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Abstract

In 90's, computer using ratio, especially at third level of the health organizations is
seriously increased. From then, level of the basic activities of information systems for
health services is the main subject of this study.

In this study, the calls that are collected from a HIS (Hospital Information System)
company'’s on-line call center were analyzed. Three hundred fifty calls of 2500 total
were randomly selected. Calls were free speech texts. So they were grouped in a qualitative
way. Calls were analyzed from semantic point of view and then every call was classified
in suitable groups.

HISs today need to be able to provide necessary services for hospital operations for a
24-h day, 365 days a year. When some problems (both hardware and software) were
occurred, the system must be still available. Hospitals are the organizations that
managerial, medical and technological changes are so fast. Therefore HISs must have
a frequent maintenance, reconstruction and technical support procedure. The calls which
were analyzed in this study support that assumption.
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Ozet 1990°l1 yillarda, ozellikle iiciincii basamak saglik kurumlarinda bilgisayar kullanimi
vaygmlasmaya baslanistir. O yillardan giiniimiize kadar gegen siirede, teknolojinin
saglik hizmetinin sunulmasinda kullanimi ile ilgili bilgi sistemleri temel islevieri agisindan
gelinen diizey bu ¢alismanin temel konusunu olusturmaktadir.
Bu ¢alismada, bir HBS (Hastane Bilgi Sistemi) yazilim firmasinin internet ortaminda
calisan ¢agri merkezine gelen yaklasik 2500 ¢agridan rasgele secilen 350 adet ¢agri
incelenmistir. Cagrilar serbest metin yapisinda olup gruplandirma yaparak kalitatif bir
calisma yapilmistir. Cagrilar, semantik acidan incelenerek hangi gruba dahil oldugu
belirlenmeye ¢alisilmistir.
Bir hastanede bilgi sistemi hizmetlerinin 7/24 esasina gore kesintisiz siirmesi gerekmektedir.
Yazilimsal veya donanimsal sorunlar ortaya ¢iktiginda bile en azindan temel bazi
hizmetlerin stirdiiriilmesi zorunludur. Hastaneler, idari, medikal ve teknolojik degismelerin
en yogun yasandigi dinamik ortamlardir. Bu nedenle HBS siklikla gozden gecirilmesi,
veniden diizenlenmesi gereken ve yogun destege ihtiya¢ duyan bilgi sistemleri olarak
karsimiza ¢itkmaktadir. Bu ¢alismada incelenen ¢agrilar bu goriisii desteklemektedir.
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1. Giris

1990’11 yillarda, 6zellikle tigtincii basamak saglik kurumlarinda bilgisayar kullanimi yayginlagsmaya
basladi. O yillardan giintimiize kadar gegen siirede, bilgi sistemlerinin temel islevleri acisindan
distintildigiinde, teknoloji kullaniminin saglik hizmetinin kalitesini arttirmak agisindan gelinen
diizey bu ¢alismanin temel konusunu olusturmaktadir. Saglik Bakanligi’na bagh ¢alisan devlet
hastanelerinin neredeyse hepsinde bilgisayar uygulamalarina rastlanmaktadir. Bu uygulamalarin
cogunlugu giinliik islemlere dayali bilgi sistemi katmaninda yogunlasip, finansal islemlerin
saglikl yiiriitiilebilmesi i¢in tasarlanmas1t HBS’den beklenen yarari tam olarak saglamamaktadir.
Bu ¢aligsma ile, HBS uygulamalarinin, bilgi sistemi agisindan hangi katmanlarda yogunlastigi,
cagrilarin yazilim gelistirme siirecini nasil etkiledigi, cagrilarin nedeni, 6nem ve Oncelik
dereceleri incelenerek saglik hizmeti sunumuna katkisi analiz edilmeye c¢alisilmistir.

