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1. GIRIS

Radyoloji, Wilhelm Roentgen’in 1895’te yaptig1 teknolojik bir kesif {izerine
kurulmustur. Tanisal radyoloji, yaralanma ve hastaliklar1 teshis ve tedavi etme agisindan tibbin
g6zl haline gelmistir. Teleradyolojinin kokleri, radyografik goriintiilerin telefon hatlar
tizerinden basarili bir sekilde iletildigi 1947’ye dayanmaktadir. Teleradyoloji, uzaktan
gorilintiileme ve yorumlama icin goriintiilerin elektronik olarak kaydedilmesi, iletilmesi,
depolanmasi ve geri alinmasina dayanmaktadir (Bashshur vd., 2016, ss. 868).

Tarihsel olarak, teleradyolojinin temel itici giicii, acil vakalar i¢in mesai saatleri disinda
radyoloji hizmeti ihtiyacinin duyulmasidir. Bununla birlikte, 6zellikle yerel radyolojinin
olmadig1 veya yetersiz oldugu durumlarda, uygun kosullar altinda énemli bir rolii oldugu
aciktir. Ancak, gilniimiizde bazi kuruluglar teleradyolojiyi rutin yorumlar igin de
kullanmaktadir. Teletip ve teleradyoloji uygulamalari1 1990’11 yillardan itibaren gelismekte ve
onemli yatirimlar yapilmaktadir (Perednia ve Allen, 1995, ss. 483; Craig ve Patterson, 2005,
ss. 3). Teleradyoloji, yaygin olarak kullanilan tek teletip uygulamasidir. Diger teletip
uygulamalar1 yaygin kullanim i¢in umut vadeden adaylar gibi goriinse de erken benimseme
asamasinda kalmaya devam etmektedir (Zanaboni ve Wootton, 2012, ss. 1).

Teleradyoloji, radyologlarin kirsal ve uzak bolgelerde konsiiltasyonunu almay1
miimkiin kilar ve hastaneler arasinda goriintiilerin iletilmesine olanak tanir (Paakkala vd., 1991,
ss. 157). Radyoloji boliimleri tarafindan Gériintii Arsivleme ve Iletisim Sistemleri (PACS) ve
dijital sistemlerin yaygin olarak benimsenmesi ve yiiksek hizli veri iletimine izin veren yiiksek
bant genisliklerinin giderek daha fazla kullanilabilir hale gelmesi, bir teleradyoloji hizmet
modelinin gelistirilmesini miimkiin kilmistir. Teletibbin bir alt tiirii olan teleradyoloji,
yorumlayan radyologun bulundugu yerden farkli bir konumda elde edilen tanisal goriintiileri
yorumlama uygulamasidir. Telekomiinikasyon sistemleri araciligiyla farkli konumlar arasinda
tanisal goriintiilerin iletilmesini i¢eren teleradyoloji, radyoloji uygulamalarinin vazgecilmez bir
pargasi haline gelmistir (Binkhuysen ve Ranschaert, 2011, ss. 205).

Hastalara iliskin saglik bilgileri, elektronik kayitlar haline getirildik¢e diinyanin her
yerinden yetkili tibbi personel tarafindan erisilebilmektedir. Teleradyoloji, internet araciligiyla
goriintiilere ve hasta bulgularina erismeyi, herhangi bir bilgisayarda herhangi bir konumda
radyolojik raporlara géz atmayi, gorlintiillemeyi ve yazmay1 miimkiin hale getirmistir. Ayrica
teleradyoloji 6grencilere, doktorlara ve saglik personeline teshis, konsiiltasyon, egitim ve
bilimsel aragtirma i¢in yeni ve giiclii araglar sunmaktadir (Babic, Milosevic ve Babic, 2012, ss.
145).

Teknoloji ve saglik hizmetlerindeki hizli degisimler, teletibbin ve teleradyolojinin
gelecekteki uygulamalardaki roliinii tahmin etmeyi zorlagtirmaktadir. Bu arastirmada,
teleradyoloji alanindaki makalelerin bibliyometrik ve igerik olarak analiz edilmesi
amaglanmaktadir. Bilimsel yayinlarin bibliyometrik ve igerik olarak analiz edilmesi, bilimsel
alanlarin aragtirma egilimlerini takip etmede 6nemli bir adimdir (Stojanowski ve Buikstra,
2005, ss. 98). Bibliyometrik yontemler belirli bir alandaki bilimsel literatiiriin genel resmini
“kus bakis1” degerlendirmek i¢in kullanilmaktadir (Borner, Chen ve Boyack, 2005, ss. 180).
Icerik analizi, arastirmacinin belirli bir alandaki biiyiimeyi gdstermek, ilgi alanlarin1 ve olasi
ithmal edilmis arastirma alanlarmi belirlemek, biiyiik miktarda bilgiyi diizenlemek ve
kaynaklarin tematik siirecini incelemek i¢in yapilmaktadir (Blancher, Buboltz ve Soper, 2010,
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ss. 139-140). Arastirmada bibliyometrik ve igerik analizi yapilarak teleradyoloji ile ilgili
makalelerin profili, tematik yonelimleri ve arastirma oncelikleri incelenmistir. Aragtirmada
teleradyoloji ile ilgili genel bir ¢ergeve olusturularak literatiire katki sunulmaya calisilmistir.

