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Abstract

ICD-10, the international classification of diseases and related health problems is a
classification and coding system developed by World Health Organization (WHO). The purpose
of the system is to code written medical and healthcare information with a standard and
structuring of the text documents. While theoretically applicable, there are some problems in the
usage of ICD-10 and resembling systems. Some of the problems are; doctors not easily getting
accustomed to the system, the interface being not user friendly and the coding system being very
complicated. The purpose of the study is developing an user friendly interface and consequently
making ICD-10 codes efficient and suitable for their purpose. Beside, other properties added to
system’s GUI has been discussed in this article.
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Hastaliklarin ve ilgili saglik problemlerinin uluslar arasi siniflandirilmasi olan ICD-10, Diinya
Saglik Orgiitii 'niin gelistirdigi bir stmflandirma ve kodlama sistemidir. Bu sistemin amaci, yazili
tip ve saglik bilgisinin elektronik olarak standart bir formatta kodlanmasi ve bu sayede yazili
belgelerin yapilandwrilmasidr. ICD-10 ve benzeri sistemler teoride uygulanabilir goriilseler de
pratikte bazi problemler yasanmaktadir. Bu problemlerin basinda hekimlerin bu tiir sistemlere
alisamamalar, sunulan sistemlerin  kullanict dostu olmamast ve kullanilan kodlama
standartlarmin olduk¢a kapsamli olmasidir. Yapilan ¢alismanin amaci, kullanict dostu bir ara
yiiz gelistirerek hekimler icin daha kullanigl bir yapi olusturmak ve bu sayede ICD-10 kodlarinin
amacna uygun ve verimli olarak kullanilmasini saglamaktwr. Bunlara ek olarak, arayiize eklenen
diger degisikliklerden de bahsedilmektedir.
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1. Giris

Tipta iiretilen saglik bilgisinin biiyiik bir boliimii hala kagit tabanlidir. Ozellikle hekimlerin
kullandig1 kagit formlar kolay tasinabilir olmalar1 ve tizerine her tiirlii bilginin (sekiller, el yazisi,
hekime 6zgii kisaltmalar, vb.) girilebilmesi nedeniyle olduk¢a tercih edilmektedirler. Bu kagit
tabanli bilgiler yapilandirilmamis veriler olup Elektronik Saglik Kaydi (ESK) uygulamalar
oniindeki engellerden birisidir. ICD-10 ve benzeri kodlama sistemlerinde, gerekli bilgi muayene
esnasinda ya da sonradan elektronik ortama aktarilmalidir. Bu durum, saglik hizmeti veren
kisilerin zaman kayb1 kaygisi ile bu tiir kodlama yapilarindan sogutmalarina sebep olmaktadir.

Diger bir zorluk da hekimlerin giinliik hayatta kullanmis olduklar tanilarin/teshislerin ICD-10 gibi
kodlama sistemlerinde bulunan standart tanimlarla eslesmemesidir. Her ne kadar bu eslesmeler
cogu zaman dogru olarak yapilsa da, kullanilan terminolojinin yerel degiskenlikler gosterebilmesi
bu tiir bir eslestirmeyi zorlastirmaktadir.

Bu sistemler i¢in diger bir dezavantaj da saglik biliminin kendisinden kaynaklanmaktadir. Saglik
alan1 olduk¢a kapsamli, i¢indeki bilginin her giin degistigi ve gelistigi bir alandir. Bu durum
terminolojinin stirekli gelismesine bdylelikle kullanilan kodlarin sayica ¢ok ve icerik olarak da
olduk¢a kapsamli olmasina yol agmaktadir. Yukarida bahsedilen zorluklara ek olarak, tasarlanan

sistemlerin kullanici dostu olmamasi, hekimleri bu tiir sistemlerden sogutmaktadir.

Bir bilgi sisteminin bagarili olarak uygulanabilmesi i¢in, tasarim agamasinda, kullanimi etkileyen
faktorlere ve kullanicilarin 6zelliklerine 6nem verilmelidir. Bu calisma ile hekimleri standart
kodlama sistemleri ile baristiracak kullanict dostu bir ara yiiz gelistirilmesini amaglamaktadir. Bu
sayede saglik merkezlerindeki hekimler sadece kendi uzmanlik alanlarindaki kodlara
ulasabileceklerdir. Kendi alanlar1 disinda kalan diger boliimlerin kodlar1 ortamdan ¢ikarildiginda,
hekimlerin ilgili taniyr ve ona ait ICD-10 kodunu bulmalar1 kolaylasacaktir. Bu uygulama,
kullanim kolayliginin yani sira, zamandan kazan¢ saglamay1 da dngormektedir. Ayrica, sistemin
tasarimi oldukga basit tutularak, bilgisayar kullanmakta zorlanan kisiler i¢in kullanimi kolay bir
ortam olusturulmustur. Bu 6zellikler dikkate alinarak, tasarlanan sisteminin;

e Tip verilerinin karmagiklig1

¢ Sistemdeki kodlarin sayica ¢ok olmasi

e Kodlarn girisi i¢in ayrilmasi gereken zaman
e Karmasik sistem tasarimlari

gibi sorunlar1 biiyiik 6l¢tide ortadan kaldirmasi amaglanmaktadir.

