
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

POINT OF CARE (POC) TANI CİHAZLARININ  

SAĞLIK SİSTEMİNE ENTEGRASYONUNA İLİŞKİN  

ARTED POZİSYON METNİ 

2026 
Bu metnin amacı, Point of Care (POC) tanı cihazlarının Türkiye sağlık sistemine etkin, güvenli 

ve sürdürülebilir biçimde entegrasyonunun; hasta sağlığı, sağlık hizmetlerine erişim, sistem 

verimliliği ve kamu maliyesi açısından taşıdığı stratejik önemi ortaya koymaktır. 
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POC Cihaz tanımı: POC (Point of Care) cihazlar, tanı ve izleme amaçlı testlerin; merkezi 

laboratuvarlara ihtiyaç duyulmadan, hastaya en yakın noktada (muayenehane, acil servis, 

yoğun bakım, evde bakım vb.) hızlı, güvenilir ve kullanıcı dostu şekilde yapılmasını sağlayan 

tıbbi cihazlardır. Bu cihazlar, klinik karar alma sürecini hızlandırarak erken müdahale, tedavi 

etkinliği ve hasta yönetiminde verimlilik sağlar. 

POC (Point of Care) cihazların hasta tarafından kullanımı, sağlık hizmetini gerçekten “hastanın 

yanına” taşıyan konulardan biridir. Evde, işte ya da sahada hızlı ölçüm yapabilen, laboratuvara 

gitmeden sonuç veren tanı/izlem cihazlarıdır. Sonuçlar dakikalar içinde alınır. 

Pozisyon Metininin Amacı: Bu metnin amacı, Point of Care (POC) tanı cihazlarının 

Türkiye sağlık sistemine etkin, güvenli ve sürdürülebilir biçimde entegrasyonunun; hasta 

sağlığı, sağlık hizmetlerine erişim, sistem verimliliği ve kamu maliyesi açısından taşıdığı 

stratejik önemi ortaya koymaktır. 

1. Mevcut Durum ve Sorun Tanımı 

Türkiye’de tanı hizmetleri büyük ölçüde merkezi laboratuvar modeli üzerinden 

yürütülmektedir. Bu yapı, yüksek doğruluk sağlamakla birlikte; 

• Acil ve zaman kritik kliniklerde karar süresini uzatmakta 

• Kırsal ve mobil sağlık hizmetlerinde erişim sorunları yaratmakta 

• Sağlık tesislerinde hasta yoğunluğunu ve yatış sürelerini artırmaktadır 

POC tanı cihazlarının hastanenin laboratuvar dışındaki kısımlarında sağlık personeli tarafından 

kullanılan, yatan hastalarda hasta başında konumlandırılıp hem hasta hem sağlık personeli 

tarafından kullanılan ve ev ortamında konumlandırılıp hasta tarafından kullanılan şeklinde 

gruplandırılarak ele alınmasını önemlidir ve regülasyon ihtiyaçları ayrı olabilir. Oysa Point of 

Care tanı cihazları, testlerin hasta başında, kısa sürede ve klinik karar anında yapılmasını 

mümkün kılmaktadır. 

2. Point of Care Cihazların Sağlık Sistemine Katkısı 

2.1 Klinik Etki 

• Tanı süresinin dakikalara inmesi 

• Acil durumlarda (sepsis, akut koroner sendrom, inme vb.) erken müdahale 

• Klinik karar süreçlerinde belirsizliğin azalması 

 



 

 

 

2.2 Sağlık Hizmetlerine Erişim 

• Kırsal bölgeler ve dezavantajlı alanlarda tanıya erişimin artması 

• 112, ambulans, saha taramaları ve afet durumlarında etkin kullanım 

• Aile sağlığı merkezlerinin tanı kapasitesinin güçlenmesi 

• Acil servislerde yoğunlukların azalması 

• Hastaların sağlık bilincini artırması ve sevk zincirindeki yoğunluğun azalması  

2.3 Sistem Verimliliği ve Maliyet Etkisi 

• Gereksiz sevk ve yatışların azalması 

• Acil servis ve laboratuvar yükünün hafiflemesi 

• Toplam sağlık harcamalarında dolaylı maliyet tasarrufu 

• Uygun antimikrobik ilaç kullanımına hızlı geçilerek antibiyotik direnci ve ilaç 

kullanımında azalma 

• Point of Care testler birim test maliyeti açısından değil, toplam sağlık çıktısı açısından 

değerlendirilmelidir. 

3. Türkiye’de Karşılaşılan Temel Yapısal Engeller 

3.1 Geri Ödeme Mekanizmaları;   

Mevcut SGK geri ödeme sistemi, POC testlerin: 

• Zaman kazancı 

• Klinik sonuçlara etkisi 

• Yatış azaltıcı rolünü yeterince dikkate almamaktadır. 

3.2 Regülasyon ve Kalite Çerçevesi;  

IVD mevzuatı teknik uyum açısından yeterli olmakla birlikte; 

• Saha kullanımına özel kalite standartları 

• Operatör yetkinliği 

 



 

 

 

• Dijital izlenebilirlik konularında boşluklar bulunmaktadır. 

3.3 Dijital Entegrasyon 

• POC sonuçlarının ulusal sağlık bilgi sistemlerine entegrasyonu sınırlıdır. 

• Veri, klinik karar destek sistemleri ve epidemiyolojik analizlerde yeterince 

kullanılmamaktadır. 

• Bu dijital bilgi açığından dolayı da koruyucu sağlık hizmeti önlemlerinin alınması da 

güçleşmektedir. 

4. Dernek Olarak Temel Taleplerimiz 

4.1 Politika ve Regülasyon 

• Point of Care tanı cihazları için kullanım alanına özel rehberler oluşturulması 

• Klinik bazlı kullanım protokollerinin tanımlanması 

• Eğitim ve kalite yönetimini kapsayan bir POC yönetişim çerçevesi 

4.2 Geri Ödeme ve Finansman 

POC testler için:  

• Klinik senaryo bazlı geri ödeme 

• Paket ödeme modelleri 

• Değer bazlı ödeme yaklaşımlarının pilot uygulamalarla hayata geçirilmesi 

4.3 Dijital Sağlık Entegrasyonu 

• POC sonuçlarının E-Nabız ve hastane bilgi sistemleriyle entegrasyonu 

• Uzaktan izlem ve kronik hastalık yönetiminde POC kullanımının teşviki 

5. 2030 Sağlık Vizyonu ile Uyum 

Türkiye’nin 2030 sağlık vizyonu; önleyici sağlık hizmetleri, dijitalleşme ve hasta merkezli 

bakım ilkeleri üzerine kuruludur.  Point of Care tanı cihazları bu vizyonun tam merkezinde yer 

almakta olup, desteklenmemesi durumunda sağlık sisteminin dönüşümü eksik kalacaktır. 

 

 



 

 

 

Sonuç ve Çağrı 

Point of Care tanı cihazları; yalnızca bir teknoloji değil, sağlık sisteminin hızını, erişimini ve 

etkinliğini artıran stratejik bir politika aracıdır. 

Bu nedenle dernek olarak bu konuda tüm ilgili tüm kamu kurumlarını, düzenleyici otoriteleri 

ve karar vericileri ile POC çözümlerini bütüncül bir sağlık politikası çerçevesinde ele almaya 

devam edeceğiz. 

 