2. YONTEM

Bu arastirmadaki veriler Web of Science veri tabanindan elde edilmis olup kamuoyuna
acik ikincil verilerdir. Bu nedenle arastirma i¢in etik kurul onayi gerekmemektedir. Bu
arastirmada, teleradyoloji alanindaki makalelerin bibliyometrik ve igerik olarak analiz edilmesi
amaglanmistir. Aragtirma verileri, 04.09.2024 tarihinde Tablo 1°de verilen arama adimlari
kapsaminda Web of Science veri tabanindan elde edilmistir.

Tablo 1. Aragtirmaya dahil etme kriterleri

Arama Adimlan Yayn Sayisi

Aranan Anahtar Kelimeler
Konu: “health”
Tiim Alanlar: “teleradiology” or “tele-radiology” or “distance at radiology” or “mobile

radiology” or “mobile tele-radiology” or “mobile teleradiology” or “video systems” or 1.484
“images transmission” or “images storage” or “images retrieval” or “PACS” or “out-of-

hospital consultation” or “out of hospital consultation”

Dokiiman Tiirii: Makale 1.009
Yayin Dili: Ingilizce 960

Arastirmaya dahil etme kriterleri; bilimsel yayinlarin Web of Science veri tabaninda yer
almasi, arastirmacilar tarafindan literatiir taramasi sonucunda belirlenen anahtar kelimeleri
icermesi, arastirma makalesi olmasi ve yayin dilinin Ingilizce olmasidir. Web of Science veri
tabaninda konu diizeyinde ‘“health”, tiim alanlarda “teleradiology” or “tele-radiology” or
“distance at radiology” or “mobile radiology” or “mobile tele-radiology” or “mobile
teleradiology” or “video systems” or “images transmission” or “images storage” or “images
retrieval” or “PACS” or “out-of-hospital consultation” or “out of hospital consultation” anahtar
kelimeleri kullanilarak arama yapilmistir. Arastirmaya dahil etme kriterleri ¢cergevesinde 1991-
2024 yillar arasinda Ingilizce olarak yaymlanan 960 makale arastirma kapsamima alimustir
(Tablo 1).

Bibliyometrik yontemler “yayin, alinti, yazar, anahtar kelime, iilke ve dergi acisindan
genel egilimleri tespit etmek ve ilgili konuya iliskin genel bir ¢ergeve sunmak™ amaciyla
kullanilmaktadir (Martinez-Lopez vd., 2018, ss. 441). Bibliyometrik analizde arastirma
kapsamina alinan makaleler “yil, iilke, tiniversite, dergi, yazar, atif ve anahtar kelime” agisindan
incelenmistir. Bibliyometrik verilerin analiz edilmesinde VOSviewer programi kullanilmigtir.
Aragtirmanin amaci kapsaminda 50 ve daha fazla atif alan 33 makale icerik olarak analiz
edilmistir.
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3.1. Bibliyometrik Analiz Bulgular:

Web of Science veri tabaninda teleradyoloji ile ilgili 04.09.2024 tarihi itibariyle 960
makale bulunmaktadir. Teleradyoloji ile ilgili bilimsel makalelerin sayisinda son yillarda artis
goriilmektedir. 78 makale ile en ¢ok makale 2023 yilinda yaymlanmistir. Ancak arastirma
verileri 2024 yilinin Eyliil ayinda elde edildigi i¢in 2024 yilinda teleradyoloji ile ilgili makale
sayisinin artmasi muhtemeldir.
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Sekil 1: Teleradyoloji ile ilgili makalelerin yillara gore dagilimi (1991-2024)

Teleradyoloji ile ilgili en ¢ok makale yayinlayan iilkeler sirasiyla; Amerika Birlesik
Devletleri (338), Kanada (74), ingiltere (70), Cin (69) ve Almanya (53)’dur. Tiirkiye 13 makale
ile 21. siradadir (Sekil 2).
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Teleradyoloji ile ilgili 1.711 iiniversite makale yaymnlanmistir. En ¢ok makale
yayinlayan iniversiteler sirastyla; “University of Maryland” (17), “Mayo Clinic” (16), *
University of California San Francisco” (16), “Emory University” (15) ve “Harvard Medical

School” (15) oldugu tespit edilmistir (Tablo 2).

