Kres Unitesi IzZleme Sistemi

Cocuklarimiz belki de en ¢ok hassas oldugumuz konularin basinda geliyor. Onlarin giiven

icinde, rahat, huzurlu ve saglkli olduklarini bilmek en buyuk moral kaynaklarimizdan birisidir.

Hastanenin personel cocuklari icin kurulan kres Unitesi oldukca dnemli bir ihtiyaci

gidermektedir. Kresin degerli personeli 6zveri ile calismaktadir.

Her seye ragmen cocuklarini uzaktan da olsa gorebilmek duygusu oldukca yogun ve
stresli olan hastane ortaminda calisan saglik personeli icin blyuk bir motivasyon kaynagi
olacagi inanci ile hastanenin Network altyapisini kullanabilen bir kamera sistemi kurmayi

tasarladim ve 2004 yil sonuna dogru hastane idaresinin destegi ile uygulama imkani buldum.


https://ercanozcelik.com/kres-unitesi-izleme-sistemi/

Resimde gorildigl gibi hastane intranetine giren bilgisayarlarin tamaminda internet

araylzu ile tim kameralar birlikte veya teker teker izlenebilmektedir.

Network Uzerinden Ameliyat zZleme ve Kayit
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Ulkemizin basta gelen Egitim ve Arastirma Hastanelerinden birisi olmanin gereklerden
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birisi de egitim faaliyetlerinde ginimuz teknolojilerini en st diizeyde kullanabilme imkanidir.

Asistan Hekimlerin Uzman olabilmek icin egitim ve goérev aldigi Dr. Lutfi Kirdar Kartal
Egitim ve Arastirma Hastanesinde Ameliyatlarin bir cok noktadan izlenebilmesi ve
gerektiginde kayitlanabilmesi 6nemli faydalar saglayacagindan kamera sistemi hazir olan 6
ameliyathanenin izlenebilmesi icin proje gelistirdim. Hastane ydnetiminin izni ve destegi ile

sistem basariyla kuruldu.

Uygulamada bir ameliyat masasindan alinan video sinyali IP paketlerine c¢evrilerek
Network sistemine girmektedir. Boylece hastanenin her yerinden ve 5-6 bilgisayardan ayni

anda izlenebilmekte ve kayitlanabilmektedir.

Network ve UPS Sistemleri Planlama ve
Kurulumu
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Network sistemleri kurumlar acisindan kan damarlari gibi 6nemli islevlere sahiptir. Cok

yonlU kullanim imkaninin olmasi degerini daha da arttirmaktadir.

Network ve Bilgisayar sistemlerinin kesintisiz hizmet verebilmesi, elektrik
hareketlerinden kaynaklanan arizalarin en aza indirgenmesi icin UPS ( Kesintisiz Gli¢ Kaynagi)

sistemlerinin de kurumsal olarak hazirlanmasi kaginilmaz ihtiyaglardan biridir.

Hastanede gdreve basladigim 2000 yilindan itibaren sistemli bir sekilde bilisim
altyapisini iyilestirmeye gayret ettim. Acil ihtiyaclarin sirayla giderilmesiyle birlikte ilk defa
2002 yilinda 1.Etap Network projesini hazirladim. Projenin etaplara bélinmesinin temel
nedeni ilerideki genisleme ihtiyaglarina hazir, surdurulebilir fakat rasyonel sinirlarda yatirm

yapilmasinin saglanma amacidir.

Mevcut durumda hastanenin her noktasina Cat-5 bakir kablo ile gidiliyordu. Sadece Acil
ve Kadin Dogum/Cocuk Binalarina 100 Mbit fiber optik baglanti vardi. Hastane genis bir alana

yayildigr icin mesafe uzunluklari sistem performansini oldukca etkiliyordu. Network



topolojisinde kurumsal bir yapi olmadigr gibi baglantilar genellikle hub cihazlariyla
yapilmisti.Hub tipi network cihazlarindan kaynaklanan kitlenmeler ve arizalar sikca

yasaniyordu.

