
Multimedya Sunum ve Tanıtım Klipleri

Bir düşünceyi, projeyi veya ürünü en iyi şekilde ifade edebilmek için kusursuza yakın

şekilde sunmak gerekiyor.

Sunum materyali hitap edebildiği duyular ölçüsünde etkili olmaktadır. Bu nedenle birden

fazla duyuya etkili erişim sağlamak ve dikkatleri toplamak için multimedya ( çoklu ortam)

sunumlar hazırlamak başarının anahtarı olmaktadır.

Bilgisayar öğretmenliğinin getirdiği deneyim ve çözümleme sistemleri ile iyi derecede

kullanabildiğim  MS-Ofis  yazılımları  dışındaki  multimedya  programların  bir  çoğunu  değişik

seviyelerde  kullanabiliyorum.

https://ercanozcelik.com/multimedya-sunum-ve-tanitim-klipleri/


Amatör  olarak  video  kamera  ve  dijital  fotoğraf  ile  ilgileniyorum.  Kendi  çektiğim

görüntüleri bilgisayar ortamında düzenleyip klipler hazırlıyorum ve dışarıya farklı medyalar

(resim, kaset, VCD, DVD, exe v.b.) ile çıkarıyorum.

Hastane içinde konuşlanan büyük boy LCD ekranlarda gösterilmek üzere tanıtım ve

uyarı bilgileri olan klibi hazırladım.

Hastaneyle ilgili brifing sunularını, video kliplerini düzenledim.

Sunu  ve  multimedya  belgeler  oluşturmak  için  gerektiğinde  kullandığım  belli  başlı

yazılımlar;

MS-Ofis,

Adobe Premiere,

Adobe Photoshop,

Ulead Video Studio,

Proshow Gold,

Swish,

Macromedia Dreamweaver,

Skystar dvb-s uydu yazılımları,

Video capture ve edit araçları,

Resim-grafik düzenleme araçları,

DRG Projesi Maliyetlendirme Kısmı

https://ercanozcelik.com/drg-projesi-maliyetlendirme-kismi/


Maliye Bakanlığı, Sağlık Bakanlığı, Çalışma ve Sosyal Güvenlik Bakanlığı ile Hacettepe

Üniversitesi  tarafından  birlikte  başlatılan  “Sağlık  Hizmetleri  Finansman  Yönetiminin

Güçlendirilmesi ve Yeniden Yapılandırılması için Altyapı Geliştirilmesi Projesi” kapsamında 8

sağlık kuruluşu pilot hastane olarak belirlenmiştir.

Pilot  uygulama  hastanelerinden  birisi  de  “Dr.  Lütfi  Kırdar  Kartal  Eğitim  ve  Araştırma

Hastanesi”  dir.

Proje  kapsamında  olan  hastanede  DRG  Maliyetlendirme  Sorumlusu  ve  Bilgi  İşlem

Sorumlusu olarak görev yaptım.  Bu konudaki  eğitimlere  katıldım.  Hastanemizde üretilen

hizmetlerin  Maliyet  Muhasebesi  mantığı  içinde  gider  analiz  tablolarını  hazırlayarak  proje

grubuna ulaştırdım.



DRG Projesi ile ilgili bazı bağlantılar:

•http://portal.huap.org/default.aspx

•http://www.turkmia.org/eski/kongre/konusma/ozmen.pdf

•http://www.afyondevlethastanesi.gov.tr/DRG/index.htm

Aşağıda projenin kısa tanıtımını okuyabilirsiniz. (portal.huap.org’dan alınmıştır)

1) Projenin kısa tanımı

a) Projenin Adı

b) Projenin Tanımı

c) Projenin Amaçları

d) Proje Yönetim Şeması

e) Projenin Kapsamı

f) Projenin Süresi

1- a) Projenin adı

Hacettepe  Üniversitesi  tarafından  yürütülmekte  olan  araştırma  projesinin  tam  adı