Tablo 2: Teleradyoloji ile ilgili en ¢ok makale yayinlayan iiniversiteler (makale say1s1>10)

Sira No Kuruluslar Makale Sayis1 Atf Sayis1
1 University of Maryland 17 514
2 Mayo Clinic 16 525
3 University California San Francisco 16 523
4 Emory University 15 150
5 Harvard Medical School 15 290
6 University of Pennsylvania 14 342
7 Chinese Academy of Sciences 13 491
8 University of Washington 13 380
9 Environment and Climate Change Canada 12 160
10 Massachusetts General Hospital 12 558
11 Stanford University 12 127
12 University of Toronto 12 400
13 University of Arizona 11 155
14 Karolinska Institutet 10 266
15 Rutgers State University 10 408
16 University College London 10 321

Teleradyoloji ile ilgili 503 farkli dergide makale yaymlanmistir. En ¢ok makale “Journal
of Digital Imaging” (87), “Journal of Telemedicine and Telecare” (33), “Journal of the
American College of Radiology” (19), “Telemedicine and E-Health” (18) ve “Academic

Radiology” (15) dergilerinde yaymlanmistir (Sekil 3).
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Sekil 3: Teleradyoloji ile ilgili en cok makale yayinlayan dergiler

Teleradyoloji ile ilgili 4734 farkli yazar makale yaymlamistir. En iiretken (en c¢ok
makale yayinlayan) yazarlar Benjamin A. Musa Bandowe (6), Mario A. Brondani, (6), Kristian
Dreij (6), H. K. Huang (5), Rifat Latifi (5), Daniel J. Mollura (5), Paul Nagy (5), Lee H.
Schwamm (5), Jeffrey L. Sunshine (5) ve Wolfgang Wilcke (5) oldugu tespit edilmistir.
Teleradyoloji ile ilgili en etkili (en ¢ok atif alan) yazarlar ise Benjamin A. Musa Bandowe (579),

Wolfgang Wilcke (491), Junji Cao (448) ve Lee H. Schwamm (322) olmustur (Tablo 3).

Tablo 3: Teleradyoloji ile ilgili en iiretken ve en etkili yazarlar

Sira Yazar Makale Sira Yazar Atf
No Sayisi No Sayisi
1 B. A. Musa Bandowe 6 1 B. A. Musa Bandowe 579
2 Mario A. Brondani 6 2 Wolfgang Wilcke 491
3 Kristian Dreij 6 3 Junji Cao 448
4 Hk Huang 5 4 Lee H. Schwamm 322
5 Rifat Latifi 5 5 Thomas A. Dewland 186
6 Daniel J. Mollura 5 6 Susan R. Heckbert 186
7 Paul Nagy 5 7 Gregory M. Marcus 186
8 Lee H. Schwamm 5 8 Phyllis K. Stein 186
9 Jeffrey L. Sunshine 5 9 Eric Vittinghoff 186
10  Wolfgang Wilcke 5 10  Richard Wootton 182
11 Thomas A. Dewland 4 11 Yongming Han 175
12 Meghan K. Edwards 4 12 Chong Wei 175
13 Tarek N. Hanna 4 13 Bart M. Demaerschalk 172
14 Susan R. Heckbert 4 14 Kristian Dreij 164
15  Elizabeth A .Krupinski 4 15  Hk Huang 150
16 Paul D. Loprinzi 4 16 Mario A. Brondani 142
17 Gregory M. Marcus 4 17 Imad M. Tleyjeh 105
18 Phyllis K. Stein 4 18 Rabih Halwani 105
19 Eric Vittinghoff 4 19 Peter Schantz 96
20 K. Inamura 4 20 Lina Wahlgren 96
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Teleradyoloji ile ilgili yaymlanan makalelerde 2.851 farkli anahtar kelime
kullanilmistir. En ¢ok; “PACS”, (114), “teleradiology” (82), “telemedicine” (66), “radiology”
(29), “DICOM” (26), “telehealth” (25), “covid-19” (24), ‘“e-health” (20), “artificial
intelligence” (14), “medical imaging” (11), “MRI” (10) ve “radiology information systems”
(10) anahtar kelimeleri kullanilmigtir (Sekil 4).
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Sekil 4. Teleradyoloji ile ilgili makalelerde en ¢ok kullanilan anahtar kelimeler

3.2. icerik Analizi Bulgular

Arastirmada en ¢ok atif alan 33 makale incelendiginde; “teleradyolojinin sagladigi
faydalar”, “teleradyolojinin maliyeti”, “teleradyolojiye iliskin sorunlar” ve “teleradyolojinin
benimsenmesi, kullanimi ve gelistirilmesine yonelik Oneriler” olmak iizere dort ana temaya

odaklanildig: tespit edilmistir.
3.2.1. Teleradyolojinin Sagladig1 Faydalar

Teleradyoloji alanindaki makaleler igerik olarak incelendiginde hastalara, saglik
profesyonellerine, saglik kurumlarmma ve genel saglik sistemine faydalar sagladigi
goriilmektedir.