2. Gere¢ ve Yontem
Var olan programlarin degerlendirmesi:

Hastanelerde kullanilmakta olan bilgi sistemleri, hastalarla ilgili tiim tibbi siire¢ ve hizmetlerin
(kurum personeline ve idari islemlerine ait tiim gerekliliklerin, mal-malzeme ve diger hizmetlerin)
ortak veritaban1 {izerinde biitlinlesmis bir yapida gerceklestirilmesini saglamaktadir. Bu
sistemlerde hastaya yapilan islemlerin fiyatlar1 otomatik olarak eklenmektedir. Bu 6zelliginden
dolay1 Maliye Bakanligi tarafindan desteklenmektedir [1]. Ayrica bu programlarda hastalik
kodlarmin girildigi bir boliim de bulunmaktadir. ICD-10 kodlarinin girildigi bu béliim ne yazik ki
cok kapsamli bir bolim degildir. Hekimler ICD-10 kodlarim listeden secip girmektedirler. Bu
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islem hekimlerin ¢ok fazla zamanimi almaktadir ve ¢ogu hekim dogru kodu girmektense
“Z00-yakinma veya bilinen teshisi olmayan kisilerin genel muayene ve incelemesi” ac¢iklamali
700 kodunu veya bildikleri bagka bir ICD-10 kodu girmektedirler.

Calisma sirasinda incelenen Ankara Etlik Ihtisas Hastanesi’nde kullanilan hastane bilgi sistemi
cok kapsamli bir program oldugu halde ICD-10 kodlama sistemi cok detayli bir sekilde
yapilandirilmamistir. Hekim girecegi hastalik kodunu 150 sayfalik kod listesinden aramak
zorunda birakilmistir. Bu da ¢ok biiylik bir zaman kaybina neden olmaktadir. Cogu hekim kodu
araylp bulmak yerine yukarida bahsedildigi gibi sik kullanilan bir hastalik kodunu ya da 700
kodunu girmektedir [1]

Coziim:

Hasta Bilgi Yonetim Sistemi ile, hedef kullanici olarak belirlenen hekimlerin ICD-10 kodlama
sistemini daha kolay, etkin ve yaygin olarak kullanmalari amaglanmistir. Kolay kullanimin yani
stira zamani etkin kullanmak Hasta Bilgi Yonetim Sistemi’nin amaglar1 arasindadir. Herhangi bir
saglik merkezinde hizmet verebilecek olan Hasta Bilgi Yonetim Sistemi’nin mimari alt yapisi
Sekil 1°de verilmistir. Uygulanacak saglik merkezinin buyiikliigiine gére her boliim kendi veri
tabanini ve sunucusunu bulundurabilecegi gibi saglik ocagi ve benzeri daha kiigiik birimlerde tek
merkezli uygulamalar kullanilabilir [2]

Kullanici
Bilgisayari 1

Kullanici
Bilgisayar1 2

Kullanici
Bilgisayari 1

Sekil-1. Hasta Bilgi Yonetim Sistemi mimari alt yapist

Hasta Bilgi Yonetim Sistemi hekimlerin kullanimima yoénelik olarak tasarlanmustir. Igerisinde
hastanin demografik bilgilerinin detayli olarak girilmesi, hesap denetimi ve benzeri yonetsel ve
sekretarya islemleri bulunmamaktadir. Veri tabaninda bulunan kullanici, boliim ve hasta kayit
girislerinin yetkili kisiler tarafindan baska bir sistemce yapildig1 6ngoériilmektedir [3]. Sistemin
arayliz tasarimlari i¢in ortam ve teknoloji bagimsiz yapisindan dolayr PHP, sunucu yapisi i¢in
MySQL Server 50 ve Apache Server, veri taban1 olarak da PHPMyAdmin ve SQL kullanilmistir.
(Caligsma sirasinda kullanilan ICD- kodlar1 internet {izerinden temin edilmistir [4].

Sistem ¢alistirildiginda, hekim kendisine ait kullanici ad1 ve sifreyle giris yapar. Kendine ait
muayene teshis sayfasina yonlendirilen kullanicinin uzmanlik alani, bakim {iinitesinde ¢alistigi
boliim bazinda veri tabaninda tutulmaktadir. Kullanici sisteme bir kez girdiginde kayitli oldugu
boliim bilgisi siirekli olarak takip eden sayfalara aktarilir. Bu sayede hekimin sadece kendi alaniyla
ilgili ICD-10 kodlarina ulasabilmesi amaclanmaktadir. Sistem araciligi ile kullanicilar kendi
boltimlerindeki hastalarin listesine ulagabilir ya da yeni hasta girisi yapabilir.
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Sistemin kolay kullanimini, zaman kazanimini ve dogru ICD-10 kodunun girilmesini saglayan
bolimii teshis sayfasidir. Hekim muayene bilgileri, istenilen testler ve teshis sonuclarini girecegi
sayfaya hastanin kimlik numarasi ile ulastiktan sonra, kendisine bir form halinde hastanin
demografik bilgileri sunulur. Aymi sayfada bulunan diger forma ise hastanin istenilen test
sonuglarini, muayene bilgilerini ve teshis sonuglarini, ICD-10 kodu ile tanimlarini girer. Iste bu
form Hasta Bilgi Yonetim Sistemi’nin kolay kullanim kismini yansitmaktadir [3].

