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Hacettepe Üniversitesi Hastaneleri�ndeki Bilgi
Sistemlerinin Birlikte Çalýþabilirliði

Pýnar YILDIRIMa, Aydýn BAKIRb

aHacettepe Üniversitesi, Ankara
bTepe Teknolojik Servisler A.þ., Ankara

Hacettepe University Hospitals are one of the largest and most reputable hospitals in Turkey
(www.hacettepe.com.tr). Hospital complex is composed of three (adult, children, oncology)
hospitals and various specialized units (dentistry, emergency, etc). Hacettepe University
Hospitals are pioneer in IT systems in hospitals not only for the largest scope of implementation,
but also and especially utilizing state-of-the-art IT systems in various departments, such as
PACS&RIS in radiology, NMIS in Nuclear Medicine. The aim of this study is to summarize
the interoperability experiences in various IT systems (HIS, RIS, PACS, NMIS) utilized in
Hacettepe. A comprehensive interoperability level is achieved between a legacy HIS and
departmental solutions via HL7 and DICOM, relying on IHE norms. This study also briefs
the lessons learned in these projects.

Abstract

Interoperability of Hacettepe University Hospitals Information Systems
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Hacettepe Üniversitesi Hastaneleri Türkiye�deki en büyük ve en önemli hastanelerden biridir.
Eriþkin, çocuk ve onkoloji hastaneleri ve diþ hekimliði, acil servisler gibi çeþitli bölümlerden
oluþmaktadýr. Sadece bilgi sistemlerinin geniþ kapsamlý uygulamalarýnda deðil ayrýca Radyoloji
ve Nükleer Týp bölümlerinde kullanýlan PACS ve Radyoloji Bilgi Sistemleri(RBS)  gibi bilgi
sistemleri teknolojilerindeki en son yeniliklerden yararlanan öncü bir hastanedir. Bu çalýþmanýn
amacý Hacettepe Üniversitesi Hastanelerinde kullanýlan Hastane Bilgi Sistemi(HBS), (RBS),
Nukleer Týp Bilgi Sistemi(NTBS) ve PACS (Picture Archiving and Communication Systems)
gibi bilgi sistemleri entegrasyonun özetlenmesidir. Hastenede daha önceden kullanýlmakta
olan HBS ile HL7 ve DICOM standartlarýna uyumlu, IHE yapýsýný destekleyen çözümler
arasýnda geniþ kapsamlý bir entegrasyon gerçekleþtirilmiþtir. Bu çalýþma, elde edilen deneyimleri
de özetler.
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1.Giriþ
Bir hastane bilgi sistemi (HBS), Radyoloji Bilgi sistemi (RBS), PACS (Picture Archiving and
Communication Systems), Nükleer Týp Bilgi Sistemi (NTBS) gibi sistemlerle baðlantýlý çalýþýr
ve kendi aralarýnda bilgi alýþveriþine gerek duyar. Bu bilgiler genellikle hastanýn demografik
bilgisi, tetkik bilgileri veya tetkik sonuçlarýdýr. Deðiþik bölümlerdeki bilgi model ve formatlardaki
farklýlýklar hastane bilgi sistemlerinin entegrasyonunda zorluklar yaratýr. DICOM ve HL7
standartlarýndaki geliþmeler bu konuya yeni yaklaþýmlar getirmiþtir. HL7 standardý hastane bilgi
sistemlerindeki bilgi alýþveriþi için en çok kullanýlan standarttýr ve farklý sistemler, uygulamalar,
fonksiyonlar ve kullanýcýlar arasýnda entegrasyonu saðlar. Günümüzde, HL7 Hastane Bilgi
Sistemlerinin önemli bir bileþeni haline gelmiþtir [1].
Bu çalýþma Hacettepe Üniversitesi Hastanelerinde HBS-RBS-NTBS ve PACS arasýndaki HL7
entegrasyonunu tanýtmaktadýr.
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Hacettepe Üniversitesi Hastaneleri (HÜH)
HÜH 1954 yýlýnda kurulmuþtur ve Türkiye�nin en büyük üniversite hastanelerinden biridir.
Hastaneler, yetiþkin, çocuk ve onkoloji hastanelerinden oluþmaktadýr, 1800 yatak kapasitesi
vardýr ve her yýl 600.000 hastaya hizmet verirler.
Radyoloji ve Nükleer Týp bölümleri hastanenin önemli taný koyma birimleridir. Bu bölümlerin
hastanenin deðiþik binalarýnda üniteleri vardýr. Örneðin Radyoloji bölümü, Ana Hastane, Onkoloji
ve Acil ünitelerinden oluþmaktadýr. Ayrýca Nükleer Týp bölümü de Ana Hastane ve Onkoloji
bölümlerinde hizmet vermektedir. Tablo 1 ve 2�de bu bölümlerdeki týbbi görüntüleme cihazlarýný
ve bir yýlda ortalama gerçekleþtirilen tetkik sayýlarýný göstermektedir.