Teleradyolojinin hastalara sagladig1 faydalar: Teleradyoloji, hastalara uzman saglik
hizmetlerine erisim maliyetini azaltma, hizmetlere erisimi kolaylastirma, daha kaliteli hizmet
alma, ulagim ve zaman gibi faydalar saglama potansiyeline sahiptir (Moffatt ve Eley, 2010, ss.
277, Zennaro vd., 2014, ss. 8). Yapilan bir arastirmada teleradyoloji hizmetini kullanirken
hastalarin ikamet ettikleri yerde kalma olanagindan, seyahat siiresinin kisa olmasindan ve
hastane hizmetine kiyasla daha hizli hizmet siiresinden memnuniyet duyduklari tespit edilmistir
(Jacobs vd., 2016, ss. 3). Benzer olarak Babic ve arkadaslar1 (2012, ss. 147) tarafindan yapilan
arastirmada teleradyoloji kullanimin hastalara alaninda uzman radyologlara erisim, radyolojik
bulgularin ikamet edilen yerdeki saglik kuruluslarindan seyahat ve konaklama masraflar
olmadan kisa siirede elde edilmesi, hastanin isten uzak kalmasini ve belirsizlik yasamasini en
aza indirmesi gibi faydalar sagladigi sonucuna ulasilmistir.
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Teleradyolojinin radyoloji ve saglik profesyonellerine sagladigi faydalar: Radyologlarin
i1 yukii son yillarda artmaya devam etmektedir. Bhargavan ve digerleri (2009, ss. 461)
tarafindan yapilan arastirmada 1991 yilindan 2007 yilina kadar radyolog basina diisen
goriintiileme sayisinda %34°liik bir artis oldugu tespit edilmistir. Bu artisa ek olarak mesai dis1
teleradyoloji hizmetlerini kullanan radyologlar, digerlerinden %27 daha fazla goriintii
raporlamaktadir. Teleradyoloji, saglik profesyoneli ile hasta arasindaki mekansal ve zamansal
iligkiyi kokten degistirmektedir (May vd., 2001, ss. 1879). Teleradyoloji, radyologlarin bireysel
uzmanliktan biiyiik bir agdaki 6nemli bir aktor haline gelmesine ve daha fazla uzmanlagmasina
yol agmugtir (Fridell vd., 2007, ss. 411). Teleradyoloji radyologlarin ve saglik calisanlarinin
siirekli egitim, deneyimsel 6grenme, ag kurma ve isbirligi saglayarak mesleki gelisimlerine
katki1 saglayabilir (Moffatt ve Eley, 2010, ss. 277). Ayrica teleradyoloji radyologlara uzak
uzmanlardan destek alma, isbirligi saglama ve boylece bireysel mesleki ilerleme ve yeterliligi
artirma gibi faydalar saglamaktadir. Teleradyoloji ile radyologlarin radyolojik goriintiileri
okumalar1 ve radyolojik bulgular1 yazmalari i¢in uzak yerlere seyahat etme ve konaklamalarina
gerek kalmamaktadir (Babic vd., 2012, ss. 147).

Teleradyolojinin saglik kurumlarina sagladig: faydalar: Tibbi goriintiileme teknolojileri
gelistikce PACS kullanimi yayginlagsmaktadir. PACS’1n etkili bir sekilde kullanilmasi saglik
hizmeti sunumunda operasyonel (is akisi) verimliligi ve kalitenin artirilmasi, bilgi
teknolojilerine entegrasyonu, siireclerin yenilenmesi ve benimsenmesi gerceklestirilebilir. Bu
ilerlemeyle birlikte, klinisyenler, doktorlar ve hastane yonetiminin zamaninda ve dogru bilgi
alma diizeyi de artar (Van de Wetering ve Batenburg, 2009, ss. 134). PACS kullanimi, tanisal
gorlintiileme boliimlerinde var olan verimsizliklerin ¢ogunu azaltabilir. PACS 6zellikle
radyografinin ayni1 anda yalnizca bir yerde olabilmesi, filmlerin erisim kisitliligi, yanls yere
yerlestirme, kaybolma veya ¢alinma ihtimallerini ortadan kaldirmaktadir. Ayrica PACS ile is
akiglart yeniden tasarlanarak 59 manuel adimin ¢ogunun ortadan kaldirilmasiyla birlikte
maliyetin diisiiriilmesinde ve verimliligin saglanmasinda 6nemli katki sunmaktadir (Siegel ve
Reiner, 2002, ss. 565). Basarili PACS uygulamasi, radyoloji uygulamasinin iiretkenligini ve
verimliligini artirir, nihai raporlarin teslim siirelerinde azalma saglar, filmle ilgili maliyetleri ve
is¢ilik giderlerinin azalmasini destekler. Ayrica film satin alimlarini ve ilgili maliyetleri dnemli
Olclide azaltilmasina, kaybolan veya okunmayan filmleri ve ¢ekim tekrar oranini ortadan
kaldirilmasina olanak tanir (Mansoori, Erhard ve Sunshine, 2012, ss. 234). Saglik kurumlar1
teleradyoloji uygulamasi ile yerel uzmanlara olan ihtiyacin azalmasi, kaynak tahsisinin
optimize edilmesi, radyologlar i¢in seyahat ve konaklama masraflarinin olmamasi, sunulan
hizmetlerin kalitesinin artmasi, goriintii saklama ve iletme maliyetinin azalmasi ve daha fazla
kar gibi fadyalar saglamaktadir (Babic vd., 2012, ss. 147-148). Teleradyoloji personel
yetersizligi ve radyolog bulunmamasi gibi sorunlara ¢6ziim olmakla birlikte, uzman
radyologlardan goriis alma imkan1 sunmastyla yanlis teshis ve uygunsuz tedavinin 6nlenmesine
katki sunmaktadir (Coulborn vd., 2012, ss. 708).