“Sağlık Hizmetleri Finansman Yönetiminin Güçlendirilmesi ve Yeniden Yapılandırılması için

Altyapı Geliştirilmesi Projesi”dir

1- b) Projenin Tanımı

Ülkemizde son yıllarda “Sağlıkta Yeniden Yapılanma” adı altında özetlenen ve sağlık

hizmetinde  performansı,  hizmetin  verimliliğini,  kalitesinin  ölçülebilirliğini  ve

denetlenebilirliğini öngören bir dizi çalışmalar yapılmaktadır. Sağlık hizmeti sunumuna yönelik

bu  tür  yeni  yaklaşımlar;  bir  yandan  bu  konuda  istatistiksel  çalışmaların  ve  maliyet

analizlerinin yapılmasını, diğer yandan gerçekçi bir bütçeleme yapabilmek için yıllar içinde

sağlık  harcamalarındaki  değişimin  tahminini  sağlayacak  simülasyon  sistemlerinin

geliştirilmesini amaçlamakta olup, bu kapsamda yapılacak bilimsel çalışmalar, bir dizi verinin

toplanmasını ve bu verilerden yararlanarak kodlama, sınıflandırma ve sağlık hizmetlerine dair



fiili maliyet analizlerinin yapılmasını zorunlu kılmaktadır.

Bu yeni anlayış çerçevesinde Hacettepe Üniversitesi tarafından hazırlanarak yürütülecek

olan ve detayları bu dokümanda belirtilen araştırma ve geliştirme projesine yönelik olarak

Maliye  Bakanlığı,  Sağlık  Bakanlığı,  Çalışma  ve  Sosyal  Güvenlik  Bakanlığı  ile  Hacettepe

Üniversitesi arasında görüş birliğine varılmış ve bir protokol düzenlenmiştir.

Bu  kapsamda;  sağlık  kurumlarının  finansman  yönetiminin  en  önemli  fonksiyonlarından

olan sağlık bakım hizmetleri ödeme yöntemleri, aktivite bazlı bütçeleme ve tıbbi malzeme

yönetimi  ile  bu alanlar  için  gerekli  enformasyon altyapıları  ile  enformasyon sistemlerine

yönelik  olarak  “Sağlık  Hizmetleri  Finansman  Yönetiminin  Güçlendirilmesi  ve  Yeniden

Yapılandırılması  için  Alt  yapı  Geliştirilmesi”  adı  altında  bir  proje  başlatılmıştır.  Projenin

finansmanı  Maliye  Bakanlığı  tarafından  Üniversite  Bütçesine  aktarılacak  ödeneklerden

sağlanacaktır.

1- c) Projenin Amaçları

Proje üç ana bölümden oluşmaktadır:

A. Hizmet Başına Ödeme Sisteminin Yeniden Yapılandırılması;

B. Tanı İlişkili Gruplara Dayalı Diagnosis Related Group (DRG) Önceden Belirlenmiş Vaka

Başına Ödeme Sistemi ve Bütçeleme Sistemi Geliştirilmesi;

C. İlaç ve Tıbbi Malzeme Yönetimi için Altyapı Geliştirilmesi.

Projenin  nihai  amacı;  sağlık  hizmetlerinin  maliyetlerinin  kontrol  altına  alınmasını  ve

sağlık  bakım  kurumlarının  verimli  birer  işletme  olarak  yönetilmesini  sağlayacak  finansman

yönetimi  yöntemleri  geliştirmek  için  araştırma  ve  altyapı  geliştirme  çalışmaları

gerçekleştirerek  kamu  maliyesinin  güçlendirilmesine  katkıda  bulunmaktır.