2. Gereg¢ ve Yontem

Bu calismada, bir HBS (Hastane Bilgi Sistemi) yazilim firmasinin internet ortaminda c¢alisan
cagr1 merkezine gelen yaklasik 2500 cagridan rasgele secilen 350 adet ¢agr1 incelenmistir.
Cagrilar serbest metin yapisinda olup, semantik acidan incelenerek hangi gruba dahil oldugu
belirlenmeye calisilarak kalitatif bir ¢alisma yapilmistir. Gruplar acisindan anlamsal iliski
kurulamadigi durumlarda ise ¢agr1 herhangi bir gruba dahil edilmedi.

3. Bulgular

Cagrilar ilgili modiillere gore incelendiginde Ayaktan Hasta % 11.5, Eczane % 10.9 ve Faturalama
% 16.9 oranlarla en ¢ok istek alan modiiller olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Diger modiillere
gore is yogunlugu bu ii¢ modiilde toplanmaktadir. Istek katman1 agisindan programlama mantigim
dogrudan etkileyecek istekler % 27.8 iken, kullanici ara yliziinii etkileyecek istekler ise % 44.1
olarak bulunmustur. Hata olarak degerlendirilebilecek ¢agrilar % 39.3, 6zellik ekleme % 39.3,
ozellik degistirme ise % 21.5 olarak Tablo 1°de goriilmektedir. Istek kaynagi olarak yapilan
gruplamada yazilimsal hata olarak bulunan % 20.3 cagrida direk hata olarak gosterilse bile,
diger istek kaynaklarinda ki yetersizlige bagl olabilecegi de diisiiniilmelidir. Egitim ve destek
eksikligi bilgi sistemi projelerinin basarisizliginda en 6nemli etkenlerden birisi oldugu bilinmektedir
[1]. Bu nedenle hatalarin 6nemli bir kisminin destek eksikliginden kaynaklandigi akilda
tutulmalidir. Proje ¢alisir durumda oldugu icin proje gelistirme basamagi agisindan ¢agrilar,
bakim basamaginda yogunlagsmaktadir (% 58.7). Gruplama bilgi sistemi tiirleri agisindan
incelendiginde, yogunlugun giinliik isleme dayal1 bilgi sisteminde oldugu goriilmektedir (TPS
% 84.2) . Istekler 6nem ve énceligine gore degerlendirildiginde ortalama bir diizeyde oldugu
goriilmektedir. Bolgelendirme Tiirkiye haritasi dikey olarak ii¢c bolgeye ayrilarak yapilmistir.
Bolgeler acisindan c¢agrilar {i¢iincii bolgede digerlerine gore kismen fazlalik goriilmektedir.
Istek tiirii, hatadan kaynaklaniyorsa, bu ¢agr1 programin mantiksal tasarimini ve veri tabani
yapisini biiyiik oranda etkilemektedir (veri tabani ¢agris1 % 85, 1s mantig1 % 60).Yazilimsal
hatalarin bir ka¢ modiilde yogunlasmasi, bu modiillerin analiz ve tasariminda hata oldugunu
diisiindiirmektedir. Biirokratik degisiklikten (% 18) ve raporlamadan (% 28) en ¢ok etkilenen
modiiliin Faturalama oldugu tespit edilmistir. Bunun yaninda istatistik modiiliinden de raporlama
ihtiyaclar1 i¢in yogun istek geldigi goriilmektedir. Benzer sekilde istatistik modiiliinde de
biirokratik degisiklik (% 18) ve raporlama (% 53)’dan gelen ¢agrilar yogunluk kazanmaktadir.
Bilgi sistemi igerigi ve ¢agr1 onceligi agisindan en yiiksek onceligin (P1) parasal modiillerle (%
60) ilgili oldugu goriilmektedir.
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Tablo 1: Cagrilarin Ana Gruplara Gore Yiizdelik Dagilimi

istek Katmam
Kullanict Ara yiizii
Is Mantig1
Veri Taban
Donanim

Istek Tiirii
Hata
Ozellik Ekleme
Ozellik Degistirme

Istek Kaynag
Biirokratik Degisiklik
Yonetim Degisikligi
Calisma Sistemi Degisikligi
Yazilimsal Hata
Egitim Eksikligi
Raporlama
Destek Eksikligi
Kullanicr ara yiizii
Donanim

Proje Gelistirme Basamagi
Analiz
Tasarim
Gergeklestirim
Bakim
Analiz ve Tasarim

Bilgi Sistemi Tiirii
ESS (Executive Support System)
DSS (Decision Support System)
MIS (Management Inf. System)
KWS (Knowledge Work System)
TPS (Transaction Processing Sys.)