Teleradyolojinin topluma ve genel saglik sistemine sagladig1 faydalar: Teleradyoloji,
genel saglik sistemi i¢in vatandaslarin teletip ve telesaglik yoluyla klinik bakima erisimine ve
klinik bakim kalitesinin gelistirilmesine, kent-kir niifus arasindaki saglik esitsizliklerinin
azaltilmasma katkida bulunabilir (Moffatt ve Eley, 2010, ss. 279). Teleradyoloji, uzak
yerlerdeki hastalarin hizli degerlendirilmesi icin etkili bir aragtir. Bu yetersiz hizmet alan yerler
arasinda cografi olarak izole kirsal alanlar ve yetersiz radyoloji uzmani bulunan kent merkezleri
yer almaktadir. Teleradyoloji, radyoloji goriintiilerinin okunmasina yonelik artan talebin daha
iyi karsilanmasini saglayacaktir (Wechsler vd., 2013, ss. 670). Sonug olarak, kentsel ve kirsal
alanlar arasindaki radyolog acigini kapatmanin bir yolu olarak teleradyoloji kullanilabilir
(Paakkala vd., 1991, ss. 157; Matsumoto vd., 2015, ss. 2; Chandramohan vd., 2024, ss. 5).
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Teleradyoloji, radyoloji goriintiilerinin daha hizli okunmasi ve raporlanmasina olanak
saglayarak geri doniis siirelerini kisaltir (Rosenkrantz, vd., 2019, ss. 1677). Teleradyoloji ile
acil servis uygulamalarinda, rapor teslim siiresinde, erisimde, daha hizli tedavide, triyajda ve
kaynak kullaniminda ¢esitli iyilestirmeler saglamistir (Ratib vd., 2000, ss. 336; Saffle vd., 2009,
ss. 361). Craig ve Patterson (2005, ss. 3) ise teletip ve teleradyolojinin saglik hizmetine erisimde
esitligi, saglik bakimimin kalitesini ve saglik hizmeti sunumunun verimliligini iyilestirme
potansiyeline sahip oldugunu belirmektedir. Babic ve arkadaglarina (2012, ss. 147-148) gore
teleradyoloji uygulamasi topluma saglik hizmetlerinin kalitesinin, performansinin ve
ulagilabilirliginin artmasi, uzak kirsal alanlarda daha iyi saglik hizmeti sunma olanagi, uzak
kirsal alanlarda saglik personeli istthdaminin artmasi, niifusun morbidite ve mortalitesinin
azalmasi, ise devamsizligin en aza indirilmesi ve saglik merkezlerinin modernizasyonu gibi
faydalar saglamaktadir.

3.2.2. Teleradyolojinin Maliyetler Uzerine Etkisi

Arastirmada igerik analizi yapilan alt1 makale teleradyoloji ile ilgili maliyetler iizerine
odaklanilmistir. Zennaro ve digerleri (2014, ss. 8) tarafindan yapilan aragtirmada, teleradyoloji
kullanilarak konsiiltasyon i¢in goriintiilere uzaktan dogrudan erisim saglanmasi hekimlerin
hastaneye gelme ihtiyacini azalttig1 ve saglik sistemi kaynaklarinin daha rasyonel ve verimli
kullanilmasini sagladigi sonucuna ulasilmistir. Bu durum hekimlerin hastanede ndbetci olmast
yerine evden calisma imkani1 sagladigi, odenen ndbet licretlerini ve dolayisiyla bakim
maliyetlerini diistirdiigii tespit edilmistir. Collin ve digerleri (2008, ss. 4-6) PACS’in
uygulanmasi ile ayakta tedavilerde tekrarlanan rontgen filmlerinde ve yatili tedavilerde ise
bilgisayarli tomografide azalma saglanarak maliyet avantaji saglanabilecegini gostermistir.
Benzer olarak Flanagan ve arkadaslar1 (2012, ss. 648) tarafindan yapilan aragtirmada, bolgesel
PACS aglarinin kullanilmasi1 tekrarlanan goriintiileme oranini, maliyeti ve radyasyon
maruziyetini azaltmada yararli olabilecegi sonucuna ulagilmistir. Saffle ve arkadaslar1 (2009,
ss. 358) tarafindan yapilan arastirmada, kirsaldaki yanik hastalarin akut degerlendirilmesinde
teleradyolojinin ve teletibbin kullanilmasinin daha diisiik maliyetli oldugu tespit edilmistir. Bir
diger arastirmada ise teleradyoloji yoluyla yerel bir kii¢iik hastanede bilgisayarli tomografi
taramasi analizinin ekonomik olarak makul oldugu sonucuna ulasilmistir (Plathow vd., 2005,
ss. 1025).

