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OZET XXI. yiizyilin gelisen teknoloji diinyast igerisinde yer alan yapay
zeka; makine 6grenimi, dogal dil isleme ve robotik alanlar ile tipta bir-
¢ok alanda uygulanabilmektedir. Biyomedikal arastirmalara, tip egiti-
mine ve saglik hizmetlerinin sunumuna potansiyel katkisi sinirsiz
goriinmektedir. Son zamanlarda saglig1 yonetmek icin yapay zeka des-
tekli ve etkilesimli dijital miidahaleler kullanilmaya baslanmistir. Orne-
gin mamogramlara uygulanan yapay zeka tabanli tani algoritmalari
meme kanserinin saptanmasina yardimet olurken, radyologlar igin de
ikinci bir goriis olarak hizmet edebilmektedir. Bununla birlikte, bu gii¢lii
yapay zeka teknolojisi hasta tercihini, mahremiyetini, giivenligini ve
daha bir¢ok unsur iizerinde tehdit etme konusunda muazzam bir yete-
nege sahiptir. Ozellikle saglik alaninda algoritmalarim egitimi sirasinda
on yargili verilerin dahil edilmesi sonucu, 1rk¢ilik ve cinsiyetgilik gibi
insan On yargilarinin yapay zeka modellerine dahil edilirken ortaya ¢1-
kardigr etik sorunlar tartisilmaktadir. Yapay zeka teknolojisi i¢in mev-
cut politika ve etik yonergeler, yapay zekanin saglik alaninda kaydettigi
ilerlemenin gerisinde kalmaktadir. Bu konuda ele alinmasi gereken en
onemli konulardan biri, yapay zeka teknolojisinin yararlari ve riskleri-
nin nasil dengelenecegi ile ortaya ¢ikan etik sorunlarmn ¢oziimlenebil-
mesi i¢in kullanilan verilerin kalitesini ve miktarini belirlemek ve veriler
yoluyla modele kasith veya kasitsiz herhangi bir 6n yarginin dahil edi-
lip edilmedigini belirlemek olmaktadir. Yapay zeka, saglik bakim hiz-
meti sunumunun verimliligini ve hasta bakiminin kalitesini artirma
firsat1 sundugundan, giivenilir yapay zeka teknolojisini saglik hizmetleri
sistemine hizla entegre etmenin yarari bulunmaktadir. Bununla birlikte,
mahremiyet ve gizlilige yonelik tehditler, bilgilendirilmis onam ve hasta
Ozerkligine yonelik tehditleri igerebilen yapay zeka uygulamasinin, etik
ihlallerini en aza indirmeye ve odaginda insan olan, yasama hakkina
saygili, mahremiyet, seffaflik, adil muamele, ayrimeilik yapmama gibi
etik ilkeleri dikkate alma ihtiyaci bulunmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Yapay zeka; etik ilkeler;
saglik hizmeti sunumu; saglik sistemi

ABSTRACT Artificial intelligence in the technology world of the 21st
century; it can be applied in many fields in medicine, with machine op-
eration, natural language processing and robotics. His possible contri-
butions to biomedical research, medical education, and healthcare
delivery are limitless. For the health management of the latest systems,
artificial intelligence supported and interactive digital interventions are
run. For example, artificial intelligence-based recognition processes
based on mammograms can also serve as a 2nd opinion for target radi-
ologists who help detect breast cancer. However, this powerful artifi-
cial intelligence technology has an enormous ability to threaten patient
choice, privacy, security, and more. Ethical problems that arise when
incorporating human prejudices such as racism and sexism into artifi-
cial intelligence models, especially as a result of the inclusion of bi-
ased data during the training of algorithms in the field of health, are
discussed. Current policy and ethical guidelines for artificial intelli-
gence technology lag behind artificial intelligences progress in health-
care. One of the most important issues to be addressed in this regard is
to determine how to balance the benefits and risks of artificial intelli-
gence technology and to determine the quality and quantity of the data
used to solve the ethical problems that arise, and to determine whether
any intentional or unintentional bias is included in the model through
the data. There are benefits to rapidly integrating reliable artificial in-
telligence technology into the healthcare system, as artificial intelli-
gence offers the opportunity to improve the efficiency of healthcare
delivery and the quality of patient care. However, there is a need to
minimize the ethical violations of artificial intelligence application,
which may include threats to privacy and confidentiality, informed con-
sent and patient autonomy, and to consider ethical principles such as
human-centered, respect for the right to life, privacy, transparency, fair
treatment, and non-discrimination.

Keywords: Artificial intelligence; ethical principles;
delivery of health care; health system