Görüntüleme Cihazlarý

8 Gamma Kamera

2  Uptake

Toplam 10 Adet

Tetkik/Yýl

10.000

300

10.300

Tablo-2. Nükleer Týp Bölümündeki Görüntüleme
Cihazlarý ve Ortalama Yýllýk Tetkik Sayýlarý

Görüntüleme Cihazlarý

4 MRI

4 BT

15 Ultrason

2 Mamografi

3 Anjiografi

4 Floroskopi

3 DR, 2 CR

10  X-rays

Toplam 43 Adet

Tetkik/Yýl

24.252

46.219

47.050

7.663

2.844

5.904

4.559

191.880

330.371

Tablo- 1. Radyoloji Bölümündeki Görüntüleme
Cihazlarý ve Ortalama Yýllýk Tetkik Sayýlarý

HÜH�nde 1997 yýlýnda HBS kullanýlmaya baþlanmýþtýr (Tepe Teknolojik Servisler A.þ., Ankara).
HBS hastanenin gereksinimleri doðrultusunda geliþtirilmiþ ve daha sonra birçok bilgi sistemi
ile entegre edilmiþtir. Günümüzde HBS�nin 39 modülü ve 2000 kullanýcý kapasitesi vardýr.
Hastanenin iþ yükü sürekli arttýðý için Radyoloji ve Nükleer Týp bölümleri için daha geliþmiþ
ve etkili bilgi sistemlerine ihtiyaç duyulmuþtur. Bu ihtiyaçlar doðrultusunda Hastane Yönetimi
HBS-RBS-NTBS ve PACS entegrasyonunu ve bazý hedefleri gündeme almýþtýr.
Bu hedefler, hata oraný az, tutarlý, güvenilir entegre bir ortam (negatif insan faktörü az), kaðýtsýz
ve filmsiz Radyoloji, Nükleer Týp ve diðer bölümler, hastanedeki diðer bilgi sistemleri ile birlikte
çalýþabilirlik ve hastane kapsamýnda iþ akýþý, merkezi kaynak yönetimi ve planlamadýr. Planlanan
entegre bilgi sistemlerinden beklenilen yararlar; daha geliþmiþ bilgi sistemi ortamý ve radyoloji
ve nükleer týp iþ akýþý, radyologlarýn, klinisyenlerin ve personelin verimliliðinin artmasý, hizmet
kalitesinin artmasý, kaynak ve zaman tasarrufudur.
corTTex çözümleri olarak adlandýrýlan RBS-PACS sistemleri (Tepe Teknolojik Servisler A.þ.,
Ankara), 2001 yýlýnda RBS radyoloji bölümünde kullanýlmaya baþlanmýþ ve 2002 yýlýnda da
PACS ile entegre edilmiþtir. corTTex uygulamalarý HL7 ve DICOM standartlarýna uyumludur
ve IHE (Integrated Healthcare Enterprise) iþ akýþ yapýsýný destekler. Radyoloji bölümünde ilk
aþamada MR ve BT cihazlarý daha sonra ultrason, floroskopi ve anjiografi cihazlarý sisteme
entegre edilmiþtir. 2004 yýlýnda da Nükleer Týp bölümü NTBS�ne ve PACS�a geçiþ yapmýþtýr.

Tasarým ve Ýþlevsellik

HL7 Mesaj Arabirimi
HL7 arabirimi, 2002 yýlýnda HBS, RBS ve PACS arasýnda kullanýlmaya baþlanmýþ, 2004�te ise
NTBS sisteme eklenmiþtir. Bilgi sisteminin geliþtirilmesinde MS Visual C++ 6.0 ve Visual
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Basic 6.0 kullanýlmýþtýr.  Sistem Windows temelli sunucularda, Windows Servisi olarak
çalýþmaktadýr. HealthCare HL7 Veri Nesnesi de Visual C++ kullanýlarak geliþtirilmiþtir. Bu
þekilde, yazýlým geliþtiricilerinin üzerinde kolayca iþlem yapabilecekleri bir COM/OLE objesine
sahip olmak amaçlanmýþtýr. HL7 mesajlarýnýn izlenebilmesi için mesaj arabirimi geliþtirilmiþtir.
HL7 mesaj arabiriminin ana iþlevleri, mesaj takibi, mesaj üzerinde yapýlmýþ geçmiþ iþlemlerin
görüntülenmesi, belirli bir özellikte mesaj veya mesajlarýn aranmasý, mesajlarýn otomatik olarak
tekrar iþlenmesi ve basit istatistiklerdir.