Hastanenin Network Gelisimi 3 Temel Asama Gostermistir:

1- 1.Etap Network Projesi: 1.Etap network ihalesi sonucu kurumsal bir sistem
olusturuldu. Kisa vadede en ¢ok ihtiya¢ duyulan 7 toplanma noktasina Fiber Optik omurga
kuruldu. Network sistemi gerektiginde 30 F/O noktaya kadar genisleyecek sekilde
yapilandirildi. Yildiz topolojisi esas alindi. UC noktalara olan dagitimlarda 2002 yili baslarinda

altin standart olan Cat-5E kablolama ve moduler sonlandirma yapildi.

2- 2.Etap Network Projesi: 2004 yilinda kurumun ihtiyacglari ve gelismeler dikkate
alinarak yapilan 2. Etap Network projesinde en dnemli yatirimlar ve sistem olusumu
saglanmistir. Bu projenin 6nemli bir yoni de Network ¢6zimulne paralel olarak UPS

¢6zumUnln de entegre olarak saglanmasidir.

2. Etap Network projesi icinde;

e 7 noktali F/O omurga 28 noktaya ulasmistir.

» Kenar switchlerden uclara olan kablolama gerektiginde 1 Gbit/s ¢alisma imkani
bulunan Cat-6 yapisal kablolama ile yapilmis ve sonlandiriimistir. Manyetik alanlarda
korumali Cat-6 kablolama yapilmistir.2. Etap proje kapsaminda yaklasik 1100 ug calisir
hale getirilmistir. Islak zeminler disinda hastanenin her binasina ve bolumune ayni kalite

ve performansta erisilmistir.

 Aciktan hic bir kablo gotirilmemis tum kablolamalar ylksek kalitede malzeme ve

iscilikle dosenen PVC kanal sistemleri icinde yapilmistir.

» Her data ug noktasinin yanina standart olarak 3 1U 6zel tip ve renkte UPS grup prizi

konulmustur.



» Hastane geneline hizmet veren yuk paylasimli ve yedeklemeli 2x200 kVA UPS
sistem odas! kurulmustur. Uydu binalardan Organ Nakli, Kadin Dogum/Cocuk ve Acil
unitelerine de 3 x 40 kVA UPS sistemi kurulmustur. Uydu UPS sistemlerinin kendi
birimlerini beslemeleri ancak bir yuk artisi veya ariza halinde 2x200 kVA UPS

sisteminden by-pass beslenmeleri temin edilmistir.

« internet altyapisi ilk defa kurumsal olarak saglanmistir. Proje icinde 6zel DSL

Modem, Router, Hardware Firewall sistemleri temin edilerek kurulmustur.

 Sistemde kullanilan tum aktif cihazlarin 1. etap uygulamasina tam uyumlu olmasi

ve birlikte yonetilebilir, izlenebilir olmasi saglanmistir.

e UPS sistemlerin network Uzerinden izlenebilme ve yodnetilebilme imkani
saglanmistir.Ayrica giris cikis panolarindaki elektrik hareketlerini izlemek icin analizor

omurgas! kurulmustur.

SASE SWITCH, KENAR SWITCH, UPS PANOSU, DATA & UPS SONLANDIRMALARI



1

2 X200 kVA UPS MERKEZI

3- Sistemin Olgunlasmasi ve ilavelerle Biiyiimesi 2004 yilindan sonra hastanede



oldukca 6nemli gelismeler, yer degisiklikleri ve yeni hizmete alinan Uniteler olmustur. Daha
once mevcut olmayan Yeni Poliklinik binasi, Onkoloji Kemoterapi binasi ve diger birimlerin
ihtiyaci Uzerine Network omurgasi paralel olarak buydmustir. Bugun F/O omurga ug sayisi
36'ya, UTP Cat-6 uc sayisi 1420'ye ulasmistir. Network sistemi vlan yapilandiriimasi ile 7
ayri bolgeye ayrimistir.