Yapay zeka; kiiresel alanda tanim gormiis bir
kavram olmamakla birlikte, makinelerin insan yete-
neklerini taklit edebilme yetisine sahip olmasi olarak

tanimlanmaktadir.! Yapay zekanm saglik alaninda
kullanimi ile geligen teknoloji sayesinde modern tes-
his yontemlerine, ¢esitli alternatif tedavi uygulamala-
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rina ve minimal invaziv cerrahi prosediirlerine erigi-
lebilmektedir. Gliniimiizde 6zellikle yapay zekanin
kullanimu ile dijital konsiiltasyon, uzaktan tedavi ve
mobil saglik uygulamalari, tele-tip gibi sistemlerde
yerini almaya devam etmektedir.” Saglik alaninda kii-
resel cevrede yapay zeka ile saglik teknolojilerinin yer
almasina duyulan ihtiyag, literatiirde ¢ok sayida yapi-
lan ¢aligma ile dogrulanmustir.>* Saglik ekosistemi ve
bilisim teknolojileri iizerinde yapilan ¢aligmalarin etik
ilkeler cergevesinde ilerleme kaydetmesi gerektigi
vurgulanmistir. Boylece saglik sisteminin kalitesi ar-
tacak ve yapay zeka teknolojisinin dogru kullanimi
saglanacaktir.’ Yapay zeka, makine 6grenmesi ve
derin 6grenme tekniklerini kullanmaktadir. Makine
Ogrenimi algoritmalari ile toplanan ¢ok sayida saglik
verisi ile hasta teshisi, bir hastaligin baslangicindan
sonra seyrinin prognozu, bir klinisyenin saglik bakim
caligmalarinin desteklenmesi, ilag gelistirme ve has-
talara bireysellestirilmis tedavi se¢enekleri gibi birgok
alanda fayda saglamaktadir.* Dijitallesme, kiiresel
alanda yagamin tiim boyutlarinda 6nem kazanmigken;
toplumlarin saglik hizmetlerine ulagma, tiikketme ve
yonetme sekilleri giin gectik¢e degismektedir. Basta
yapay zeka olmak tizere nesnelerin interneti, bulut bi-
lisim ve blok zinciri gibi XXI. ylizy1lin ¢181r acan tek-
nolojileri devrim niteliginde gelismelerle diinya
lizerinde yayilmaya ve kullanilmaya baslanmistir.’
Ozellikle giyilebilir saglik iiriinleri, genom bilimi, na-
notip, 3D baski alanindaki gelismeler mevcut uygu-
lamalarin faydalarini artirarak saglik harcamalarini
azaltacak ve slirecte karsilasilan hatalari minimalize
edebilecektir.’ Yapay zekann saglik alanindaki kul-
lanimi siirsiz olsa da etik sorunlar1 incelemek, anla-
mak, tarafsiz yorumlari ve sonuglart bildirmenin
sorumluluklarini kabul etmek 6nemlidir.* Buna bagli
olarak, elektronik saglik kayitlari ve elektronik tibbi
kayitlarin kullanilmasi, veri mahremiyetinin saglan-
masl, segici On yargiya (6rnegin bir arag¢ bazi birey-
sel gruplar i¢in digerlerinden daha iyi veya daha kot
calistiginda) kars1 adaletin saglanmasi, model per-
formans 6l¢iimlerini uygun sekilde kaydetme ve ra-
porlama konusunda seffaf olma ve hesap verilebilirlik
ilkesine uygun olarak etik degerlendirmelerin yapil-
masi son derece 6nemlidir.*®’ Yapay zeka sistemleri
insanlar lizerinde karar alma mekanizmalarina sahip
olmasina ragmen insanin duygusal, sosyal ve kiiltiirel
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boyutlar1 basta olmak iizere heniiz insani1 tiim boyut-
lar1 ile anlayabilecek seviyede degildir. Bununla bir-
likte, iilkemizde ve diinyada hukuksal diizenlemeler
icerisinde yapay zeka i¢in etik ilkelerin yer aldig1 stan-
dardize edilmis bir diizenleme bulunmamaktadir.?
Yapay zeka; nitelikli is giicli olusturma, dogru karar
verme mekanizmalarini ortaya ¢ikarma, yarar sag-
lama, maliyeti azaltma gibi bir¢ok yarar sagladigi dii-
stiniilerek gelistirildiginden, makalede, yapay zekanin
saglik alaninda kullanim siirecinde etik yonden bilgi
edinme, etik konularda hassas olma, etik konularda
var olan eksikliklerin farkina varilmasi ve etik deger-
lendirmelerin yapilarak politikalar gelistirmenin
onemi hakkinda bilgi verilmesi amaglanmustir.

I SAGLIK HIZMETLERINDE
YAPAY ZEKA UYGULAMALAR]

Saglik hizmetlerinde yapay zeka uygulamalarinin
sanal ve fiziksel uygulamalari olmak iizere 2 ana dal
bulunmaktadir. Sanal uygulamalar1 deneyim yoluyla
ogrenmeyi gelistiren ve matematiksel algoritmalarla
temsil edilen makine 6grenimi ile temsil edilmekte-
dir. Ug tiir makine 6grenimi algoritmasi vardir: Ilki
denetimsiz (kalip bulma yetenegi), 2.’si denetimli
(6nceki orneklere dayali siniflandirma ve tahmin al-
goritmasi) ve 3.’sll pekistirmeli 6grenmedir (belirli
bir problem alaninda bir strateji olusturmak i¢in 6diil
ve ceza dizilerinin kullanilmasi).” Gliniimiiziin sag-
lik hizmetleri hakkindaki “sistem diisiincesi”, yal-
nizca hastalar ve saglik profesyonelleri arasindaki
klasik etkilesimlere odaklanmakla kalmaz, ayni za-
manda daha biiyiik 6lgekli organizasyonlar1 ve don-
giileri de i¢inde bulundurur. Ancak saglik sistemi,
klasik sistem diigiincesine dayali kalarak duragan ol-
mamali, kendi deneyimlerinden 6grenmeli ve stirekli
stirec iyilestirmelerini uygulamaya ¢aligmalidir. Bu
siire¢, onemli ilerleme saglamak i¢in yapay zekayi
kullanan bir kurulus olusturmay1 veya bu kurulusa
dahil olmay1 igermektedir.'” Ornegin yapay zekanin
sanal uygulamalari, ailede kalitsal bir hastalik ykdisii
olan veya artan bir kronik hastalik riski olan birey-
leri tanimlamak i¢in belirli algoritmalarm kullanildig:
elektronik tibbi kayitlart olusturmaktadir.!" Yapay
zeka, saglik profesyonellerinin “gercek zamanli ola-
rak en uygun kararlar” almak i¢in kolektif bilgileri
edinmelerini, paylagmalarini ve gerekli uygulama-
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larda bulunmalarim saglayarak kurumsal saglik hiz-
meti performansin iyilestirmek i¢in kullanilmak-
tadir.’