Projenin her bir bölümüne yönelik amaçlar aşağıda verilmiştir:

A.Hizmet  Başına  Ödeme  Sisteminin  Yeniden  Yapılandırılması  –  Sağlık  hizmetlerinin

ödemeleri için ülkemizde halen uygulanmakta olan Bütçe Uygulama Talimatı (BUT) Sistemi

uluslararası  alanda  uygulanmakta  olan  diğer  hizmet  başına  ödeme  sistemlerinden  de

yararlanılarak gözden geçirilecek, hizmet başına ödeme sisteminin daha etkili ve rasyonel bir

biçimde uygulanması sağlanacaktır;

B.Tanı İlişkili Gruplara Dayalı (DRG) Önceden Belirlenmiş Vaka Başına Ödeme Sistemi ve

Bütçeleme Sistemi Geliştirilmesi – Yatarak tedavi gören hastalara verilen sağlık hizmetlerinin

ödemelerinde  tüm  finansal  riskleri  geri  ödeme  kurumlarına  yükleyen  hizmet  başına  ödeme

sisteminden  finansal  risklerin  sağlık  hizmeti  veren  kurumlarla  paylaşılmasını  sağlayan  ve

giderek artan bir biçimde pek çok ülkenin ulusal sağlık sistemlerinde uygulanmakta olan vaka

başına ön ödeme sistemine geçilmesi sağlanacaktır. “Tanı İlişkili Gruplara Dayalı (DRG)” bir

ön-ödeme ve bütçeleme sistemine geçilmesi, sağlık hizmeti veren kurumların da verimli bir

işletme olarak yönetilmelerini teşvik edecektir;

C.İlaç ve Tıbbi Malzeme Yönetimi için Altyapı Geliştirilmesi – Geri ödeme kurumları ile

sağlık hizmeti veren kurum ve kuruluşlar için en önemli maliyet kalemlerinden birini oluşturan

ilaç, tıbbi sarf malzemesi ve tıbbi cihazların satın alınması, stok yönetimi, fatura edilmesi gibi

temel tıbbi malzeme yönetimi süreçlerinin etkin ve verimli bir şekilde yönetilebilmesi için

gerekli  enformasyon  sistemlerinin  kurulabilmesi  için  gerekli  altyapı  çalışmaları

gerçekleştirilecektir.

1- d) Proje yönetim şeması



Saha Çalışmaları (Pilot Hastaneler) Yönetim Şeması

1- e) Projenin Kapsamı

Belirlenen  amaçlara  uygun  olarak  Proje’nin  her  bir  bölümü  kapsamında  ulaşılması

gereken sonuçlar aşağıda belirtilmiştir:

A) Hizmet Başına Ödeme Sisteminin Yeniden Yapılandırılması

A.1  BUT’da  yer  alan  sağlık  hizmetleri  listesi,  uluslararası  standartlara  göre  gözden

geçirilerek yeniden hazırlanmış olacaktır.



A.2  BUT’da  yer  alacak  sağlık  hizmetlerinin  fiyatlandırılabilmesi  için,  her  hizmetin

birbirlerine göre göreceli maliyetlerinin esas alınacağı bir “Katsayı ve Parasal Dönüştürme

Faktörü Sistemi” geliştirilmiş olacaktır.

A.3  BUT’da  yer  alacak  tanısal  tetkiklerin  gereğinden fazla  yapılıp  fatura  edilmesini

önlemek için gerekli idari ve tıbbi kurallar geliştirilmiş olacaktır.

A.4 BUT’da yer  alan sağlık  hizmetlerinin ödemeleri  ile  ilgili  kurallar,  yoruma neden

olmayacak ve enformasyon sistemleri tarafından işlenebilecek şekilde yeniden tanımlanmış

olacaktır.

A.5 Yeni geliştirilecek fiyatlandırma sistemi ile her mali yıl başında öngörülecek fiyatların

bütçeye etkisinin tahmin edilebilmesi için bir “Simülasyon Sistemi” geliştirilmiş olacaktır.

A.6 BUT’da yer alan ilaç, ortez, protez, tıbbi sarf malzemesi gibi diğer ödeme kalemleri

uluslararası standartlara uygun bir şekilde sınıflandırılmış olacaktır.

