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HBYS & LBYS Tarihsel Bakış

Fatura ve Muhasebe Programlarının kullanımı HBYS’nin de başlangıcı kabul 

edilir (60’lı yıllar).

Hastaneye gelen hastaların kayıt altına alınması ise kişisel bilgisayarların 

gelişimi ile birlikte 1975 sonrasında yaygınlaşır.

80’li yıllar çok temel sağlık verilerinin kayıt altına alındığı ve faturalandığı 

yıllardır.

LBYS ise cihazlardan toplanan verilerin bir araya getirilmesi ihtiyacını 

gidermek üzere 90’lı yıllarda kullanılmaya başlar.
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Sağlık ve Sağlık Bilişimi Harcamaları

43 Milyar $     (1 USD = 1.77 TL  2012 TÜİK)
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Sağlık ve Sağlık Bilişimi Harcamaları

Türkiye’de bilişim hizmetlerinin sektörlere dağılımı (TÜBİTAK – MAM)

x 1000 USD 2010 2011 2012 2013

Yazılım 1,690,686 1,853,414 2,100,000 2,310,000

Hizmet 2,350,367 2,476,881 2,650,000 2,915,000

Sağlık Bilişimi 189,280 207,582 235,200 258,720

43 Milyar $   Sağlık Harcaması

235 Milyon $ Sağlık Bilişimi Harcaması

Sağlık bilişimine %0.54 harcama.

2600 Milyar $ Sağlık Harcaması

34.5 Milyar $ Sağlık Bilişimi Harcaması

Sağlık Bilişimine %1.32 Harcama

ABD sağlık bilişimine oransal olarak 

2.4 kat fazla harcama yapıyor.
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Sağlık Bilişimine Yeni Bakış

Sağlık Bilgi Sistemleri Genel Müdürü Mahir Ülgü’nün 12.09.2014 tarihli ve “663 Sayılı KHK Sonrası T.C Sağlık Bakanlığı’nın HBYS Vizyonu” konulu 

sunumdan
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Sağlık Bilgi Sistemleri Genel Müdürü Mahir Ülgü’nün 12.09.2014 tarihli ve “663 Sayılı KHK Sonrası T.C Sağlık Bakanlığı’nın HBYS Vizyonu” konulu 

sunumdan



Sağlık Bilişimine Yeni Bakış

HBYS & LBYS

Birlikte İşler Model



HBYS & LBYS

Kısmi Teklife Açık Sağlık Bilişimi İhaleleri

• 4734 sayılı Kamu İhale Kanununa uygundur.

• 663 Sayılı KHK ile oluşan Kamu Hastane Birlikleri için en uygun satın alma 

modelidir.

• Sağlık bilişimi tedarikçilerinin uzmanlaşmasının önünü açar

• Sağlık hizmeti sağlayıcılarının memnun kaldıkları sistemlerle uzun süre 

çalışmalarına olanak sağlar

• Sağlık bilişimine yeni girmek isteyen girişimcileri cesaretlendirir
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Interoperable (Birlikte Çalışır)  Modelin 3 Gereksinimi

Ortak Standartlar (SUT, LOINC)

Ortak Dil (HL7)

Ortak Senaryo (IHE)



Resmi LOINC Sitesi Türkçe Çeviri
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LOINC Türkiye SUT Eşleştirme ve Türkçeleştirme
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IHE Laboratuvar Profilleri

http://wiki.ihe.net/images/9/95/LAB_Synopsis2011.jpg
http://wiki.ihe.net/images/9/95/LAB_Synopsis2011.jpg


HBYS & LBYS

IHE LTW Profili



HBYS & LBYS

Teknik Şartnamede IHE Koşulu

Laboratuvarlar arasındaki bilgi alış verişinde ortak bir dil olarak “IHE Laboratory Technical 

Framework” kullanılacaktır.