Yapay zekanin saglik hizmetlerinde kullanil-
dig1 2. uygulama bicimi ise fiziksel uygulamalardir.
Robotlar, tibbi cihazlar ve fiziksel nesneler bu grup
igerisinde yer almaktadir. Saglikta umut verici yak-
lagimlar arasinda Japonya’nin gelistirdigi yapay zeka
teknoloji ile ¢alisan “Carebots” yer almaktadir. Bi-
ligsel gerileme ve sinirlt hareket kabiliyetine sahip
yash bireylere bir rehber olarak gelistirilmistir.’ Ro-
botlarm kullaniminin en etkileyici 6rneklerinden biri,
otistik ¢ocuklarla iletisim kurma ve 6gretme yete-
nekleridir. Burada ve robotik miidahaleden yararla-
nabilecek diger bircok durumda, dnemli etik hususlarin,
miidahaleden Once ¢oziilmesi gerekecektir.’

Ulkemizde, Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK)
2017-2019 yillarmna ait Hayat Tablolar1 (TUIK 2020)
incelendiginde, birey i¢in beklenen yasam siiresinin
78,6 oldugu belirtilmistir.'”> Buna karsin 2017 Eko-
nomik Kalkinma ve Isbirligi Orgiitii verilerine ba-
kildiginda, Tirkiye’de 100 bin kisiye 187 hekim
diismektedir. Uzun yasam siiresi ile sinirlt kaynak-
larla saglik hizmetinin karsilanmaya ¢alisildig: bir
gelecek bizleri beklemektedir. Bu nedenle yapay ze-
kanin yer aldig1 teknolojilerin kullaniminin énemli
oldugu belirtilmistir. Bu dogrultuda, yasam siiresi
igerisinde karsilasilan baslica sorunlar bu siireci hiz-
landirmustir. Baslica sorunlar;'

m Sagligi tehdit eden hastaliklar

m Diisiik kaliteli yasam standartlar

m Maliyet artig1 ve rekabet

m Biligim teknolojisindeki gelismeler
m Diinyada 65 yas iizeri niifus artig1

Yapay zeka ile gelistirilen teknolojilerin tip ala-
ninda kullanimi giiniimiizde yaygin hale gelmistir.
Yapay zekanin bu yeni kullanimindaki en biiyiik zor-
luk, saglik hizmetleri gibi kritik uygulamalar icin
makine 6grenimi ve derin 6grenme ile gili¢lendiril-
mis uygulamalarin saglik gostergeleri iizerindeki et-
kisinin standartlastirilmamis, karsilagtirilmamis ve
degerlendirilmemis olmasi ile birey lizerindeki psi-
kolojik ve fiziksel durumdaki degisiklikleri, yan et-
kilerin ve sonuglarin 6l¢lilmesine yonelik verilerin
degerlendirilmemis olmasidir.'*
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Ulkemizde saglik kurumlarinda yapay zekanin
kullanimi disiiniildiigiinde, biiyiik teknoloji firmalart
is birligi ile ortak ¢oziimler gelistirilerek raporlar
olusturulmaktadir. Boylece Merkezi Hekim Randevu
Sistemi lizerinden basvuran hasta sayis1 ve ilag kul-
lamim tahmini gibi verilere ulagilabilmektedir.'

Kalis ve ark.nin yaptig1 bir ¢alismada, Amerika
Birlesik Devletleri’nde (ABD) hasta dosyalarinin
olusturularak verilerin saklanmasinda yapay zekanin
kullanilmas: ile yaklasik 19 milyar dolarlik tasarruf
elde edilecegi 6ngoriilmektedir.” Yine ABD’de ge-
listirilen Dogal Dil Isleme (Natural Language Pro-
cessing) ile saglik profesyonellerinin seslerinin
taninmasiyla tekste dokiilmesini saglayan dokiiman-
tasyon sistemi gelistirilmistir.'® Saglik sisteminde is
yiikiiniin siirekli artmasi ve ¢alisan saglik profesyonel
sayisinin arz talebi karsilamamasi ile gelisen tekno-
loji icerisinde yapay zeka tabanli uzaktan saglik ¢6-
zimleri gelistirilmesine baglanmistir. Tiirkiye’de 6zel
bir saglik sigorta sirketi sanal asistan ile saglik hiz-
meti baglatmistir. ABD’de ise “Care Angels” uygu-
lamas1 popiiler telesaglik uygulamalar: arasindadir.
Ayni zamanda, her iki uygulamada yapay zeka ta-
banli ses sistemi ile saglik onerileri sunulabilmekte-
dir."