Network Sisteminin Kullanim Alanlari

» Hastane otomasyonu yazilimlari,

« internet Erisimi,

* Video-Konferans Sistemi,

« Guvenlik Kameralari izleme Sistemi,

Kres Unitesi izleme Sistemi,

UPS Sistemleri YOonetimi,

Hassas Kontrollu Klima izleme ve Yonetimi,

intranet Personel Portal,

Dahili Data Transferleri ve Uzaktan Kontrol Edilen Sunucular,

Santral Yonetim Sistemi,

SON DURUM SEMALARI
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Randevu Sistemleri

Hastalarimiza modern saglik hizmeti vermenin gereklerinden birisi de randevu sistemi
ile muayene imkaninin saglanmasi olacaktir. Randevu sistemi olmadan verilen muayene
hizmeti toplumun her kesimine adil olarak ulasamamaktadir. Oldukca erken saatlerde siraya
giremeyecek kadar yash ve hasta olanlar, esnaf ve memur kesimi gibi insanlarimizin

magduriyeti ancak randevu sistemleri ile makul sinirlara cekilebilir.

Randevu sistemi uygulayan hastanelerdeki 6nemli bir sorunda ulasilamama ve sistemin
yetersiz kalmasidir. Hastanemizde bu konuda sikinti olmamasi icin hastalarimiza 5 alternatif
yoldan randevu alma imkani sagladik. Daha sonra idarenin tasarrufu ile sadece sabit telefon

ve internet sistemi kullanilarak digerleri devre disi birakild.

1. IVR ( Sesli Yanit Sistemi) esasina gore calisan ve PRI ISDN Sayisal Telefon sisteminde

60 hatlik bir kapasite ile sabit telefon randevu sistemi,

2. IVR sisteminde calisan fakat Telsim/ Vodafone sebekesini kullanan, bu sayede hat
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sinirlamasi olmayan GSM telefonla ¢alisan randevu sistemi,

3. Turkcell hatlari Gzerinden SMS ( Kisa Mesaj Sistemi) ile randevu alma sistemi,

4. Telsim/Vodafone hatlari Gzerinden SMS ile randevu alma sistemi,

5. Hastane adina yayinda bulunan www.keah.gov.tr web sitesi (zerinden internet

randevu sistemi.

Network Yedekleme Projesi

DR. LUTFi KIRDAR ‘
KARTAL EGITIM VE ARASTIRMA HASTANESI

Network Jasi Switch Yedekleme Semasi

1. Sasi Switch 2. Sasi Switch
2 x 10 Gbit Fiber VRRP hat

1. Gbit Fiber

Kenar Switch'ler

Cat & Cabl

13 istasyonlari ve diger network bilegenleri
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Dr. LUtfi Kirdar Kartal Egitim ve Arastirma Hastanesindeki Network sistemi tam olarak

gelisip olgunlastiktan sonra sistemin glvenligini maksimum seviyeye getirmeyi hedefledik.

idarenin ODM projesi yerine acil ve kismi yatirimlar ile devam karar izerine; Network
merkezinin yedeklenerek 24 saat non-stop calismasi icin proje hazirladim. 2008 yili Ocak
ayinda, rekabet sartlarinin en Ust dizeyde saglandigi bir ihalenin ardindan sistem kurulumu

icin hazirhiklar baslatild.

Projenin gerekliligini saglayan bazi zorunlu sartlar:

e Kenar switchlerin tamami tek bir sasi switchte toplanamiyordu. Tek basina mevcut

kapasiteleri yetersiz olan 2 sasi switch yuku paylasiyordu,

e Sasilerden birisi “end of life” (desteklenen urun listesinden cikarilan) bir Grtn

haline geldigi icin ariza durumunda destek ve parca sorunu yasatabilecek haldeydi,

« Sistemde yapilandirilan vlan’larin ( sanal ag) tzerinde toplandigi sasi switch te bir

sorun oldugunda tum ag etkileniyordu.

» Mevcut sasi switchler 24 saat calismak zorunda oldugu icin bakim icin dahi

kapatilamiyordu. v.b.

