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Giri s
Her ne kadar gk sektori emek ygun bir sektor olarak ele aliniyorsa da,glda
hizmetlerinin yeterli, kaliteli, verimli, etkili (hem kenomik ve hem de tibbi etkililik
anlaminda) ve kullanici beklentilerine duyarh kekilde Uretilebilmesi ve nihayetinde de
toplumun sghk statisuntn yikselebilmesi, kullanilan teknolojiye oldukeggirli/bagl
olmaktadir. Sghk ortaminda teknoloji 6nemli bir maliyet unsurudur. Kaylaakkittir ve
salik teknolojisi gin gectikgce ¢cok hizli bigekilde gelgmektedir. Yeni yeni teknolojiler
sgzlik alanina dahil olmaktadir. Orgi@ gen teknolojisi gibi. Teknolojideki bu hizli ggiie
salik alanindaki maliyetlerin yiksglnin de temel nedenleri arasinda yer almaktadir. Bu
denklemde ve ikiler yumazinda, “teknoloji yonetimi” konusu anahtar unsur olarak @mnal

cikmaktadir. Dgerlendirmelerimize gegmeden 6nce birka¢ kavramsal cergaaya koymak
gerektgine inaniimaktadir.

Saglik Teknolojisi

Salik teknolojisi iki anlamda ele alinabilmektedir. Dar antiamve geni anlamda. Dar
anlamda s@ik teknolojisi denildginde genellikle ileri teknoloji tibbi cihazlar aglmaktadir.
Geni anlamda s#lik teknolojisinin unsurlari ise Diinya 8lé Orgutirnin (DSO) taniminda
yer almgtir. Buna goresaglik teknolojisi (ST) koruyucu sglik hizmetlerinde, tghiste,
tedavide ve rehabilitasyonda kullanilan tibbi cihazlar,, ifalgbi ve cerrahisiemler; ve
hizmetlerin sunuldgu orgutsel ve destek sistemleri ve bunlarlgkili bilgi birikimi olarak
ele alinmaktadir (Kwankam, et al, 2001; Lenel et al, 2008).

Saglik Teknolojisi Yonetimi

Salik teknolojisi yonetimi (STY)saslik teknolojisinin uygun olarak secilmesini, gio ve
maksimum kapasitede kullaniimasini ve uzun dmurlt olmasptayan bir suregtir. Seik
teknolojisinin busekilde etkili ve uygun yonetimi ghk sektoriinde verimlifii artiracaktir.
Bu da sghk statisunin yukselmesi ve daha fazla surdurilebilililsahizmetleri ile
sonuglanacaktir.iste bu durum g#ik teknolojisi yonetiminin temel amacidir. Sk
teknolojisi yonetimi dongusu; planlama vegddendirme, butceleme ve finansman, teknoloji
deserlendirme ve finansman, satinalma ve lojistik, kurmgevlendirme, @tim ve beceri
gelistirme, calgma ve guvenlik, bakim ve onarim, faaliyetine son vermeldenegikarma
faaliyetlerinden olgan bir surectir. Her bir faaliyetin 6ziinde de farkindalikayaa, izleme
ve degerlendirme yatmaktadir (Lenel et al, 2008)gl8ateknolojisi yonetimi surecinin temel
unsuru ise planlamadir.

! Hastane Dergisi’nde (Mart-Nisan 2008) yayinlagtmi
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Saglik Teknolojisi Planlamasi

Salik teknolojisi planlamasi (STPhangi teknolojinin, nerede, ne zaman, nasil, nellkrda
bulundurulmasi gerelginin ve kim tarafindan yonetilegain belirlenmesi surecidir. Sakli
bir planlama faaliyeti, bilimsel ghk teknolojisi deerlendirme sureclerini de gerekli
kilmaktadir. Zaten yukarida da belirtiggli gibi sgslik teknolojisi ydnetimi dongusiinde
planlama ve deerlendirme iceceken iki sire¢ olmaktadir.

Saglik Teknolojisi Degerlendirmesi

Salik teknolojisi dgerlendirmesi (STD)herhangi bir saik teknolojisinin kullaniimasinin ya
da teknoloji ile ilgili bir konunun gdik ve kaynak kullanimi tGzerindeki kisa ve uzun déonemli
sonugclarini sistematik olarak gerlendiren bir politika aghirmasi olarak tanimlanmaktadir
(Velasco-Garrido and Buse, 2005).sBa bir ifade ile STD, tibbi teknolojilerin etkilgi,
uygunlysu, verimliligi, sosyal ve etiksel yonleri, ve implikasyonlari bakimibdensel olarak
deserlendiriimesi sureci olarak tanimlanabilir (SNHTA, 2008).agl% teknolojisi
deserlendirmesinde @rlikl olarak s&lik ekonomisi uygulamalarindan olan maliyet-etkililik
ve maliyet-yararlanim analiz yontemleri kullaniimaktadBu deerlendirme faaliyetinin
temel fonksiyonlarindan birisi karar vericiler (politikacjlacknokratlar ve ger paydalar
icin) icin bilimsel verilere ve kanita dayali girdigamaktir.