Tran ve ark.nin yapmis oldugu bir caligmada,
yapay zekanin saglik ve tipta artan kullanimu ile il-
gili olarak 1977-2018 yillar1 arasinda toplam 27.451
makale incelenmistir. Bu ¢alismalarda, klinik hasta-
liklarin tani, teshis ve tedavi siireglerinde makine 6g-
renmesi ve yapay zeka caligmalar1 yapilmasi 6zellikle
kalp hastaliklari, kanserler, bobrek hastaliklar1, Alz-
heimer gibi hastaliklar iizerinde ¢alisildig1 ve yakin
gelecekte hastalik siireglerinde yapay zeka tabanli uy-
gulamalar ile daha sik karsilagilacag1 yoniinde bilgi
verilmektedir.!”

Konu ile ilgili yapilan farkli bir caligmada ise
saglik uygulamalarinda yapay zekanin kullanimi, ve-
rinin ¢oklugu ve kalitesi ile iliskilidir. Toplanan ve-
riler sonucunda, bireylerin yasam alanlari i¢erisinde
saglig1 koruyucu stratejilerin olusturulmasi, saglik
risk haritalarinin belirlenmesi ve saglik bazli grupla-
malarm yapilmasi akilli sehirlerin olugsmasinin teme-
lini olusturmaktadir. Giinimiizde bulut ortaminda
yaklagik 36 trilyon gigabyte veri oldugu tahmin edil-
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mektedir. Yakin gelecekte akilli sehirler ile birlikte
saglik sistemlerinde yapay zeka teknolojilerine ge-
¢ilmesiyle bu verinin katrilyonlarca gigabyte olacagi
varsayilmaktadir.'®

I SAGLIK HiZMETLERINDE YAPAY ZEKANIN
KLINIK AMAGLI UYGULAMA ALANLAR]

Yapay zekanin saglik uygulamalarina ve klinik uy-
gulamalara entegrasyonunun 6nemli iyilestirmeler
saglayacagi digiiniilmektedir. Saglik bakim hizmet-
lerinde bakim kalitesinin artacagi, hastalar ile klinis-
yenler arasindaki zaman yetersizliginin ortadan
kalkacagi, genel maliyetin azalacagi, hastaligin tes-
hisinde hatalarin azalacagi ve hastalig1 tahmin etme
stirecinin daha iyi olacag: belirtilmektedir. Sonug ola-
rak birgok sirket, saglik profesyonellerine yardimei
olacak sekilde tasarlanmis algoritmalar gelistirerek
makine 6grenimi tabanli teknolojileri saglikla ilgili
karar alma siireglerine dahil etmektedir.'*-*° Bununla
birlikte, makine 6grenimi tekniklerini saglik siste-
mine dahil etmek, olas1 faydalar ve beklenen zararla-
rin etik agidan degerlendirilmesinde ciddi 6nem
tasimaktadir.?! Gelismekte olan bu alandaki bazi
Oonemli caligmalara asagida yer verilmektedir.

IBM WATSON

En 6nemli 6zelligi insanlarin sosyal iletisimlerinde
kullandiklar1 dogal dilleri algilayabilen, ilgili konuya
uygun cevap liretebilen ve soru yoneltebilen bir plat-
form olmasidir. Bu yoniiyle “Hasta yoktur, hastalik
vardir” yaklagimini benimseyerek, gerektiginde nite-
likli performans saglayabilmektedir.?” Bireye ait tiim
geemis ve simdiki verilere sahip olan IBM Watson
(IBM, New York, ABD), ne kadar veri ile destekle-
nirse optimal seviyede siireci siirekli olarak dinamik
tutmaktadir. Boylece bireye 6zel ¢oziim iiretebilme,
hastalik 6ngoriisiinde bulunabilme ve toplumun sag-
lik refahin1 koruyabilme potansiyeline sahiptir.* Wat-
son’un klinikte ¢alisma alanlar1; onkoloji, yeni ilag
yapimi, toplum sagligini gelistirme ve kisisel saglik
hizmeti sunmada nitelikli rol almaktadir.>*

CILT KANSERI

Annals of Oncology dergisinde yayimlanan bir ¢alis-
maya gore goriintiileme teknolojilerine uyumlandi-
rilmis yapay zeka ile son yillarda artig yasanan cilt
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kanseri olgularinda tan1 koyma ve kotii huylu kanseri
ayirt edebilme 6zelliklerine sahiptir.”® Almanya, ABD
ve Fransa’dan bir ekip, makineye derin 6grenme kon-
voliisyonel sinir agina 100.000°den fazla goriintii ta-
nimlayarak kotii huylu tiimoriin iyi olandan ayirt
edilmesini 6gretmislerdir. Makine, 17 iilkeden 58
dermatologa kars1 %95 oraninda dogru tespitte bu-
lunmugtur.?®