A.7  BUT’da  yer  alan  hastalık  tanılarında  ICD-10-AM  dört  basamak  kodlarının  ülke

çapında kullanılmasının başlatılması için gerekli alt yapı çalışmaları yapılmış olacaktır.

A.8 Sistemin idamesi için gerekli kurumsal mekanizmalar tasarlanmış, gereken yasal

düzenlemeler tespit edilmiş olacaktır.

A.9 Sistemin desteklenmesi için gerekli elektronik kaynaklar ve enformasyon sistemleri

geliştirilmiş ve kurulmuş olacaktır.

A.10 Hizmet başına ödeme sisteminin yeniden yapılandırılması çalışmaları için tanıtım

faaliyetleri yapılacaktır.

B) Tanı İlişkili Gruplara Dayalı Vaka Başına Ödeme ve Bütçeleme Sistemi Geliştirilmesi



B.1 Tanı İlişkili Gruplara Dayalı bir önceden ödeme sistemine geçmek için farklı DRG

sistemlerinin incelenerek, seçilecek DRG sistemine dayalı bir Ulusal DRG sistemi geliştirmenin

gerekliliklerinin belirlenmesi için benzerlik-farklılık analizleri yapılmış olacaktır.

B.2 Seçilecek DRG sisteminin HÜH’de pilot uygulaması yapılmış olacaktır.

B.3 Farklı kurumlara bağlı ve farklı maliyet yapılarına sahip 8 hastane seçilerek Ulusal

DRG sistemi geliştirilmiş olacaktır.

B.4  Dört  basamaklı  ICD-10-AM  hastalık  kodlamaları  uygulamasının  ülke  çapında

yaygınlaştırılabilmesi  için  altyapı  çalışmaları  tamamlanmış  olacaktır.

B.5 Geliştirilecek Ulusal  DRG sistemine uygun bir  DRG Yönetim yazılımı geliştirilmiş

olacaktır.

B.6 Tanı ve cerrahi girişim kodlamalarının kolay ve hatasız bir şekilde yapılabilmesini

sağlamak amacıyla kod bulma yazılımı geliştirilmiş olacaktır.

B.7 Sağlık hizmetlerinin ödenmesi ve hastane bütçelerinin hazırlanması için DRG’lere

dayalı ödeme ve bütçe hazırlama modelleri geliştirilmiş, gereken yasal düzenlemeler tespit

edilmiş olacaktır.

B.8  Sağlık  hizmetlerinin  yönetilmesi  için  gerekli  enformasyonun  elde  edilmesini

sağlamak amacıyla Ulusal DRG verilerinin toplanmasını ve analiz edilmesini sağlayacak bir

yönetim enformasyon sistemi kurulmuş olacaktır.

C) İlaç ve Tıbbi Malzeme Yönetimi için Altyapı Geliştirilmesi

C.1  Tıbbi  malzeme yönetimi  süreçlerinin  elektronik  ortamda  yürütülebilmesi  için  gerekli

uluslararası standartlar belirlenerek uygulamaya konulmuş olacaktır.

C.2  Ülkemizde ruhsatlandırılan  tüm ilaçlar  ile  bu  ilaçları  üreten ve/veya ithal  eden



firmalar  ile  ilgili  temel  bilgileri  içeren  bir  “Ulusal  İlaç  Bilgi  Bankası”  kurulacak  ve  anılan

bankanın  idamesi  için  gerekli  enformasyon  sistemleri  geliştirilecektir.

C.3 Ülkemizde sağlık kurumlarının satın alacakları tüm tıbbi sarf malzemesi ve cihazların

tanımlarının, bu cihaz ve malzemelerin üretimini, alım ve satımını yapan gerçek ve tüzel

kişilere ilişkin bilgilerin kaydedilip izleneceği bir “Tıbbi Sarf Malzemesi ve Cihaz Bilgi Bankası”

kurulacak  ve  bu  bilgi  bankasının  idame  edilmesini  sağlayacak  enformasyon  sistemleri

geliştirilecektir.