Proje ile hedeflenen sonuclar:

» Projede, end of life olan eski switch in daha az kritik bir lokasyonda konsantre kenar

switch olarak degerlendirilmek Uzere sistem odasindan cikariimasina karar verildi,

 Yeni, fakat kapasitesi yetersiz olan sasi switch in Uzerine yeterince genisleme moduld

ilave edilerek, tek basina tim network yukuina kaldirabilmesi amaclandi,

e Rekabet sartlarinin tam olarak saglanabilmesi icin, firmalara mevcut switch icin
genisleme modull vermek yerine, ayni kapasitede 2 switch verebilme imkani saglandi.

Bdylece mevcut cihazin Ureticisine bagimli kalinmadan ¢dzim gelistirilebildi.


http://ercanozcelik.com/olagan-ustu-durum-merkezi-projesi-odm/

 Proje kapsaminda, tum network ytkunu kaldirabilecek kapasitede yeni bir sasi switch in

alinmasina karar verildi.

e Network Un tamaminin yeni takilacak sasi switch e ulastirilabilmesi icin, daha dnce
kenar switch lere cekilmis olan, 4 core multimode fiber optik kablolarin pasif duran 2
core larinin kullaniimasi esas alindi. Buna gore, butln patch panellerde gerekli ilave

fiber optik patch kablolamanin yapilmasi hedeflendi.

» Kenar switch lerin daha onceki kurulumlarinda, hepsinde en az 2 aktif fiber optik port ve
interface lerinin olmasi prensip olarak uygulandigi icin fiilen ilave bir aktif yatirnma gerek

duyulmadi.

* STP ve VRRP protokolleri esas alinarak calistirilacak sistem icin yeni ve eski switch

Uzerinde en az 2 port 10 Gbit fiber haberlesme kanali kurulmasi baz alindi.

Network Uzerinden Glivenlik Kameralarinin
|zZlenmesi

GUnumuzde yasanan adli olaylarin sayisinda meydana gelen artislar kurumlari ¢ok yonli

ve esnek glvenlik dnlemleri almaya zorlamaktadir. Hastane idareleri kendi personelinin
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yanisira saglik hizmeti almak icin gelen hasta ve hasta yakinlarinin da guvenli bir ortamda
olmalarini saglamak zorundadir. Bu nedenle kurumsal énlemlerin en Ust dizeye c¢ikariimasi

daima ongorulmustar.

Dr. LUtfi Kirdar Kartal Egitim ve Arastirma Hastanesinde meydana getirilen network
omurgasi sayesinde asil isi guvenlik olan personelin disinda Ust dlzey yoOneticilerin de
diledikleri her yerden canli olarak guvenlik kameralari sistemine yetkileri dahilinde
ulasabilmelerini sagladim. Bu sekilde ayni zamanda birden cok noktadan kontrol ve izleme

imkani da kazaniimis oldu.

Kurumsal Performans Analizleri

Bir kurumun veya personelin ¢alisma performansini dogru olarak ortaya koyabilmek igin
oncelikle mimkin oldugu kadar saghkh sartlarda 6lclilmus ve saglanmis verilere ihtiyac

olacaktir. Olcemediginizi yénetemezsiniz ve yanlis 6lctigiintizii de yanlhs ydnetirsiniz.

Kurumlar acisindan bakildiginda temel veri kaynaginin bilisim kayitlari ve evraklar

oldugunu gériiyoruz. isleyebilme ve sorgulayabilme acisindan bilisim kayitlarinin daha
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kullanisli oldugunu sdyleyebiliriz. Bilisim kayitlarinin tam, dogru ve ulasilabilir olmasinda

yazilimcilarin ve kurum personelin kac¢inilmaz katkilari ve sorumluluklari vardir.