HealthCare HL7 Veri Objesi
HL7 OLE/COM tabanlý veri objesinin geliþtirilmesi iþlemi projelerde duyulan ihtiyaçlar
doðrultusunda gerçekleþtirilmiþtir ve HL7 standardýnda tanýmlanan pek çok mesaj tipini
desteklemektedir. Desteklenen mesajlar Admission Discharge Transfer, Patient Referral, Order,
Report, Appointment, Account and Financial ve diðerleridir.

Mesaj Kaynaklarý
HL7 mesajlarý HBS, RBS, NTBS ve PACS sistemleri tarafýnda üretilir. Bu sistemler kayýt,
finans, tetkik ve rapor konularýyla iliþkili mesajlar üretir.  PACS�ýn ürettiði HL7 mesajlarý RBS
ve NTBS sistemlerinin gelen týbbi görüntülerle iliþkili bilgilendirilme amaçlýdýr.  Otomatik mesaj
üretimin ana hedefi insanlardan kaynaklanan hatalarýn baþtan önlenmesidir. Þekil 1�de sistemin
genel yapýsý görülmektedir.

Þekil-1. Sistemin Genel Yapýsý.

PACS tarafýnda üretilen bilgiler
PACS iþlemlerinin hýzlandýrýlmasýnda HL7 önemli bir bileþendir.  PACS/RBS/NTBS ayný
platformda olduðundan; PACS tarafýndan doðrudan veritabanýna eriþilip doðrudan veri iþlemleri
yapýlabilir.  Ama yüksek mikroiþlemci zamaný kullanan PACS sunucularýnda performansý daha
da arttýrmak için mümkün olduðunca iþ yükünün diðer sunuculara daðýtýlabilmesi amaçlý olarak
HL7 mesajý kullanýlmýþtýr.  Böylelikle iþ yükünün bir kýsmý HL7 arabirimi sunucusu ile
paylaþýlmýþtýr.
RBS üzerinde bir tetkik isteðinin yapýlabilmesi için, belirli bir týbbi cihaz veya cihazlar üzerinde
yapýlacak iþlem için randevu verilmiþ olmasý gerekmektedir. Ayrýca týbbi cihaza her bir tetkik
hakkýnda gerekli bilgiler, hasta bilgileriyle birlikte iletilmek durumundadýr.  DICOM standardý
her bir hasta çalýþmasýnýn kendisine ait tekil bir �Study Instance Uid�si olmasýný zorunlu tutmuþtur.
Ayrýca bazý ek önemli verilerinde bulunmasý gerekmektedir, örneðin eriþim numarasý (accession
number), hasta no (patient id), cihaz ismi, vb. ilgili cihazda tetkik çekildikten sonra týbbi
görüntüler PACS�a gönderilir. Her bir görüntü içerisinde hasta ve tetkik bilgilerini içeren
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özellikler bulunur.  Bu bilgiler HL7 üretilip RBS/NTBS�ye gönderilmekte kullanýlýrlar.  Bu
bilgiler içerisinde týbbi görüntünün doðru hasta ve doðru çalýþma ile iliþkilendirilmesini saðlayan
tanýmlayýcý bilgiler de mevcuttur.

Bileþenin (component) basit kullaným þekli:
Ýstenen bileþenin yaratýlmasý ve içerisinin örnek veri olarak tetkik isteði ile doldurulmasý.

Set o = CreateObject("O01.O01")
Bileþen tetkik datasý ile dolduruluyor
     o.PatientIdentification.rDOB = "19900101"
     o.PatientIdentification.rPatientName = "Name^My"
Basitliðin saðlanabilmesi için bazý gerekli veriler doldurulmamýþtýr.
Elde edilen veri aþaðýdaki gibi görünür;

MSH|^~\&|||||20060714151458||ORM^O01|||2.4|||NE|NE|TR|||
PID|||||Name^My||19900101||||||||||||||||||||||||
PV1|||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||

Mesaj obje�ye yüklendiðinde veriye ulaþmak çok kolay olacaktýr.