Teleradyolojinin sagladigi maliyet tasarrufu bilesenleri arasinda, ortadan kaldirilan
seyahat, konaklama, hastaneye yatis, tekrar ¢ekim, personel ve yazilima gerekli yatirim yer
almaktadir. Teleradyolojinin kullanimi iiniversite hastanesindeki hastane yataklarini bosaltmis
ve bu yataklar yeni hastalar i¢in kullanilabilir hale gelmistir. Teleradyolojinin saglik tesislerinin
daha verimli kullanilmasina ve maliyet tasarrufunun saglanmasina yol acabilecegi sonucuna
varilmistir (Pedersen vd., 2005, ss. 1364).

3.2.3. Teleradyolojiye iliskin Sorunlar

Teleradyolojinin basarili bir sekilde uygulanabilmesi ve fayda elde edilebilmesi i¢in etik
ve adli tip endiseleri, degisime direng, altyap: eksikligi, dil farkliliklar1 ve okuma yazma
bilmeme gibi insani, kiiltiirel, teknik ve orgiitsel faktorler dikkate alinmalidir (Craig ve
Patterson, 2005, ss. 9). Teleradyolojinin potansiyel faydalar1 kolayca algilanabilse de giivenilir
ve tam islevli sistemleri uygulamak her zaman kolay olmamistir. Teleradyoloji icin tibbi
gorilintiileri  bilgi sistemlerine entegre etmek ve filmleri uygun maliyetli bir sekilde
dijitallestirmek gibi zorluklar bulunmaktadir (Ratib vd., 2000, ss. 339). Teleradyoloji i¢in en
yaygin zorluklar; hastalarin saglik kayitlarina erisim, 6nceki goriintiileme tetkiklerine erisim ve
goriintli kalitesi glivencesiyle ilgili endiselerdir (Alahmad vd., 2024, ss. 2085). Acil serviste
yapilan radyolojik incelemelerde teleradyoloji uygulamasi kullanilirken dijital goriintiilerin
yetersizligi ve goriinti okuyucu hatalar1 nedeniyle goriintii yorumlamasinda klinik olarak
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anlamli tutarsizliklar meydana gelebilmektedir (DeCorato, Kagetsu ve Ablow, 1995, ss. 1295).
Teleradyoloji ve PACS uygulamasinin baslangi¢ asamasinda ag ve bant genisligi sorunlarinin
ve tedarik¢inin ihtiyaglar1 karsilamasina yonelik sorunlarin ortaya g¢ikmasi muhtemeldir
(Mansoori vd., 2012, ss. 233).

Teleradyolojinin  uygulanmasinda  teknolojik  altyapt  sorunlarinin  yanisira
kullanicilardan ve oOrgiitten kaynakli sorunlar da bulunmaktadir. Teleradyolojiye yonelik
kullanicilarin  Onyargilari, kullanima yonelik olumsuz tutumlar ve iletisim eksikligi gibi
sorunlar ortaya ¢ikmaktadir (Mansoori vd., 2012, ss. 230). Biitge eksikligi, yetersiz altyap1 ve
kullanicilarin  yeterli beceriye sahip olmamasi gibi kritik organizasyonel zorluklar da
bulunmaktadir (Nigatu vd., 2024, ss. 2). Teleradyoloji sistemlerinin kullanilmasinda finansman,
uygun zaman, son kullanicinin katilimi, saticinin se¢imi, kullanilacak sistemin se¢imi ve
ozellikleri, kullanim kolayligi, sistem kullanimina yonelik egitim, sistemin son kullanici
tarafindan benimsenmesi ve kullanilmas: gibi asilmasi gereken bircok engel bulunmaktadir.
Teknik ve finansal engeller bulunmakla birlikte 6zellikle insan kaynakli engelleri agmak
genellikle daha zordur (Duyck vd., 2010, ss. 73).