C.4 Sistemin idamesi için gerekli kurumsal mekanizmalar tasarlanacak ve gereken yasal

düzenlemeler tespit edilecektir.

1- f) Projenin Süresi

Proje  kapsamında  verilecek  hizmetlerin  toplam  19  ay  içinde  tamamlanması

öngörülmektedir.  Her  bir  bölüm  için  öngörülen  süreler  aşağıda  belirtilmiştir:

* Hizmet Başına Ödeme Sisteminin Yeniden Yapılandırılması

*  Tanı  İlişkili  Gruplara Dayalı  Diagnosis  Related Group (DRGs)  Vaka Başına Ödeme

Sistemi ve Bütçeleme Sistemi Geliştirilmesi

* İlaç ve Tıbbi Malzeme Yönetimi için Altyapı Geliştirilmesi

Projenin bitiş tarihi 31 Aralık 2006’dır.

Hastane Otomasyonu Kurulum ve Geliştirme

https://ercanozcelik.com/hastane-otomasyonu-kurulum-ve-gelistirme/


Hastane Otomasyon Sistemleri  özel olarak ilgilendiğim ve kendimi geliştirme imkanı

bulduğum konuların başında geliyor. Hastaneler iş hayatında var olan bir çok disiplinin birlikte

olduğu  zor,  karmaşık  fakat  sevenler  için  zevkli  deneyimler  sağlayan  gelişmiş  tipte

işletmelerdir.

Hastane  yapısı  içinde  hizmet,üretim,  ticaret  işletmelerinin  bir  çok  parçası  entegre

şekilde yer almaktadır. Bu nedenle hastane yöneticilerinin sağlık hizmetlerinin dışında yeri

geldiğinde  otelcilik  hizmetlerini,  finans  uzmanlığını,  insan  kaynakları  yönetimini,  mimarlık-

mühendislik  uygulamalarını,  müteahhitlik  hizmetlerini,  bilgi  işlem  teknolojilerini,  peyzaj

uygulamalarını v.b. bir çok alanı bilmesi veya yönetmek zorunda kalması sonucu oldukça

değerli  bilgi  birikimleri  ve  deneyimleri  olmaktadır.  Hastane  işletmelerinin  ideal  yönetici

okulları olduğunu düşünüyorum.

Hastane otomasyonları  yukarıda anlatılan tüm süreçleri  barındırdığından bu konuda

çalışan  kişiler  ister  istemez  bir  çok  konuya  vakıf  hale  geliyor.  Benim  için  en  değerli

yönlerinden birisi de bu durumdur.

İş  hayatıma 1991 yılnda Sağlık  Memuru olarak başladığımdan sağlık  terminolojisini,

sağlık ihtiyaçlarını ve önemini iyi biliyorum. Daha sonra Sağlık Eğitimi Enstitüsünden Tıbbi

İstatistik  ve  Bilgisayar  Bölümünü  bitirmiş  olmam  benim  için  oldukça  değerli  bir  nitelik

kazanmama vesile oldu. Aynı anda hem bir sağlık personeli hem de Bilgisayar uzmanı olarak

düşünebilmem Sağlık Yönetim Sistemlerini iyi algılamamı ve kişileri doğru yönlendirebilmemi



sağlıyor.

2000 yılında hastanede görev aldığım zaman Bilgi İşlem Komisyonu içinde çalışmaya

başladım.  Kurumun  gelişen  ihtiyaçlarını  daha  modern  ve  beklentilerimizi  karşılayan  bir

Hastane Otomasyonu çözümü ile sağlamak için 2001 yılından itibaren araştırma ve inceleme

faaliyetlerinde bulundum.