Avrupa’da Saglik Teknolojisi Yonetimi

Salik teknolojisi yonetimi Avrupa’da 1970’lerde ortaya cikmre 1990’larda 6zellikle ghik
hizmetleri maliyetlerindeki hizl aktile birlikte gindemde daha fazla yer almayaldnaistir.
Avrupa’da ¢ok genel anlamda ele alinacak olursa, iki koldkat fetkilgimli olarak teknoloji
yonetiminin yuratuldgini gérmekteyiz. Bir taraftan bireysel Ulkeler bazinda ksailagmis
yapilar (kurumlar, yegimis insan guct, mevzuat vb),gér taraftan bilimsel kurumlarca bu
alanda bilgi Uretilmesi s6z konusu.

2005 yihndan beri Uyelik miuzakerelerini yur@timiz Avrupa Birlgi (AB) 0Ozelinde
konuyu ele alddimizda ise ¢ok genel olaraju tespit yapilabilir: AB dizeyinde §bk
teknolojisi yonetimi konusunda bitlin unsurlari kapsar nieelgeénel anlamda merkezi veya
semsiye olarak nitelendirilebilecek bir kurum, kurueya dizenleme olmamakla birlikte,
salik teknolojisi kapsamina giren alt unsurlaraskin mustakil olarak hem vyasal
dizenlemeler, hem de kurumlar vardir. @ineAB’nin tibbi cihazlara ve farmasotiklere
iliskin muktesebati vardir. Kurum glaminda, merkezi Londra’da bulunan Avrupa Tibbi
Uriinleri Deserlendirme Ajansi (The European Medicines Agency - EMBAek olarak
verilebilir. Ayrica bireysel Uye Ulkelerde de ilgili kuruanlve diizenlemeler s6z konusudur.
Ornezin Birlesik Krallik'taki Ulusal Salik ve Klinik Mukemmelik Enstitiisii (National
Institute and Clinical Excellence - NICE) gibi.

Turkiye'de Saglik Teknolojisi Yonetimi?

Bu acidan Turkiye'ye bakiimizda her iki koldan da ¢ok zayif oglumuz tespitini yapmak
yanli olmasa gerek. Turkiye'de bu glamda ne olgturulmus merkezi kurumlar ve mevzuat
var, ne de bilimsel anlamda universiteler veyastaraa kurumlari bu konuya gémis
durumdalar. Bu zayilin temelde iki nedeni belirtilebilir: Birincisi, politikaerin ve
teknokratlarin konuya gkin olarak yeterli istek, irade ve desteklerinin olmamigncisi ise,
saglik sisteminin kendi i¢ dinamikleri. Turk ghk sisteminin i¢ dinamikleri ve verileri
salikta teknoloji yonetimini dayatacak bicimde kurgulanmgimiUygulama kanadindaki bu
eksiklik ve geyeklik akademik camiada da konunun derinlemesine ele alinmasi
sinirlamgtir. Ancak 2003 yilinda ggilen ve o ginden bu yana uygulanmaya sgain
Salikta DongUum Programi (SDP) kapsaminda konumuzu yakindan ilgilentgkr&arumsal
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yapidan bahsedilmektedir: (1) Ulud&le Kurumu ve (2) Ulusal Tibbi Cihaz Kurumu @&
Bakanlgl, 2003). Bu iki kurumun kurulmasinaskin mevzuat ¢aymalari balatilmasina
ragmen hentz yasajmamstir. Eger SDP kapsaminda ongorilen bu kurumlar ve ilgili
mevzuat olgturulabilirse, STY’nin Turkiye’de hem uygulamada hem de akaderinemli
bir calsma alani haline gelegmi belirtmek yank olmasa gerek.

Ozetlemek gerekirse, Turkiye'desbk teknolojisi yonetimi konusunda:

- Oneminin kavranamagfivar.

Mevzuat eksikii var.

Kurumsallama eksiklgi var.

Bilimsel bilgi birikimi yetersizlgi var.

Planlama yok (Turkiye'deki nufus paa digen MR veya CT sayilarinin gr Avrupa
ulkelerinden fazla oldgunu belirtmeye gerek yok herhalde).

Degerlendirme yok.

Disa b&imlihk had safhadadir.

Ne yapilmah?

- Karar vericiler konunun 6nemini kavramali, politik, istérade ve destek ¢ok guclu bir

bicimde ortaya konulmalidir.

- Merkezi 6zerk bir otorite kurulmalidir.

- Ilgili mevzuat diizenlemeleri yapilmalidir.

- Ulusal dizeyde bir yol haritasi ortaya konulmalidir (ulssglik teknolojisi politikasi).

- Bu alandaki cagmalar bilimsel bilgi ile desteklenmelidir.

Son olaraksu hususun altini ¢gizmek gerekir ki; Turkiye,gbl teknolojisini kendisi
Uretemedii surece (0zellikle de ghk sistemlerinin gelegeni ve kurgulanma bigimlerini
kokten dgistirecek olan gen teknolojisi, biyoteknoloji, vb teknolajije zamaninda sanayi
devrimini 1skaladil gibi, 21. yy.daki bu dnemli galineleri de iskalamiolacaktir ve on
yillardir refah seviyelerine gipta ile bakimiz Batili tlkelerinin pg sira gitmeye devam
edecgiz.
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