MEME KANSERI

Teksas’taki Houston Metodist Arastirma Enstitiisiin-
deki arastirmacilar tarafindan gelistirilen yeni yapay
zeka yazilimi, meme kanseri riskini dogru bir sekilde
tahmin edebilmektedir. Ekip, programimn mamogram-
lar1 yorumlayabildigini ve hasta verilerini bir hekim-
den 30 kat daha hizli ve %99 dogrulukla teshis
edebildigini belirtmektedir.”” Arastirmacilar, yazi-
limi, 500 meme kanseri hastasinin mamogramlarini
ve patoloji raporlarini degerlendirmek i¢in kullan-
muglardir.?’” Programin hasta gizelgelerini taradigi,
teshis dzelliklerini topladig1 ve mamogram bulgula-
rin1 meme kanseri alt tipiyle iligskilendirdigi ifade
edilmektedir.”® Boylece gereksiz biyopsileri azaltma
potansiyelinin de oldugu ifade edilmektedir.?” ABD
ve Ingiltere’de her yil 40-50 yas araligindaki 42 mil-
yona yakin kadin meme kanseri taramas1 yapmakta-
dir. Bu dogrultuda yapay zeka uygulamalari ile dogru
ve zamaninda tespitin hastaneye yatis siiresi, morta-
lite ve morbidite oranlarin1 azaltabilecegi yoniinde
agtklamalar yapilmaktadir.?

GOZ SAGLIGI UYGULAMASI

Diyabetin bir sonucu olan ve korliigiin 6nde gelen ne-
denlerinden biri olan diyabetik retinopati, su anda
146 milyon diyabet hastasini etkilemektedir. Ulus-
lararas1 Diyabet Federasyonu’na gore bu say1 2030
yilina kadar 578 milyona ulasacaktir.’® Bir tibbi tek-
noloji sirketi, diinyanin her yerinden retina hastalik-
larimi hizli ve dogru bir sekilde teshis etmek igin
yapay zeka kullanmistir. Farkli retina goriintiileri kul-
lanarak teshis yapmak i¢in tasarlanmis yapay zeka al-
goritmalarina dayanan oftalmolojiye 6zel bir aragta
yer almaktadir.’! Uygulama, hastanin gézlerinin ig
arka yiizeyi olan fundusun fotograflarini ¢ekmek i¢in
kullanilmaktadir. Bu gorintiiler daha sonra giivenli
bulut sistemine génderilmekte; burada yapay zeka al-
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goritmalar1 bunlar1 analiz etmekte ve sonuglar1 2
sn’den daha kisa silirede vermektedir. Kanitlanmis
dogruluk oraninin %99°dan fazla oldugu belirtilmek-
tedir.*

KOMADAKI HASTANIN NE ZAMAN UYANACAGINI
BILEN BILGISAYAR

Cin’in Pekin sehrinde 3 bilim uzmani tarafindan ge-
listirilen bir yapay zeka teknolojisinde hekimler tara-
findan yasama umudunun kalmadigi, komada
bulunan 7 hastaya gelistirilen yapay zeka teknoloji-
sini uygulamislardir. Yapay zeka teknolojisi 7’sinin
de uyanacagin bildirmistir ve hastalar uyanmigtir.*
Ornegin komada bulunan 19 yasindaki bir hasta igin
hekimler 4 kez degerlendirme yapmislardir. 23 pu-
anlik komadan ¢ikabilme 6l¢eginde hekimler 7 puan
verirken, yapay zeka teknolojisi 20 tizerinde puan
vermistir. Hasta, yapay zeka teknolojisinin dedigi
gibi uyanmistir. Yedi y1l icerisinde gelistirilen bu tek-
nolojide, sinirsel aktivitelerin bir hekimin géremeye-
cegi ve izleyemeyecegi kadar karmasik ve sayisiz
oldugunu, ancak makine 6grenmesi ile algoritmalarla
donatilmis bir yapay zeka teknolojisi oldugu belirtil-
mektedir.**

ENLITIC

Derin 6grenme teknolojisi ile gelistirilmistir. Radyo-
loji, patoloji, kan testleri, elektrokardiyografi, geno-
mik, hasta Oykiileri ve elektronik saglik kayitlar1 gibi
cok ¢esitli tan1 yontemlerini analiz etmektedir.* Has-
talar1 bireysel sonuglari dogrultusunda, %50 oraninda
bir hekimden daha giivenli sonuglar ile tibbi verileri
analiz edebilmektedir. Yapay ndron aglari, bir insan-
dan daha dogru ve hizl sekilde biiyiik veri setlerini
analiz edebilmektedir.’ Inmeli hastalarin hastaneden
taburculugu esnasinda mortalite veya morbidite ola-
siligimi tahmin etmede kesinligi artirmak i¢in klinik
yargl %17 oraninda dogru yargiya ulasma olasiligi
tagirken, gelismis bir risk tahmin algoritmasi kulla-
nildiginda %90 oraninda dogru yargiya ulasilabile-
cegi belirtilmistir.’” Enlitic (Enlitic, Amerika Birlesik
Devletleri) bir hastaya ait olan verileri 6grenmek i¢in
milyonlarca goriintiiyii incelemektedir.>> Boylece mi-
lisaniye kadar hizli bir sekilde yorumlamaktadir. Bir
radyologun performansindan 10.000 kat daha hizli
calisabilmektedir.*
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I SAGLIK HIZMETLERINDE KULLANILAN
YAPAY ZEKAYA BAGLI ETIK SORUNLAR VE
ETIK DEGERLENDIRME