Araştıma ve inceleme çalışmaları kapsamında bir çok yazılım firmasının ürün demolarını

izledim.  Hacettepe,  Ege,  Dokuz  Eylül,  Kocaeli  Üniversiteleri  ile  İstanbul,  İzmir,  Ankara,

şehirlerindeki önemli Eğitim ve Araştırma Hastanelerine bizzat ziyaretlerde bulunarak Bilgi

İşlem çözümleri hakkında ayrıntılı incelemelerde ve gözlemlerde bulundum.Son olarak tüm

demo  ve  ziyaretlerin  ışığında  firmaların  ürünlerini  çok  yönlü  karşılaştıran  değerlendirme

analiz  raporları  hazırlayarak  hastane  yönetimine  sundum.

Sağlık  Bakanlığının  2003  yılı  ortalarında  Hastane  Otomasyon  ihalelerini  serbest

bırakmasının ardından uzun süren çalışmalar sonucu daha önce uygulanmamış kapsamda bir

Hastane Otomasyonu Teknik Şartnamesi hazırladık ve ihaleye çıktık.

Bu  projeyi  özel  kılan  en  önemli  kısmı  hastanenin  tüm  Bilgi  İşlem  hizmetlerini

karşılayacak şekilde dizayn edilmesi olmuştur.

Bu projede özetle;

Hastane  otomasyonu  yazılımı,  Yazılım  için  gerekli  olan  VeriTabanı  sistemi

lisansları,

Ana  sunucu  dışındaki  uygulama  sunucularının  her  türlü  yardımcı  yazılım  ve

lisansları,

Hastanenin tamamı için kullanılmak üzere merkezi anti-virüs yazılımı,

Nitelikleri ayrı ayrı tanımlanmış, her türlü özlük hakları belirlenmiş 150 bilgi işlem



personeli,

Hastane  içindeki  tüm  bilgisayar,  yazıcı  v.b.  cihazlar  için  parça  dahil  bakım

onarımları,

Hastane adına hazırlanıp yayınlanacak olan www.keah.gov.tr resmi web sitesi,

Hastanedeki tüm personel için hazırlanmış e-mail server,

İnternet trafiğini sağlamak ve yönetmek üzere proxy server kurulumu,

Her türlü bilgi işlem eğitim ve destek hizmetleri,

Önceki yazılımlardan gerekli dataların aktarılması,

Hastane fatura süreçlerinin yürütülmesinde aktif sorumluluk sağlanması,

sağlanmıştır.

Öncülüğünü yaptığımız bu yaklaşım kamuda da yankı bulmuş diğer bir çok hastanenin

model almasına neden olmuştur. Sağlık Bakanlığının en son 16 Ekim 2006 tarih ve 108 sayılı

genelgesi ile de bu model baz alınmıştır.

İlk Yazı ve Önsöz

http://www.keah.gov.tr/
http://mail.sbkeah.gov.tr/
https://ercanozcelik.com/ilk-yazi-ve-onsoz/


Merhaba,

Web siteme hoş geldiniz.

Bu siteyi  sağlık  hizmetleri  yönetimi  ve eğitimi,  bilişim teknolojileri  sistem

kurgu ve yönetimi, yerel yönetimler, sosyal hizmetler  ve benzeri konulardaki bilgi

ve deneyimlerimi paylaşmak üzere hazırladım.

İnternetin, günümüz insanlarının iletişim için kullandığı etkili ve evrensel bir

dil olduğuna inanıyorum.

Bireysel  ufkumu  genişletmek,  aynı  ilgi  alanlarını  paylaştığımız  insanlarla

iletişim kurabilmek, mesleki ve akademik kariyerime katkıda bulunabilmek için bu

imkanı değerlendirmek istedim.



Site içeriği  hakkında bir  sınırlamada bulunmadım. Zamanla geliştirmeyi ve

ziyaret edenlere faydalı olabilmeyi amaçlıyorum. Umarım beğenirsiniz…

 

Ercan ÖZÇELİK

 

15/02/2007 ( Sitenin ilk halinin yayın tarihidir)

İstanbul / Türkiye 