Hastanede géreve basladigim 2000 yilinda rutin bilgi islem calismalarinin disinda
hastane birimlerinin (klinikler, poliklinikler, laboratuarlar, eczane v.b.) islem kapasiteleri,
gelirlere olan katkilari gibi farkli acilardan performans analizlerini yaptim. Bu analizleri
yansitan istatistik tablolari ve grafikleri hazirladm.O zamanin hastane Bashekimi olan
Doc¢.Dr.Necmi KURT'un desteginde yapilan calismalar aylik brifingler seklinde hastane

personeli ile paylasildi ve olumlu kazanimlar saglandi.

Halen ydirirliikte olan Saglik Bakanligi Ek Odeme Yénergesi ylrirlige girmeden dnce
pilot calismalar bazi hastanelerde yapilmistir. Bu pilot hastaneler birisi de ¢alistigim hastane
olmustur. Pilot uygulama siresinde calistigim zaman diliminde performans hesaplamalarinin
yapiimasina katildim. En son uygulanan ek 6deme sisteminden de teknik yetkilisi olarak

calistim.

Hastane istatistik subesinden sorumlu olarak gérev yaptim. Rutin veya gerektiginde

yapilacak istatistik analizlerin hazirlanmasini sagladim.

Multimedya Sunum ve Tanitim Klipleri
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DR.LUTFI KIRDAR
KARTAL EGITIM VE
- ARASTIRMA HASTANESI

Bir dusUnceyi, projeyi veya urtnu en iyi sekilde ifade edebilmek icin kusursuza yakin

sekilde sunmak gerekiyor.

Sunum materyali hitap edebildigi duyular 6élcisiinde etkili olmaktadir. Bu nedenle birden
fazla duyuya etkili erisim saglamak ve dikkatleri toplamak icin multimedya ( ¢oklu ortam)

sunumlar hazirlamak basarinin anahtari olmaktadir.

Bilgisayar 6gretmenliginin getirdigi deneyim ve ¢cézimleme sistemleri ile iyi derecede
kullanabildigim MS-Ofis yazilimlan disindaki multimedya programlarin bir ¢cogunu degisik

seviyelerde kullanabiliyorum.

Amator olarak video kamera ve dijital fotograf ile ilgileniyorum. Kendi cektigim
goruntileri bilgisayar ortaminda dizenleyip klipler hazirliyorum ve disariya farkli medyalar

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



Hastane icinde konuslanan buylk boy LCD ekranlarda gosterilmek Uzere tanitim ve

uyari bilgileri olan klibi hazirladim.

Hastaneyle ilgili brifing sunularini, video kliplerini dizenledim.

Sunu ve multimedya belgeler olusturmak icin gerektiginde kullandigim belli basli

yazilimlar;

* MS-Ofis,

» Adobe Premiere,

» Adobe Photoshop,

* Ulead Video Studio,

 Proshow Gold,

» Swish,

* Macromedia Dreamweaver,
 Skystar dvb-s uydu yazilimlari,
 Video capture ve edit araclar,

» Resim-grafik duzenleme araclari,

DRG Projesi Maliyetlendirme Kismi
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Maliye Bakanhgi, Saglik Bakanhgi, Calisma ve Sosyal Gluvenlik Bakanligi ile Hacettepe

Universitesi tarafindan birlikte baslatilan “Saglik Hizmetleri Finansman Ydnetiminin
Guglendirilmesi ve Yeniden Yapilandiriimasi igin Altyapi Gelistirilmesi Projesi” kapsaminda 8

saglk kurulusu pilot hastane olarak belirlenmistir.

Pilot uygulama hastanelerinden birisi de “Dr. Litfi Kirdar Kartal Egitim ve Arastirma

Hastanesi” dir.

Proje kapsaminda olan hastanede DRG Maliyetlendirme Sorumlusu ve Bilgi islem
Sorumlusu olarak goérev yaptim. Bu konudaki egitimlere katildim. Hastanemizde Uretilen
hizmetlerin Maliyet Muhasebesi mantigi icinde gider analiz tablolarini hazirlayarak proje

grubuna ulastirdim.