Bilgi Sistemi Icerigi
Finansal
Medikal
Idari

Yazilm Kategorisi
HBS
Isletim Sistemi
Viriis
VTYS
Diger Programlar

Istek Bolgesi
Bl
B2
B3
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Gelen c¢agrilarin ticiincii bolgede (B3) kismen fazla (% 38) olmasinin nedeni HBS firmasi
degisikligine bagl géziikmektedir. Daha 6nce HBS yazilimini kullanan ve yeni bir HBS satin
alan kurumlarin belirli aligkanliklar1 veya 6zellikleri aynen siirdiirme istegi, gecisi siirecini
zorlastirmakta ve isteklerin daha yogun olmasina neden olmaktadir.

Medikal igerikli uygulamalarin biiyiik ¢cogunlugunun laboratuar modiiliinde (% 40) oldugu
goriilmektedir.

Tablo 2 : Istek Kaynagi ve Onem Karsilastirmast

istek Kaynagi

ZIsunuQ)

DIAA[PSUY
QuLINSANIAY

N

\O
N
\O

Biirokratik Degisiklik 100 (41)
Yonetim Degisikligi 100( 1)
Caligma Sistemi Degisikligi . . . 100 (35)
Yazilimsal Hata . . 100 (71)
Egitim Eksikligi . . . 100 (39)
Raporlama . . . . 100 (74)
Destek Eksikligi . . . . 100 (57)
Kullanici Ara yiizii . 100 (13)
Donanim . 100 (12)
Toplam . . . . 100 (343)

4. Tartisma
Bir hastanede bilgi sistemi hizmetlerinin 7/24 esasina gore kesintisiz siirmesi gerekmektedir.
Yazilimsal veya donanimsal sorunlar ortaya ¢iktiginda bile en azindan temel bazi hizmetlerin
stirdiirilmesi zorunludur [2]. Hastaneler, idari, medikal ve teknolojik degismelerin en yogun
yasandigi dinamik ortamlardir [3]. Bu nedenle HBS siklikla gézden gegirilmesi, yeniden
diizenlenmesi ve yogun destege ihtiya¢ duyan bilgi sistemleri olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu
calismada incelenen ¢agrilar bu goriisti desteklemektedir.
Bilgi sistemi hizmetini digsaridan alan hastanelerin hizmet alirken karsilastiklar1 sorunlar, bu
sorunlarin niteliklerini ve etki alanlar1 hastane yonetimi ve yazilim firmalar1 agisindan iyi
bilinmesi gereklidir. Tablo 2°de goriildiigli gibi donanimsal ve yazilimsal hatalarin sistem
kesintisine neden oldugu ve bu nedenle bu tiir cagrilara hizla cevap verilmesi gerektigi agiktir.
Egitim eksikligi ve raporlama ile ilgili cagrilarin 6ncelik bakimindan genellikle acil olmadigi
diistintilebilir. HBS'ler giintimiizde hastanelerin giinliik giris ¢ikis islemlerini yapmanin tesinde
hastane sistemlerinin isleyisini saglayan temel parcalardan biri haline gelmistir (2). Oysa, Tablo
1 incelendiginde en ¢arpici bilgilerden birisi Tiirkiye’de bilgi sistemi uygulamalarinin daha ¢ok
glinliik olan (Transaction Processing System (TPS)) islerin yiiriitiilmesinde kullanildig:
anlagilmaktadir (sekil 1).
Ayni zamanda bu islemlerin ¢ok az1 medikal uygulamalarla ilgili olmaktadir. Medikal
uygulamalarin laboratuar modiiliinde agirlik kazanmasi laboratuarlarin giinliik islerinin biiyiik
kismini1 bilgisayarla yapmak zorunda olmalarina baglanabilir.
Bilgi sistemi tiirleri agisindan incelendiginde karar destek sistemleri ve {ist yonetim destek
sistemlerine yonelik uygulamalarin olmadig1 goze ¢arpmaktadir. Oysa ki bilgi sistemlerinin
saglik kuruluslarinin alacagi stratejik [4] kararlara katki ve yon vermek en 6nemli islevlerinden
birisidir.
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Sekil 1 : Bilgi Sistemi Tiirelerine Gore Kullanim Oranlari