Hekimlerin kagit tizerine yazmis olduklart teshislerde ICD kodlarint zaman zaman
ortiistiiremedikleri, kod sayisinin fazla olmasi nedeniyle “Z00-yakinma veya bilinen teshisi
olmayan kisilerin genel muayene ve incelemesi” ve “Z00.0-genel tibbi muayene” agiklamali
ICD-10 kodlarini sik sik kullandiklar1 bilinmektedir. Daha 6nce yapilan ¢alismalarda bu oran
Tablo-1’de su sekilde belirtilmistir [3].

Tablo-1. ICD-10 kodlar:

KOD TANI KS[ES%?[A
700 Bilinen teshisi olmayan %28.46
700.0 | Genel tibbi muayene %1791
H53.9 | Gorme bozukluklari, tanimlanmamis %2.7

F41 Anksiyete bozukluklari, tanimlanmamis | %2.25

RO6 Solunum anormallikleri %1.73
734 Normal gebeligin gzlemi %1.47
1125.1 | Aterosklerotik kalp hastalig1 %1.39
M25.5 | Eklemde agr1 %1.38

Yukarida sayilan bu olumsuzluklar1 ortadan kaldirabilmek i¢in teshis sayfasinda sadece hekimin
uzmanlik alaniyla ilgili kod tanimlar1 hekime sunulmaktadir. Hekim teshisi girerken “F02.0% gibi
kendisini zorlayacak rakamsal bir kod girmek yerine kendisine sunulan listeden ilgili kodun
aciklamasini segebilir.

Kullanicr hastaligin adini listeden sectigi anda hastaliga ait kod otomatik olarak segilerek hastanin
bilgilerine kaydedilecektir. ICD-10 kod girisinin yanina recete girisi eklenmistir. Kullanici recete
girisi ile yeni kayit olan hastanin daha 6nce kullandig: ilaglar1 gorebilmekte ve kendi ekleyecegi
ilaglar1 listeden secebilmekte, eger aradigi ilag listede yoksa ila¢ ismini metin olarak da
girebilmektedir. Kullanici, receteye yorum ekleyebilmektedir.

3. Tartisma

Olusturulan bu program ile kullanicinin ICD-10 kodunu 150 sayfalik listeden se¢gmesi yerine,
programa giriste sadece kendi boliimiine ait kodlar1 gorebilmesi ve kodu bu listeden se¢mesi
saglanmistir.  Ara yiiz tasarim igin goriisiilen on hekim arasindan Ankara Etlik [htisas
Hastanesi’'nden iic hekim programi kullanmis olup, program hakkindaki goriis ve isteklerini
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belirtmislerdir. Hekimlerin istekleri dogrultusunda ara yiiz tasarimi gelistirilmis, olusturulan
programa yeni hasta kaydi boliimii eklenmis, farkli boliimlerden kod girisi, hastaya uygulanacak
testlerin listeden secilmesi, kullanilacak ilaglarin online recete boliimii iizerinden eklenebilmesi
gibi ozellikler programa kazandirilmistir. Kullaniciya zaman kazandirmak igin, bu boliimlerde
yapilmasi gereken girigler, elle yazilmak yerine meniilerden segilebilmek 6zelligi ile
seceneklendirilmistir. Bu islemin, ICD-10 kodlarinin hatali girilmesi riskini azaltmada yararl
olacag1 diistintilmektedir. Sistemin test amag¢li kullanimini gergeklestiren kullanicilarda hatali
kodlama yapilmadigi da gézlenen sonuglar arasindadir.

4. Sonuc¢

Sonug olarak gelistirilen sistemin, yanlis ICD-10 kodlamasini biiyiik 6l¢tide engellemis oldugunu
distinmekteyiz. Bunun yani sira programin kullanimini kolaylastirmig, kullaniciya zaman
kazandirmis ve sonradan eklenen farkli 6zellikler sayesinde kullanicinin farkli islemleri bir
programda yapmast saglanmistir. Gelecek ¢alisma olarak, Hasta Bilgi Yonetim Sistemi diger
hastanelerde uygulanip, var olan Hastane Bilgi Yonetim Sistemleri’ne entegre edilerek sonuclar
incelenmeli, Hasta Bilgi Yonetim Sistemi’nin, benzer sistemlerle arasindaki farki gostermek i¢in
ek ¢alismalar yapilmalidir.
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