DRG Projesi ile ilgili bazi baglantilar:
*http://portal.huap.org/default.aspx
*http://www.turkmia.org/eski/kongre/konusma/ozmen.pdf

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

Asagida projenin kisa tanitimini okuyabilirsiniz. (portal.huap.org’dan alinmistir)

1) Projenin kisa tanimi

a) Projenin Adi
b) Projenin Tanimi
) Projenin Amaclar
d) Proje Yonetim Semasi
e) Projenin Kapsami

f) Projenin Suresi

1- a) Projenin adi

Hacettepe Universitesi tarafindan yiritilmekte olan arastirma projesinin tam adi
“Saglhk Hizmetleri Finansman Y6netiminin Guclendirilmesi ve Yeniden Yapilandirilmasi icin

Altyapi Gelistirilmesi Projesi”dir

1- b) Projenin Tanimi

Ulkemizde son yillarda “Saglikta Yeniden Yapilanma” adi altinda ézetlenen ve saglik
hizmetinde performansi, hizmetin verimliligini, kalitesinin 0lculebilirligini ve
denetlenebilirligini dngdren bir dizi calismalar yapilmaktadir. Saglik hizmeti sunumuna ydnelik
bu tur yeni yaklasimlar; bir yandan bu konuda istatistiksel calismalarin ve maliyet
analizlerinin yapilmasini, diger yandan gercekgi bir bltceleme yapabilmek icin yillar icinde
saglik harcamalarindaki degisimin tahminini saglayacak simdilasyon sistemlerinin
gelistirilmesini amaclamakta olup, bu kapsamda yapilacak bilimsel calismalar, bir dizi verinin

toplanmasini ve bu verilerden yararlanarak kodlama, siniflandirma ve saglik hizmetlerine dair



fiili maliyet analizlerinin yapilmasini zorunlu kilmaktadir.

Bu yeni anlayis cercevesinde Hacettepe Universitesi tarafindan hazirlanarak yuritiilecek
olan ve detaylari bu dokimanda belirtilen arastirma ve gelistirme projesine yonelik olarak
Maliye Bakanligi, Saglik Bakanhgi, Calisma ve Sosyal Guvenlik Bakanligi ile Hacettepe

Universitesi arasinda goris birligine variimis ve bir protokol diizenlenmistir.

Bu kapsamda; saglik kurumlarinin finansman yénetiminin en énemli fonksiyonlarindan
olan saglik bakim hizmetleri 6deme yéntemleri, aktivite bazli bitceleme ve tibbi malzeme
yonetimi ile bu alanlar icin gerekli enformasyon altyapilari ile enformasyon sistemlerine
yonelik olarak “Saglik Hizmetleri Finansman Yonetiminin Gulclendirilmesi ve Yeniden
Yapilandirilmasi icin Alt yapi Gelistirilmesi” adi altinda bir proje baslatiimistir. Projenin
finansmani Maliye Bakanhigi tarafindan Universite Bitcesine aktarilacak 6deneklerden

saglanacaktir.

1- ¢) Projenin Amaclari

Proje U¢ ana bolumden olusmaktadir:

A. Hizmet Basina Odeme Sisteminin Yeniden Yapilandiriimas;

B. Tani iliskili Gruplara Dayali Diagnosis Related Group (DRG) Onceden Belirlenmis Vaka

Basina Odeme Sistemi ve Biitceleme Sistemi Gelistirilmesi;

C. ilac ve Tibbi Malzeme Yénetimi icin Altyapi Gelistirilmesi.

Projenin nihai amaci; saglik hizmetlerinin maliyetlerinin kontrol altina alinmasini ve
saglik bakim kurumlarinin verimli birer isletme olarak yonetilmesini saglayacak finansman
yonetimi yontemleri gelistirmek icin arastirma ve altyap! gelistirme calismalari

gerceklestirerek kamu maliyesinin guclendirilmesine katkida bulunmaktir.