Bu FrameWork ün Ekim 2012 tarihinde yayınlanmış olan 4.0 sürümüne uygun olarak

1- Laboratory Testing Workflow (LTW) Profili örnek, tüp, test, eski ve yeni sonuçların sistemler 

arası entegrasyonu ilgili iş akışında

2- Laboratory Specimen Barcode Labeling (LBL) Profili farklı laboratuvarlar arasındaki 

barkodların otomatize edilerek standart bir barkod yapısının kullanılması aşamasında

3- Laboratory Code Set Distribution (LCSD) Profili ise SUT kodları ile birlikte LOINC kodlarının da 

kullanılması sureti ile (testlerin çalışma metotlarını da içermesi nedeniyle, özellikle spesifik 

testlerde ve hemogram, TİT gibi panellerin detaylarında kullanılmak üzere) sistemler arası 

testlerin eşleştirilmesinde kullanılacaktır.

İsteklilerde belirtilen profiller ile ilgili IHE yeterliliği almış olma zorunluluğu yoktur.

Ankara 1. Bölge KHB, 2013 HBYS Şartnamesi
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LBYS Süreçleri

Tetkik istem

Tetkik istem doğrulama

Barkodlama

Örnek Taşıma

Örnek Kabul

Analitik Süreç

Cihaz Entegrasyonları

Teknik, Klinik ve Otomatik/Yarı Otomatik Onay

Raporlama

Örneklerin Saklanması ve Yeniden Erişimi

Kalite Kontrol 
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Örneğin Taşıma Sıcaklıkları
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Merkez Laboratuvar Modelleri

Halk Sağlık Laboratuvarı (Klasik)

Halk Sağlık Laboratuvarı (Hastanelere dağıtılmış)

Hastaneler Birliği Merkez Laboratuvar

Spesifik Test (Merkez Laboratuvar)

Spesifik Test (Hastanelere Dağıtılmış)
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Merkez Laboratuvar Modelleri
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Merkez Laboratuvar... İyi mi? Kötü mü?
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Kim ne zaman istek yaptı?

Örneği kim ne zaman teslim aldı?

Örnekler ne zaman santrüfüj edildi?

Örnekler ne zaman teslim noktasına ulaştı?

Teslim noktasının sıcaklığı neydi?

Teslim noktasından kim ne zaman örnekleri aldı?

Örnekler hangi sıcaklıkta hangi süre ile taşındı?

Örnekleri kim ne zaman teslim aldı?

Kim neden ve ne zaman örneği reddetti?

Örnekler ne zaman cihaza verildi?

Örneklere kim ne zaman teknik/klinik onay verdi? / Örnekler neye göre yarı otomatik/otomatik onaylandı?

Kim neden ve ne zaman tekrar istedi?

Örnekler nerede, hangi pozisyonda ve hangi sıcaklıkta saklanıyor?

Sonuçlar ne zaman raporlandı?



Otomatik / Yarı Otomatik Onay
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* Metotların belirlenmesi

* Testlerin belirlenmesi

* Demografik grubun belirlenmesi

* Özel durumların belirlenmesi (Adli vaka vb.)

* Poli(kliniklerin) belirlenmesi

* Otomatik onayın başlayacağı test sayısının belirlenmesi (Ort., medyan, SD, vb. için test bazında)

* Uygulanacak Westgard kurallarının belirlenmesi

* Kalite Kontrol çalışma zamanının belirlenmesi

* Fiziksel koşulların belirlenmesi (saf su kontrolü vb.)

* Matematik ya da mantık hataların, alarmların belirlenmesi

* Tetkikler arası tutarsızlıkların tanımlanması

* Delta-check zorunluluklarının belirlenmesi

* Panik değerlerin belirlenmesi

* Onay aralığının belirlenmesi (Referans aralık değil)

* ................................................... Autoverification of Clinical Laboratory Test Results; Approved Guideline ile sınırlı 

olmayacak şekilde düşünebileceğiniz küçük/büyük her şey 

Kusursuzu küçük şeyler oluşturur fakat kusursuzluk küçük bir şey değildir.
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Teşekkürler...