Saglik hizmetlerinde kullanilmak iizere gelistirilen
bir yapay zeka sisteminin olusturulmasinda ilk adim;
verilerin toplanmasi, korunmasi ve erisime agilmasi-
dir. Ancak temel endise, makine 6grenimi algoritma-
larmi egitmek icin kullanilan verilerin kalitesi ve
temsil edilebilirligidir.’® Ornegin diisiik sosyoekono-
mik diizeydeki insanlarin belirli tibbi teshis kategori-
lerinde daha az temsil edildigi veya acil bakim
kategorilerinde daha fazla temsil edildigi gézlenebi-
lir. Bu ozellikteki hastalarin, diger 6zelliklere sahip
bireylere gore bir kuruma daha fazla bagvurmus ol-
masi, potansiyel tibbi ilgi diizeyine sahip arastirma
sonuclarmi diger 6zelliklere sahip gruplardan ziyade
cogunlugu temsil eden popiilasyonlar i¢in daha an-
lamli hale getirmektedir.*® Etik agidan 6nemli olan bir
baska konu ise yapay zeka konusunda gelismis yete-
neklere sahip sirketler ile saglik veri setlerini bu sir-
ketlere saglayan saglik hizmeti kurumlari arasindaki
is birlikleridir.*® Yapay zeka arastirmalarinda kulla-
nilan verilerin agik riza ile kullanilip kullanilmadigi
veya kullanimindan toplumsal fayda saglanip sag-
lanmayacag1 gibi sorularin yani sira bireylere ait ve-
rilerin toplanmasi, islenmesi ve miidahale edilmesi
ile bireylerin kisisel haklari, 6zgiirliikleri ve mahre-
miyetlerinin dogrudan etkilendigi belirtilmektedir.*
Bireylere bilgilendirme yapilarak verilerin, hangi
amagla nerelerde kullanilacagi agik bir sekilde anla-
tilmali ve onamlar1 alinarak verileri iglenmelidir.
Alman Etik Konseyi 2017 yilinda “Veri-Hakimiyeti”
bildirgesinde genis olarak bu konuya yer vermis, ki-
sinin verilerine sahip ¢ikabilmesi ve istedigi gibi bu
konuda bu verilere kimlerin ulasabilecegine ve kul-
lanabilecegine karar verebilme hakk1 oldugunu agik-
lamustir.*® Ulkemizde “Kisisel Verilerin Korunmasi
Kanunu” ve “Kisisel Saglik Verilerinin Islenmesi ve
Mahremiyetinin Saglanmasi1 Hakkinda Y énetmelik”
de teknolojik imkanlarla birlikte verilerin kolaylikla
ele gegirilebilmesinin s6z konusu oldugu ve verilerin
korunmasi i¢in gerekli giivenlik 6nlemlerinin alin-
masi, seffaf ve diiriist bir veri isleme siirecine bagli
kalinmasi gerektigi vurgulanmaktadir.’’

Hasta bakimi i¢in yapay zeka kullanimindaki
etik sorunlar, belirli kullanimlara ve uygulamalara
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baglidir. Hastanin mevcut saglik durumunun, almis
oldugu hastalik tanisinin veya almis oldugu tedavi-
nin ciddiyeti yapay zekaya giivenme derecesi ile
iliskilidir.*® Bununla birlikte, saglik sistemi hizmet-
lerinde yapay zekanin sahip oldugu otomasyonun
etik agidan ilgili ¢ikarimlara sahip olma olasiliginin
diisiik olmadig1 varsayilmaktadir. Ornegin hasta-
nede uzun siireli yatiglarin riskini hesaplayan bir
yapay zeka uygulamasinin uzun siire yatis gerekti-
recek hasta bireylere kars1 ayrimcilik yapabilecegi
distntilmektedir.’®*° Yapay zekanin hasta bakim hiz-
metlerinde karar destek mekanizmasi olarak tanitil-
masi ile tibbi karar verme adimlarinin merkezinde yer
almasi sonucu hasta birey-hekim iligkisinde tip etigi
ilkelerinin (yararllik, zarar vermeme, hastalara saygi)
rol oynamasinin nasil beklenebilecegi sorusunun ya-
mitlar1 aranmaktadir.’®* Ornegin yapay zeka tabanli
yasam destek platformu bir yasl bireyin sinirli hare-
ket kabiliyetine daha iyi bakim saglamak i¢in son de-
rece yararli iken, ayn1 zamanda hasta bireyin sosyal
izolasyonunda artis yasamasina neden olabilir.?®
Bunun yani sira yukarida yer alan yapay zeka uygu-
lamalarmin klinik amacl uygulama alanlari ile ilgili
olarak yapay zekanin insan hekimlere kiyasla esit
veya listlin sonuglar ortaya koymasina ragmen yapay
zeka uygulamalarinin klinik bakimda kullanilmasi
i¢in yeterli bilgi birikiminin olusturulamamis ve etik
degerlendirmelerinin yapilamamis olmas: tartisil-
maktadir.*04!