T1bbi goriintii giivenligi, dijital goriintiiler ve ilgili hasta bilgileri genel aglar tizerinden
iletildiginde 6nemli bir konu haline gelmektedir. Saglik verilerinin gilivenligini saglamaya
yonelik zorunluluklar, saglik kuruluslar1 hasta bilgilerinin yalnizca mesleki ihtiyaci olan
kisilere ulagmasini saglamak i¢in uygun dnlemleri almakla ylikiimlidiir. Goriintii iletisimleri
giderek acik aglar lizerinden genisledikce ve hastaneler saglik verisi giivenligini saglamak icin
hiikiimet emirleri ve giivenlik yonergeleri tarafindan zorlandigindan, PACS ortaminda tibbi
goriintii glivenligi acil bir sorun haline gelmistir (Cao, Huang ve Zhou, 2003, ss. 185).
Teleradyoloji ile ilgili 6nemli bir sorun da kalite standartlarina, verilerin korumasina ve
gizliligine yonelik diizenlemelerin yetersizligidir (Chandramohan vd., 2024, ss. 1).

Legido-Quigley ve arkadaslar1 (2014, ss. 160) tarafindan yapilan bir aragtirmada,
teleradyoloji  hizmetlerinin sunulmasi1 ve genisletilmesinin Onilindeki engeller arasinda,
malpraktis durumunda sorumluluk konusundaki belirsizlik, veri giivenligi, standart dist
sozlesmeler, kalite raporlama sistemleri, saglik bakim sistemi ve kiiltiirel farkliliklar yer aldigi
tespit edilmigtir. Tiim bunlara ek olarak radyologlar, sevk eden klinisyenlerle etkilesime
girememelerinin 6nemli bir sorun oldugunu belirtmislerdir. Teleradyoloji uzaktan iletim,
goriintii saklama, dolandiricilik, mahremiyet, malpraktis sorumlulugu gibi cesitli etik ve yasal
sorunlar1 giindeme getirmektedir. Bu sorunlari ele almak i¢in ortak bir parmak izi/sifreleme/¢ift
filigranlama sistemi kullanilabilir (Viswanathan ve Krishna, 2014, ss. 753). Teleradyoloji
uygulamalarinda giivenlik, gizlilik, mahremiyet, etkinlik ve maliyet etkinligi 6ncelikli olmali
ve teknolojik geligsmeler takip edilerek gerekli giincellemeler yapilmalidir (Perednia ve Allen,
1995, ss. 487).

3.2.4. Teleradyolojinin benimsenmesi, kullanilmasi ve gelistirilmesi i¢cin oneriler

Teletibbin ve teleradyolojinin belirli durumlarda etkili olduguna yonelik kanitlar
bulunmaktadir. Ancak, hiikiimetler ve saglik kuruluslari teletibbin gelisimini tesvik etmek i¢in
stratejiler iiretmezlerse teletibbin maksimum diizeyde kullanildigi bir diinyaya gecis
gerceklesmeyecektir (Craig ve Patterson, 2005, ss. 8). Murray ve arkadaglar1 (2011, ss. 10) e-
saglik girisimlerinin bagarili bir sekilde benimsenmesini ve uygulanmasini tesvik eden veya
engelleyen faktorleri arastirmiglardir. Yeni teknolojinin, uygulayicilarin profesyoneller ve
hastalar ile farkli profesyonel gruplar arasindaki etkilesimler iizerinde olumlu bir etkisi
oldugunu algiladiklar1 ve mevcut personelin organizasyonel hedefleri ve beceri setleriyle 1yi
uyum sagladigi yerlerde benimseme ve kullanma olasilig1 artmaktadir. Ancak uygulayicilarin
bu alanlardan bir veya daha fazlasinda sorun algilamalari, benimseme ve kullanma olasiliklarini
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diistirmektedir. Shah ve digerleri (2015, ss. 1) aragtirmalarinda en 6nemli eksikligin egitim
eksikligi oldugu sonucuna ulagsmislardir.

Teletibbin yaygin olarak benimsenmesinde hala zorluklar bulunmaktadir. Teletip ve
teleradyolojinin benimsenmesinde dort temel faktdr etkilidir. Ilk olarak, kullanicilar igin
sagladigr avantajlar saglik hizmetlerinde teknolojinin benimsenme hizinin belirleyicisidir.
Ikinci olarak, teknoloji benimsenmesi, benimseyenlerin bir teknolojiyi farkli zamanlarda
kullanmaya karar verdigi S seklinde bir lojistik biiylime egrisini takip etme egilimindedir.
Ucgiinciisii, bir teletip uygulamasimin topluma sagladig1 avantajlarin ve maliyet etkinliginin
kanitlanmas1 gereklidir. Dordiinciisii, teletibbin yaygin olarak benimsenmesi igin saglik
profesyonellerine yonelik kisisel tegvikler saglanmalidir (Zanaboni ve Wootton, 2012, ss. 6-7).

