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Teledermatoloji
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GIRIŞ

Tele-tıp, geleneksel yüz yüze hasta muayenesi olmaksızın, uzaktan elektro-
nik transfer yoluyla hastaların klinik bilgilerinin, dijital veya video kamera ile 
kaydedilmiş görüntülerinin değerlendirilmesine olanak sağlayan alternatif bir 
tıp bilimidir. Teletıbbın dermatolojide kullanımına “teledermatoloji” denir (1). 
Teledermatoloji (TD) kavramı, 1995 yılında Perednia ve Brown tarafından lite-
ratüre kazandırılmıştır. Perednia ve Brown TD’yi birinci basamak hekimleri ve 
dermatologlar arasındaki bilgi akışını arttırmak amacıyla kullanmış ve pratisyen 
hekimlerin dermatoloji alanındaki bilgilerini arttırarak hastaların sevk gerek-
liliğinin azaltılmasını sağlayabileceğini belirtmişlerdir. TD’nin ilk uygulandığı 
zamanlarda bahsedilen problemlerin çoğu son yirmi yılda, özellikle teknolojik 
gelişmeler ile önemli ölçüde ortadan kalkmış ve TD; yüz yüze hasta muayenesi 
ile karşılaştırıldığında tanı, tedavi ve klinik takipte yüksek doğruluk oranlarına 
ulaşmıştır (2). Ayrıca TD; COVID-19 pandemisi ile sosyal mesafe protokolle-
rinden ödün vermeden uygun sağlık hizmeti sunumuna ulaşmayı sağlamada bir 
çözüm olarak görülmüş ve birçok ülkede yasal muayene yöntemi haline gelmiştir. 
Çünkü TD pandeminin devam ettiği bu günlerde enfeksiyon bulaş riskini en aza 
indirirken, hastaların hekime ulaşmalarını kolaylaştırabilir (3,4).

Ancak şimdiye kadar Türkiye’de resmi olarak kullanılmayan, hekimlerimizin 
ve hasta popülasyonumuzun oldukça yabancı olduğu TD’nin yasalar çerçevesin-
de etkili kullanımı için pek çok sorunun aşılması gerektiği gerçeği de ortadadır. 
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dermatolojik hastalıkların tanısında düşük spesifite nedeniyle zorlanmaktadır. 
Bu nedenle kanser dışı dermatolojik hastalıkların tanısında sadece yapay zekâ 
destekli görüntü analizlerine güvenmek yeterince doğru görünmemektedir. Ya-
pay zekâ destekli tanı modeli kullanan hekimlerin, bu sistemin tanı sınırlılıkları 
konusunda dikkatli olmaları gerekir. Örneğin yapay zekâ destekli veri tabanında 
pitriazis rozea ile ilgili veri yoksa bu hastanın tanısı yanlış konulabilir, görüntü 
olarak benzer olan psöriyazis ile karışabilir. Yapay zekâ destekli TD uygulamala-
rının geleceği görüntü analizi verilerinin hastayla ilgili diğer verilerle entegrasyo-
nuna ve böylece doğru tanı koyma başarısına bağlıdır (33).

SONUÇ

 Covid-19 pandemisi ile beraber çok daha popüler hale gelen TD gelenek-
sel yüz yüze muayenenin yerini alamasa da yakın gelecekte çok daha sık tercih 
edilen bir yöntem olacaktır. Son zamanlarda ülkemizdeki hastaların daha önceki 
tüm tetkik ve raporlarına kendileri ve hekimleri tarafından internet üzerinden 
ulaşması mümkün hale geldi. Hükümetin pandemiden sonra teletıp programları 
geliştirme ve yayma çabalarını hızlandırdığını biliyoruz. Ancak TD programının 
ulusal sağlık sistemine entegrasyonunda teknoloji, güvenlik ve mahremiyet, yasal 
riskler, etik sorunlar ve geri ödeme gibi sorunların üstesinden gelinmesi gerek-
mektedir. Pek çok bilinmeyenle karşı karşıya olduğumuz bu yeni normal’de mes-
lektaşlarımızla birlikte, bu salgının üstesinden gelmek için teletıp kullanma ko-
nusunda yeni şeyler öğrenerek efektif sağlık hizmeti sağlayacağımızı umuyoruz.
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