Yapay zekanin kullaniminda etik sorunlar ele
alindiginda, bekle-gor yaklagiminin savunulabile-
cegi diisliniilse de bu yaklagimin giderek artan mik-
tarda kigisel verinin toplanmasi ve kullanilmasi, etik
incelemeler, kanit standartlar ve bilgilendirilmis
onam gibi mevcut bilesenlerin yeterliligini sorgula-
makta yetersiz kaldig1 belirtilmektedir.*” Bu nedenle
uyarlanabilir yonetim modelinin kullanilmasi 6ne-
rilmistir. Uyarlanabilir yonetim modelinin kapsayici
Ozelliginden yararlanarak tasarlanan 6rnege gore
biiyiik veriler ile yapay zeka kullanimi sirasinda or-
taya cikabilecek etik sorunlar1 ve bu sorunlar1 de-
gerlendirmek i¢in “sistemik gézetim” ad1 verilen
yeni bir yonetim modelinin kullanilmaya baslandig1
duyurulmustur.® Sistemik gozetim yaklagimi, saglik
alaninda kullanilan verilerin etik degerlendirme sii-
recinde rehberlik eden 6 bilesene dayanmaktadir:
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Uyum saglama (adaptivity), esneklik (flexibility),
kapsayicilik (inclusiveness), yansitma (reflexivity),
yanit verme (responsiveness) ve izlemedir (moni-
toring). Bilesenlerin ilk harfleri kisaltmay1 olustur-
maktadir.*4

ABD’de Amerikan Tabipler Birligi, 2018 y1-
linda yapay zeka ile ilgili politikasini yayimlamstir.
Yapay zekanin klinik alanda ortaya ¢ikmasi muhte-
mel ayrimcilik ve 6n yargy, veri gizliligi ve ihlalleri,
seffaf olmama gibi etik sorunlar konusunda dikkatli
olunmasi gerektiginin altini ¢izmistir.*®

AYRIMCILIK VE ON YARGI

Yapay zekada yer alan veri analizlerinin insan doga-
sinda bulunan 6n yargilara karst miicadelede kulla-
nilmas1 durumu belirtilmektedir. Ozellikle yapay
zeka on yargilar i¢in egitildiginde, gelistiricisinin ki-
sisel 6n yargilarini tagima riski ortaya ¢ikmaktadir.*’
Boylece yapay zeka veri algoritmasinin en temel so-
runlarindan biri, gelistiricisinin 6n yargilarini giic-
lendirmis sekilde ortaya ¢ikarma potansiyeline sahip
olmasidir.*® Bir diger onemli sorunsa biiyiik veri ana-
lizlerini isleyerek ¢ok cesitli verilerden 6grenme ka-
biliyetine sahip olmasi ve 6n yargilara kars1 farkli
uygulamalarin ortaya ¢cikma riskinin olmasidir. Ozel-
likle demografik verilerin kullanilmasi ve barinma,
istihdam gibi temel hizmetler i¢in uygunluk belirlen-
mesi durumunda 6n yargilarin etkili olabilecegi be-
lirtilmektedir.*’

VERI GIZLILIGI VE IHLALLERI

Etik sorunlar arasinda ele alinmasi gereken baska bir
konu ise veri gizliligi ve veri ihlalleridir. Yapay ze-
kanin ortaya ¢ikmasi ve teknolojideki ilerlemelerle
birlikte bilgi erisimi arttik¢a, mahremiyet ve veri giz-
liligine ait sorunlar da ortaya ¢ikmaktadir.*® Kisisel
cep telefonlari tizerinden konum verileri takip edilir-
ken, yaydigi sinyallerin 7/24 izlenmesi miimkiin ol-
maktadir. Ancak yapay zeka uygulamalar kigisel
verilerin gizliligi ve korunmasi ile ilgili olarak sinirl
kontrol ve gozlem saglamaktadir. Bir diger risk ise
bireylerin manipiile edilmesidir.*” Ornegin 2017 y1-
linda bir veri bilisim sirketi, sosyal medya platformu
tizerinden 50 milyondan fazla kisinin verisini topla-
mis, analiz etmig ve profilleme yontemi ile gruplara
ayirarak bireylere bu kisilerin oy kullanmalarini ma-
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nipiile edecek sekilde icerik paylasimlar gondermis-
tir.%

SEFFAFLIK

Gilinlimiizde yapay zeka bireylerin kisisel hayatlar
konusunda karar alma mekanizmasina sahiptir.
Ancak bir bireyin yasam kosullarini etkileyebilecek
degisimlere neden olan bu teknoloji incelendiginde,
neden bu kararlarin veriliyor olmasi veya neden bu
tercihlerin bu sekilde yapiliyor olmasi gibi sorular
karsisinda karmasik ve ulasilmaz bir bilgi siirecinden
gecmektedir.® Oysa yapay zeka siirecinde seffafligin
saglanmamas1 veya hukuksuzluk icerip i¢germedigi
konusunda bilgi sahibi olunmamasi, alinan kararla-
rin bir 6n yargiya dayanip dayanmadigi konusunda
bilgi veremeyecektir.® Bireyler i¢in alinan otomatik
kararlar karsisinda birey itiraz edemeyecektir. Orne-
gin karar alma mekanizmasi ile ¢aligma bir yapay
zeka uygulamast birey i¢in en dogru karar aldig: tes-
pit edilse de 6n yargi sonucu ayrimcilik tagiyip tasi-
madig1 bilinemeyecektir.!