Teleradyoloji sistemlerini saglik profesyonellerinin kullanma niyeti {izerinde
kullanicilarin olumlu tutumlarinin olmasi, sistemden elde ettikleri faydalarin farkinda olmalari
ve sistemi kullanirken ortaya ¢ikan sorunlarda hizli destek alabilmelerinin 6nemli etkisi
bulunmaktadir (Duyck vd., 2010, ss. 79). Kullanic1 6zellikleri, algilanan yararlilik ve algilanan
kullanim kolayligi PACS kullanic1 kabuliinde 6nemli etkileri bulunmaktadir (Aldosari, 2012,
ss. 604). Hekimler, PACS’1n performanslarini artirdigina, teleradyoloji i¢in gereken becerilere
sahip olmak i¢in ¢ok fazla zaman harcamak zorunda kalmayacaklarina inanirlarsa ve sosyal
cevrelerinden tesvik edildiklerini algilarlarsa PACS kullanimini ve teleradyolojiyi kabul etme
olasiliklar1 artmaktadir (Pynoo vd., 2012, ss. 95). Teknolojik degisimlere hazir bulunusluk,
tyimserlik ve yeniliklere agik olmanin yani sira algilanan kullanim kolaylig1 ve algilanan
faydalilik saglik profesyonellerinin teleradyolojiyi kullanma niyeti lizerinde olumlu etkisi
bulunmaktadir (Nigatu vd., 2024, ss. 16-17).

Teleradyoloji, goriintiilerin elde edildigi yerden uzakta radyoloji hizmetlerinin
saglanmas1 anlamina gelmektedir. Teleradyoloji, radyoloji hizmetlerinin genis yelpazesinin bir
pargasi olmal1 ve bu yelpazeye entegre edilmeli, ayr1 bir alinip satilabilir meta olmamalidir.
Teleradyoloji tarafindan sunulan radyolojik raporlarin ve hizmetlerin kalitesi, yerel
radyologlarinkinden daha diisiik olmamalidir. Teleradyoloji i¢in uluslararasi kalite standartlar
olusturulmalidir.  Teleradyolojinin  kullanilacagt durumlarda hastalarin tam olarak
bilgilendirilmesi gerekmektedir (European Society of Radiology /ESR, 2014, ss. 1).

4. SONUC

Bu arastirmada Web of Science veri tabaninda yer alan teleradyoloji ile ilgili makaleler
bibliyometrik ve igerik olarak analiz edilmistir. Bibliyometrik analizden elde edilen bulgulara
gore; teleradyoloji ile ilgili makalelerin yillar itibariyle arttigi, en ¢ok makalenin iilke olarak
“ABD, Kanada, Ingiltere, Cin ve Almanya”; iiniversite olarak “University of Maryland, Mayo
Clinic, University of California San Francisco, Emory University ve Harvard Medical School”
; dergi olarak “Journal of Digital Imaging, Journal of Telemedicine and Telecare, Journal of the
American College of Radiology, Telemedicine and E-Health ve Academic Radiology”; yazar
olarak “Benjamin A. Musa Bandowe, Mario A. Brondani ve Kristian Dreij” tarafindan
yaymlanmustir. Ilgili makalelerde en ¢ok “PACS, teleradiology, telemedicine, radiology,
DICOM, telehealth, covid-19, e-health, artificial intelligence, medical imaging, MRI ve
radiology information systems” anahtar kelimeleri kullanilmistir. Bu bibliyometrik analiz
teleradyoloji ile ilgili aragtirma akisin1 ve makalelerin profilini ortaya koymaktadir.
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Aragtirmada 50 ve flzeri atif alan 33 makale icerik olarak incelendiginde;
teleradyolojinin hastalara, radyoloji ve saglik profesyonellerine, saglik kurumlarina, topluma
ve genel saglik sistemine sagladigi faydalar, teleradyolojinin maliyetler iizerine etkileri,
teleradyolojiye iliskin sorunlar ve teleradyolojinin benimsenmesi, kullanimi ve gelistirilmesine
yonelik oneriler iizerine odaklamildig1 sonucuna ulasilmustir. igerik analizi ile teleradyoloji
alanindaki bilimsel makalelerin tematik yonelimleri ve arastirmada vurgulanan konular
belirlenmistir. Arastirmada bibliyometrik ve igerik analizi yapilarak teleradyoloji alanindaki
gelismelerin genel bir ¢ergevesi ortaya konulmaya calisiimistir.

Etik Kurul Onay1

Aragtirmada Web of Science veri tabanindan elde edilmis olup kamuoyuna agik ikincil veriler
kullanildig1 i¢in etik kurul onay1 gerekmemektedir.

Finansman Kaynagi
Arastirmada herhangi bir finansal destek alinmamastir.
Cikar Catismalari

Makale tiim yazarlar tarafindan okunmus ve onaylanmistir. Herhangi bir ¢ikar catigmasi yoktur.
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