HL7 Arabirimi nasýl çalýþýr
HL7 Arabirimi kullanýcý arayüzünde görülmekle birlikte asýl iþi Windows Servisi olarak çalýþan
bir uygulama yapmaktadýr.  Eþ zamanlý olarak TCP/IP, File ve HTTP�den elde edilen datalar
Transactional Microsoft Messaging Queue�ya (MSMQ) aktarýlýr.  Ana arabirim servisi MSMQ�yü
dinler.  MSMQ�ye bir mesaj geldiðinde, Windows Sunucusu þeklinde çalýþan program bu mesajý
okur, uygun HL7 mesaj objesini bu mesajýn içeriðiyle doldurur.  HL7 Mesajýnýn Mesaj baþlýðý
(MSH) bize yapýlan iþlem hakkýnda bilgi verir.  HL7 Mesaj baþlýðý içinde bulunan bazý alanlar
sistemin çalýþmasýný saðlamak açýsýndan kritik önemde bilgi içerirler.  Bu alanlar sýrasýyla
�sending application�, �sending facility�, �receiving application� ve �receiving facility�dýr.
Windows Servisi olarak çalýþan program doðru Script�i seçip HL7 mesajýnýn iþlenmesini saðlar.
 Çalýþan script sonucunda yeni HL7 mesajlarý üretilebilir.  HL7 servisine, XML kodlanmýþ
Simple Object Access Protocol (SOAP) isteði kullanýlarak HL7 üretilme isteði gönderilebilir;
üretilen HL7 mesajý iþlenmek üzere MSMQ�ye yerleþtirilir. HL7 sunucusunda, script kullaným
ve veritabaný eriþim yöntemleri baþarýlý bir þekilde tanýmlandýðý için, bir sitede kullanýlan sistemde
bulunan HL7 servis ve HL7 mesaj arabirimlerinin sayýsýný teke indirmek mümkündür. Þekil
2�de HL7 mesaj arabirimi görülmektedir.

Þekil-2.  HL7 Mesaj Arabirimi.
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Ýletiþim Protokolleri
HL7 servisi birden fazla iletiþim protokolünü destekler. VBScript yardýmýyla deðiþik protokollere
eriþebilir. Desteklenen iletiþim protokolleri TCPIP, Microsoft Messaging Queue (MSMQ), Dosya,
HTTP ve SOAP�dýr.   MSMQ kayýplý hatlar üzerinden bile iletiþim saðlayabildiði için tercih
edilebilinir. Güvenlik açýsýndan HL7 servisi Public Key Infrastructure (PKI) desteklemektedir.
 Mesajlar sayýsal olarak Sertifikalar aracýlýðýyla, þifrelenebilir veya imzalanabilirler. MSMQ için
ek güvenlik doðrudan MSMQ Sayýsal Sertifika desteði sayesinde kullanýlabilir. Zengin metin
yapýlandýrýlmýþ raporlarýn gönderilmesinde mesajýn ASCII formatýnda HEX olarak kodlanmasý
kullanýlýr. Servis tarafýndan deðiþik veritabanlarý desteklenebilir.

Sistemin Hacettepe Üniversitesi Hastaneleri�ne Getirdiði Yararlar
HL7 entegrasyonu HÜH için birçok yarar saðlamýþtýr ve hedeflenen sonuçlar elde edilmiþtir.
Öncelikle ekonomik açýdan yarar saðlanmýþ, daha iyi saðlýk hizmeti verilmeye baþlanmýþ ve
insandan kaynaklanan hatalar azalmýþtýr. Bilgi sistemleri ve kendi aralarýnda entegrasyonun
gerçekleþtirilmesinden sonra geniþ kapsamlý bir analiz yapýlmamasýna raðmen, sistemden elde
edilen veriler ekonomik yarar saðlandýðýný göstermiþtir. Þekil-3 bu bölümlerde yýllara göre
gelirlerin arttýðýný göstermektedir.

Bilgi Sistemlerinin entegrasyonu tetkik tekrar sayýlarýný azaltmýþtýr [2]. Þekil-4 yýllara göre tekrar
edilen tetkik sayýlarýný göstermektedir.

Þekil-4. Radyoloji Bölümünde Yýllara Göre Tetkik Tekrarlarý

HL7 entegrasyonu zaman tasarrufu da saðlamýþtýr. Örneðin tetkikin istek yapýldýðý zaman ile
çekim yapýlma zamaný arasýndaki fark kýsalmýþtýr. Þekil-5 bir BT tetkikine ait bu sürenin
ortalamasýnýn yýllara göre deðiþimini göstermektedir.