5. Sonuc¢

Isletmelerin kritik basar1 faktorlerini belirleme ve gerceklestirme amaciyla stratejik olarak
kullandiklar1 bilgi teknolojileri saglik alaninda da ayni 6neme sahiptir. Yapilan ¢alismada
Tiirkiye’de hastanelerin biiyiik ¢cogunlugunun ¢esitli HBS yazilimlarini ¢ok biiyiik oranda idari
ve finansal islemlerini ytirtitmek amaciyla bilgi teknolojisinden (BT) yararlanmaya ¢alistiklar
gorilmistiir (% 92.8). Saglikla ilgili bilgi sistemlerinin entegrasyonu, saglik giderlerinin
karsilanmasinin giderek zorlagsmasi gibi nedenlerle bu sistemlerin stratejik ve ulusal boyutunun
gelistirilmeye ihtiyact oldugu agiktir.

Ayrica saglik hizmeti sunumunu dogrudan etkileyen ve ¢esitli seviyelerde karar alma stireglerinde
BT’den yararlanmadiklar1 dikkati ¢ekmektedir (ESS % 0.9, DSS % 0.0). Bunda en 6nemli
faktoriin hekimlerin saglik alaninda bilgi sistemi projelerine yeterince ilgi géstermemeleri oldugu
dustiniilebilir.

Destek ve egitim eksikligi biiyiik oranda hataya ve aksakliga neden olmaktadir. Bunun
giderilebilmesi i¢in yazilim firmalarinin hastane ile iletisimini yeterli diizeye ¢ikarmalari
gerekmektedir.

Ulkemizde de saglik hizmeti sunan kurumlarin etkin ve verimli calisabilmeleri, maliyetlerini
kontrol altina alabilmeleri, rekabet avantaj1 saglamalar1 ve yeni alanlara girebilmek gibi kararlar
verebilmeleri HBS’nin stratejik olarak konumlandirilmalarina baglidir. Hastane yoneticileri ve
yazilim firmalarinin BT kullaniminda ¢ok daha fazla yarar saglayacak bu boyutu g6z 6niine
almalar1 gerektigi bu ¢aligmada da vurgulanmaktadir.

6. Kaynakca

[1] Littlejohns P, Wyatt JC and Garvican L. Evaluating computerised health information systems: hard lessons
still to be learnt. BMJ. 2003;326;pp. 860-863.

[2] Sakamoto N. Availability of software services for a hospital information system. International Journal of
Medical Informatics. 1998;49; pp. 89-96.

[3] Vassilacopoulos G and Paraskevopoulou E. A Process Model Basis for Evolving Hospital Information
Systems. Journal of Medical Systems. 1997; 21; No. 3; pp. 141-153.

[4] Kim KK. An Examination of Factors for the Strategic Use of Information Systems In the Healthcare Industry.
MIS Quarterly. 1990; 201; pp. 201-215.

7. Sorumlu Yazarin Adresi

Yrd. Do¢. Dr. Kemal TURHAN

Karadeniz Teknik Universitesi

Tip Fakiiltesi Tip Egitimi ve Bilisimi Anabilim Dal
E-mail : kturhan@meds.ktu.edu.tr

Tel : 0 462 377 5680