Projenin her bir bélimlne y6nelik amaclar asagida verilmistir:

A.Hizmet Basina Odeme Sisteminin Yeniden Yapilandiriimasi - Saglik hizmetlerinin
odemeleri icin Ulkemizde halen uygulanmakta olan Butce Uygulama Talimati (BUT) Sistemi
uluslararasi alanda uygulanmakta olan diger hizmet basina 6deme sistemlerinden de
yararlanilarak gézden gecirilecek, hizmet basina 6deme sisteminin daha etkili ve rasyonel bir

bicimde uygulanmasi saglanacaktir;

B.Tani iliskili Gruplara Dayali (DRG) Onceden Belirlenmis Vaka Basina Odeme Sistemi ve
Bltceleme Sistemi Gelistirilmesi - Yatarak tedavi géren hastalara verilen saglik hizmetlerinin
odemelerinde tum finansal riskleri geri 6deme kurumlarina yukleyen hizmet basina 6deme
sisteminden finansal risklerin saglik hizmeti veren kurumlarla paylasiimasini saglayan ve
giderek artan bir bicimde pek ¢ok tlkenin ulusal saglk sistemlerinde uygulanmakta olan vaka
basina 6n édeme sistemine gecilmesi saglanacaktir. “Tani iliskili Gruplara Dayali (DRG)” bir
on-6deme ve bltceleme sistemine gecilmesi, saglik hizmeti veren kurumlarin da verimli bir

isletme olarak yonetilmelerini tesvik edecektir;

C.ila¢ ve Tibbi Malzeme Yonetimi icin Altyapi Gelistirilmesi - Geri 6deme kurumlari ile
saglik hizmeti veren kurum ve kuruluslar icin en 6nemli maliyet kalemlerinden birini olusturan
ilac, tibbi sarf malzemesi ve tibbi cihazlarin satin alinmasi, stok yonetimi, fatura edilmesi gibi
temel tibbi malzeme ydnetimi sureclerinin etkin ve verimli bir sekilde yonetilebilmesi icin
gerekli enformasyon sistemlerinin kurulabilmesi icin gerekli altyapt calismalari

gerceklestirilecektir.

1- d) Proje yonetim semasi
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1- e) Projenin Kapsami

Belirlenen amacglara uygun olarak Proje'nin her bir bolumu kapsaminda ulasiimasi

gereken sonuclar asagida belirtilmistir:

A) Hizmet Basina Odeme Sisteminin Yeniden Yapilandirilmasi

A.1 BUT'da yer alan saglik hizmetleri listesi, uluslararasi standartlara gére gézden

gecirilerek yeniden hazirlanmis olacaktir.



A.2 BUT'da yer alacak saglik hizmetlerinin fiyatlandirilabilmesi icin, her hizmetin
birbirlerine gore goéreceli maliyetlerinin esas alinacagi bir “Katsay! ve Parasal Donustirme

Faktoru Sistemi” gelistirilmis olacaktir.

A.3 BUT’da yer alacak tanisal tetkiklerin gereginden fazla yapilip fatura edilmesini

onlemek icin gerekli idari ve tibbi kurallar gelistirilmis olacaktir.

A.4 BUT'da yer alan saglik hizmetlerinin 6demeleri ile ilgili kurallar, yoruma neden
olmayacak ve enformasyon sistemleri tarafindan islenebilecek sekilde yeniden tanimlanmis

olacaktir.

A.5 Yeni gelistirilecek fiyatlandirma sistemi ile her mali yil basinda dngorulecek fiyatlarin

butceye etkisinin tahmin edilebilmesi icin bir “Simulasyon Sistemi” gelistirilmis olacaktir.

A.6 BUT'da yer alan ilag, ortez, protez, tibbi sarf malzemesi gibi diger 6deme kalemleri

uluslararasi standartlara uygun bir sekilde siniflandiriimis olacaktir.

A.7 BUT'da yer alan hastalik tanilarinda ICD-10-AM dort basamak kodlarinin Glke

capinda kullanilmasinin baslatiimasi icin gerekli alt yapi ¢alismalari yapilmis olacaktir.

A.8 Sistemin idamesi icin gerekli kurumsal mekanizmalar tasarlanmis, gereken yasal

duzenlemeler tespit edilmis olacaktir.

