlikle katiliyorum cevaplarini verenlerin oran1 % 83 olarak belirlenmistir.
Buna gore elektronik hasta kayzt sistemi modelinin genel etkinligi sagladig: sdylenebilir. Ikinci
arastirma problemi olan “Elektronik hasta kayit sistemi kullanilarak i¢ miisteri memnuniyeti
saglanabilir mi?” sorusunu inceleyen anket sorularma katiliyorum ve kesinlikle katiliyorum
cevaplarini verenlerin oran1 % 87 olarak belirlenmigstir. Buna gore elektronik hasta kayit sistemi
modelinin i¢ miisteri memnuniyetini sagladig1 sdylenebilir. Ugiincii arastirma problemi olan
“Elektronik hasta kayit sistemi ile istenilen, hizli, dogru, etkin, giivenli bilgiye ulasilabilir mi?”
sorusunu inceleyen anket sorulari ile ilgili yapilan degerlendirmede tiim sorular tizerinden
katiliyorum ve kesinlikle katiliyorum cevaplarini verenlerin oran1 % 86 olarak belirlenmistir. Bu
cercevede elektronik hasta kayit sistemi modelinin bilgi yonetim etkinligini sagladigi
sOylenebilir. Dordiincii arastirma sorusu olan “Elektronik hasta kayit sistemi ile doktorlar,
hastalarinin tani, tedavi ve degerlendirme siireclerinde daha hizli ve etkin kararlar ortaya
koyabilir mi?” sorusunu inceleyen anket sorulari ile ilgili yapilan degerlendirmede % 84’liik
memnuniyet orani elde edilmistir. Bu sonuca gore elektronik hasta kayit sistemi modelinin karar
destek etkinligini sagladigi soylenebilir.

4. Tartisma

Hazirlanan elektronik hasta kayit sistemi modelinde ICD-10 hastaliklarin ve saghkla ilgili
sorunlarin uluslararas: istatistiksel siniflamasinda kullanilmustir. Ozellikle ICD-10’in tercih
edilmesinin nedeni T.C. Saghik Bakanligi tarafindan hastane bilgi sistemleri uygulama
yazilimlarinda 6ngordiigii kodlama ve siniflandirma sistemi olmasidir. Bunun diginda diger
hastalik kodlama ve siniflandirma sistemleri de kullanilabilir. Bagkent Universitesi Ogrenci
Saglik Merkezi’ne hazirlanan elektronik hasta kayit sistemi modeli yalnizca saglik merkezinin
yerel alan aginda paylasilabilmektedir. Hazirlanan modelin bir sonraki asamasi, Web tabanl1 bir
uygulama olarak tasarlanip Bagkent Universitesi’nin diger saglik hizmeti merkezleri ile
paylastirilabilmesidir. Bu sayede, 68renci saglik merkezinde daha dnceden muayene edilen bir
vgrencinin, akademisyenin ya da personelin hasta kaydina Baskent Universitesi’nin diger bir
saglik hizmeti merkezinde calisan ve programa erisim yetkisi olan bir doktor ulasabilecek ve
tani, tedavi ve degerlendirme siirecinde daha etkin kararlar ortaya koyabilecektir.

S.Sonu

Ba§kent§ Universitesi Ogrenci Saglik Merkezi icin hazirlanan elektronik hasta kayit sistemi
modelinin degerlendirilmesi icin yapilan anket sayisi, personel sayisinin az olmasi nedeni ile
kisithdir. Arastirmanin bir kisitlayict durumu olarak ele alinabilir ve sonuglar bu dogrultuda
degerlendirilebilir. Yine de elde edilen sonuglar belirgin sekilde bu sistemin kullanilmasindan
dolayr memnuniyeti gostermistir. Elde edilen bulgulara gore, elektronik hasta kayit sistemleri
kullanimi1 sonucunda;

=Genel etkinlik,

*[¢ miisteri memnuniyeti,

=Bilgi yonetim etkinligi,

=Karar destek etkinligi saglanabilmektedir.
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Ulkemizde, Ulusal Saghik Tanimlayicist kullanimimin hukuki, teknik ve orgiitsel altyapisinin
olusturulmasi ve bu tanimlayicinin kullaniminin zorunlu kilinarak tiim saglik bilgisi iceren
evraklarda ve ozellikle elektronik ortamda (saglik bilgi sistemlerinde) bulunmasi saglanmalidir.
Tiirkiye’de saghk kurumlarinda yonetim bilgi sistemlerinin kurulmasi icin temel donanim
standartlarinin belirlenmesi, kurumlararas: kiyaslamay1 kolaylastiracak hastalik tanimlama ve
siniflandirma standartlarindan hangilerinin kullanilacagi konusunda ortak bir karara varilmast,
saglik kurumlari ortak saglik veritabaninin olusturulmasi ve son olarak birinci ve ikinci basamak
saglik hizmetlerindeki kaliteyi ©lgmeyi sa8layacak kalite gostergelerinin belirlenmesi
gerekmektedir.
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