Amerikan Gida ve Ilag Dairesi tarafindan, 2019
yilinda yapay zeka odakli tibbi cihazlarin klinik kul-
lanim1 sirasinda elde edilen yeni verilere ve kendi
kendini egitmeye devam eden algoritma sorununu ele
alan diizenleyici bir ¢er¢eve yayimlanmgtir.’! Ancak
tek bagina mevcut diizenleyici bir araca giivenmek,
yeterli diizeyde kamu giivenini ve hesap verebilir-
ligi saglamada basarisiz olacagi diislincesi ile etik
degerlendirmelerin yapilmasinda sistemsel gdzetim
savunulmaktadir. Boylece yukarida bahsedilen sii-
rece rehberlik eden 6 bilesen 15181nda etik degerlen-
dirmelerin yapilmasi sirasinda sosyal bilimciler gibi
yeni profesyonel alanlarin ortaya ¢ikmasinin saglan-
mas1 diistiniilmektedir.’%4

[l GUNCEL GELISMELER

m Avrupa birligi komisyonu riske dayali yakla-
sim ¢ercevesinde yapay zeka uygulamalari arasinda
yiiksek risk ayriminin yapilabilmesi i¢in net kriterle-
rin belirlenmesinin gerektigini belirtmigtir.>

m Avrupa Birligi komisyonu, yiiksek riskli
yapay zeka uygulamalari i¢in dngoriilen hukuki yii-
kiimliiliiklerin yerine getirilmesi amaciyla objektif bir
on uygunluk degerlendirme siirecinin baslatilmas1 ge-
rektigini belirtmigtir.>
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m Yapay zekanin denetimi ve yapay zeka dona-
nimli Uriinlerin sertifikalandirilmasi siireglerinde
farkliliklar olusmamasi i¢in yetkili makamlarin is bir-
ligi icerisinde olmasi gerektigi vurgulanmaktadir.>

m Avrupa Birligi Komisyonu’nun Nisan 2021 ta-
rihinde aldig1 karara gore yiiksek risk tasidigi tespit
edilen algoritmalarin kullanim1 yasaklanabilecek, ge-
rekli nitelikleri tasimadigina kanaat getirilen algorit-
malarin Avrupa Birligi’ne girmesi engellenebile-
cektir.”

m Yapay zekayi etik acidan ele alan ilk yasal
belge ise ABD tarafindan 2019 yilinda ortaya konul-
mustur.>

0 SONUG

Kiiresel alanda saglik sistemlerinde yasanan sorun-
lar, insan niifusundaki artis, artan saglik harcamalari,
yanlis tani, teshis ve tedaviler ve nitelikli saglik
bakim sistemlerinin eksikligi gibi sorunlar giinii-
miizde tartigilan konularin baginda yer almaktadir. Bu
sorunlarin ¢oziimiinde gelisen teknoloji ile yapay
zeka uygulamalari glindeme gelmektedir. Makine 6g-
renimi, dogal dil isleme ve robotik alanlarini igeren
yapay zeka araglart kullanilarak firetilen teknoloji
saglik sektoriinii dogrudan etkilemektedir. Literatiir
incelendiginde, yapay zeka teknolojilerinin saglik
hizmeti sunucularina yardime1 olarak hizmet verim-
liligini artiracag1 éngdriilmektedir. Ozellikle hasta
bakimi alaninda, yapay zeka kullaniminin 6ncesinde
klinik dogrulamanin énemli oldugu belirtilmektedir.
Bu amagla hastaneler, klinik yoneticiler tarafindan
belirli bir yapay zeka teknolojisinin benimsenmesi
ve hasta bakimu iizerindeki etkileri ile bakim siireci
boyunca hastalarin bakima katilimi tizerindeki etki-
lerinin periyodik olarak izlenmesi konusunda gorev-
lendirilen “klinik yapay zeka gozetim organlari” ile
donatilabilir. Ayrica onay gerekliliklerinin, 6rnegin
teshis alaninda, yiiksek diizeyde otomatiklestirilmis
veri islemenin varligina gore uyarlanmasi kaginilma-
dir.

XXI. yiizyilda hizla gelisen teknoloji ve ortaya
cikan yenilikler saglik sektoriinii dogrudan etkile-
mektedir. Biiylik teknoloji sirketleri gelistirdikleri
yapay zeka teknolojileri siirecinde etik sorunlar kar-
sisinda kendi kendilerini yonetme ve hiikiimet goze-
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timi altinda bir diizenleme siirecine tabi olmamak-
tadir. Avrupa Birligi veri gizliligi yasalarina sahip
olsa da Avrupa Komisyonu yapay zekanin etik kul-
lanim1 i¢in resmi bir diizenleme diisiinmeye devam
etmektedir. Ulusal ve uluslararasi boyutta yapay ze-
kanin uygulanmasina yonelik gerekli etik diizenle-
melerin daha fazla zaman kaybedilmeden yapilmasi
gerekmektedir. Bireylerin ve saglik profesyonelleri-
nin, yapay zeka teknolojisinin sosyal ve etik sonuglari
hakkinda farkindaliginin artmas: gerekmektedir.
Tirkiye’nin de bu anlamda yapay zeka sistemleri-
nin giivenli, temel hak ve 6zgiirliiklere saygili bir
yaklasimla var olan riskleri kontrol altina almasi
icin diizenleme ¢aligmalarinin yapilmasi ve strate-
jik hedeflerin belirlenmesi 6nerilmektedir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-

dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karari olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmanugtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya tiyeleri ile iligkisi, danigsmanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢calisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.
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