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

gelistirilmis ve kurulmus olacaktir.

A.10 Hizmet basina cdeme sisteminin yeniden yapilandirilmasi calismalari icin tanitim

faaliyetleri yapilacaktir,

B) Tani iliskili Gruplara Dayali Vaka Basina Odeme ve Biitceleme Sistemi Gelistirilmesi



B.1 Tani iliskili Gruplara Dayali bir 6nceden 6deme sistemine gecmek icin farkli DRG
sistemlerinin incelenerek, secilecek DRG sistemine dayali bir Ulusal DRG sistemi gelistirmenin

gerekliliklerinin belirlenmesi icin benzerlik-farkhlik analizleri yapiimis olacaktir.

B.2 Secilecek DRG sisteminin HUH'de pilot uygulamasi yapilmis olacaktir.

B.3 Farkli kurumlara bagh ve farkli maliyet yapilarina sahip 8 hastane secilerek Ulusal

DRG sistemi gelistirilmis olacaktir.

B.4 Dort basamakli ICD-10-AM hastalik kodlamalari uygulamasinin tlke capinda

yayginlastinlabilmesi icin altyapi ¢alismalari tamamlanmis olacaktir.

B.5 Gelistirilecek Ulusal DRG sistemine uygun bir DRG Yonetim yazilimi gelistirilmis

olacaktir.

B.6 Tani ve cerrahi girisim kodlamalarinin kolay ve hatasiz bir sekilde yapilabilmesini

saglamak amaciyla kod bulma yazilimi gelistirilmis olacaktir.

B.7 Saglik hizmetlerinin 6denmesi ve hastane butcelerinin hazirlanmasi icin DRG'lere
dayali 6deme ve bitce hazirlama modelleri gelistirilmis, gereken yasal duzenlemeler tespit

edilmis olacaktir.

B.8 Saglik hizmetlerinin yénetilmesi icin gerekli enformasyonun elde edilmesini
saglamak amaciyla Ulusal DRG verilerinin toplanmasini ve analiz edilmesini saglayacak bir

yonetim enformasyon sistemi kurulmus olacaktir.

C) ilac ve Tibbi Malzeme Yénetimi icin Altyapi Gelistiriimesi
C.1 Tibbi malzeme yonetimi slreclerinin elektronik ortamda yurutilebilmesi icin gerekli

uluslararasi standartlar belirlenerek uygulamaya konulmus olacaktir.

C.2 Ulkemizde ruhsatlandirilan tim ilaclar ile bu ilaclar Ureten ve/veya ithal eden



firmalar ile ilgili temel bilgileri iceren bir “Ulusal ila¢ Bilgi Bankasi” kurulacak ve anilan
bankanin idamesi icin gerekli enformasyon sistemleri gelistirilecektir.

C.3 Ulkemizde saglik kurumlarinin satin alacaklari tim tibbi sarf malzemesi ve cihazlarin
tanimlarinin, bu cihaz ve malzemelerin Gretimini, alim ve satimini yapan gercek ve tuzel
kisilere iliskin bilgilerin kaydedilip izlenecegi bir “Tibbi Sarf Malzemesi ve Cihaz Bilgi Bankas!”
kurulacak ve bu bilgi bankasinin idame edilmesini saglayacak enformasyon sistemleri

gelistirilecektir.

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

dizenlemeler tespit edilecektir.

1- f) Projenin Suresi

Proje kapsaminda verilecek hizmetlerin toplam 19 ay icinde tamamlanmasi

ongortlmektedir. Her bir bdlim icin dngdrilen slreler asagida belirtilmistir:

* Hizmet Basina Odeme Sisteminin Yeniden Yapilandiriimasi

* Tani iliskili Gruplara Dayali Diagnosis Related Group (DRGs) Vaka Basina Odeme

Sistemi ve Butceleme Sistemi Gelistirilmesi

* [lac ve Tibbi Malzeme Yénetimi icin Altyapi Gelistirilmesi

Projenin bitis tarihi 31 Aralik 2006'dr.