Þekil-3. Yýllara göre Radyoloji ve Nükleer Týp Bölümleri  Gelirleri
(Tetkik fiyatlarý sabit alýnmýþtýr.)
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Þekil-5. Yýllara Göre Örnek bir BT Tetkiðinin Çekim Süresi

Bu entegrasyon hastanedeki birçok aþama ve iþlemi azaltarak, iþ akýþýna pozitif etki yapmýþtýr.
Ayrýca çoðunu bu hastanedeki radyologlarýn oluþturduðu bir denek grubuna PACS ve entegre
bilgi sistemlerinden memnuniyetlerini deðerlendirmek için bir anket çalýþmasý yapýlmýþtýr [3].
Bu anket çalýþmasý PACS�ýn radyoloji bölümünde çok kiþi tarafýndan benimsendiðini ve memnun
olunduðunu göstermiþtir.

Tartýþma
Saðlýk bilgi sistemlerinin entegrasyonu birçok zorluðun aþýlmasýný gerektirir. Hacettepe Üniversitesi
Hastanelerinde HL7 entegrasyonu gerçekleþtirilirken teknik ve insandan kaynaklanan zorluklarla
karþýlaþýlmýþtýr. Teknik zorluklar týbbi verinin karmaþýklýðý, týbbi görüntüleme cihazlarýnýn sýnýrlý
DICOM uyumu ve HL7�nin deðiþik sürümleri arasýnda birlikte çalýþabilirlik ihtiyacýdýr. Ýnsandan
kaynaklanan zorluklar ise týbbi alanda uzman eksikliði, kullanýcýlarýn bilgisayar bilgisinin
eksikliði,  deðiþen roller ve sorumluluklar,  adaptasyon problemleridir [4].
Bu proje Türkiye�deki baþarýlý ilk dijital radyoloji ve nükleer týp uygulamalarýndan biridir ve
Hacettepe Üniversitesi Hastanelerinde projenin baþarýsýný etkilemiþ birçok pozitif faktör vardýr.
Bunlar;

þ Hastane Yönetimi bilgi sistemlerinin geliþtirilip, kurulmasýný büyük bir istekle desteklemiþ
ve bu konuda ilkelerini net bir þekilde belirlemiþtir.

þ Radyoloji bölümü baþkaný bilgi sistemlerinden sorumlu olacak bir radyolog atamýþtýr.
þ Bilgi sistemlerinin kullanýmýný zorunlu hale getirmek için elle veri giriþine izin verilmemiþtir.
þ Hastane personeli, yazýlým destek grubu ve týbbi görüntüleme cihazlarý firmalarý ortak

çalýþmýþlardýr.
Bu proje sonunda kazanýlan deneyimlere göre, týbbi bilgi sistemlerinin kurulmasý ve entegrasyonu
oldukça zor bir süreçtir. Öncelikle hastanedeki iþ akýþlarý, iþlemler ve kullanýcýlarýn görevleri
dikkatlice analiz edilip, tanýmlanmalýdýr. Týbbi görüntüleme cihazlarý DICOM uyumlu ve
entegrasyon için hazýr olmalýdýr. Firmalar ve hastane personeli ortak çalýþmalýdýr. Kullanýcýlarýn
adaptasyonu ve eðitimi önemlidir. Ayrýca hastane yönetimi desteði de en önemli faktörlerden
biridir.
Projenin devamýnda, corTTex® yazýlýmýnýn hastanedeki onkoloji, kardiyoloji ve yoðun bakým
üniteleri gibi diðer birimler tarafýndan da kullanýlmasý, corTTex® DICOM Web Viewer ile web
tarayýcý aracýlýðýyla hastalarýn týbbi görüntülerine ve raporlarýna hastane içinden ve dýþýndan
olmak üzere geniþ kapsamlý eriþim saðlanmasý, HL7 management Interface yazýlýmý (.NET)
versiyonu kullanýlmaya baþlanmasý ve HL7 2.3�den sürüm 3.0�a geçiþ yapýlmasý planlanmaktadýr.

Sonuç
Birlikte çalýþabilirlik hastane bilgi sistemleri için önemli bir konudur. Hastane çapýnda veri
bütünlüðünün saðlanabilmesi için sistemler arasýndaki deðiþik düzeyde arayüz ve entegrasyon
oluþturulmalýdýr.
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Bu çalýþmada Hacettepe Üniversitesi Hastanelerinde HBS-RBS-PACS ve NTBS arasýnda HL7
kullanýlarak gerçekleþtirilen entegrasyon tanýtýlmýþtýr. Bu entegrasyon hastanede servis kalitesinin
artýþý, gelirlerin yükselmesi, zaman ve kaynak tasarrufu gibi birçok yarar saðlamýþtýr.
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