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Iki Farkli Diinyanin Kesisimi:
Siber-Fiziksel Sistemler

Biyolojik Yapi
~ (Hekim):
REERERELCIIER
akciger

fonksiyonlari,
hastalik belirtileri.

Donanim & Yazilim
(Miihendis):
Sensorler, makine
ogrenmesi, derin
ogrenme, yapay
sinir aglari.
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[- Sentez: Sadlikta cigir agan yenilikler, bu
alanlarin bagimsiz ¢alismasiyla degil, entegre
bir "Akill Sistem" kurmasiyla mUmkﬂndﬁr._J
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Multidisipliner Yaklasimin Klinik Etkisi

Yapay zekanin akciger saghgindaki ugtan uca rolu:

Tedavi Planlama:
Hastanin genetik ve tibbi

gecmisiyle kanser risk
tahmini; bliytk veri ile yeni

ilac hedeflerinin kesfi.

Pre-Operatif Post-Operatif

Erken Teshis & Siniflandirma: i o - Takip & Tahmin: Supheli
BT/Rontgen taramalarinda Intra Operatlf S nodullerin buyume hizinin
¥\ insan gozunden hassas izlenmesi ve hastanin
\ tumor tespiti. Solunum sesi kisisellestirilmis tedaviye

analizi ile KOAH/Zaturre verecedi yanitin
ayrimi. ongorulmesi.
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Beklentiler ve Cozumler Arasindaki Ucurum

Ayrim Noktasi:
ki farkli bakis acisini
ortak bir amaca

yonlendirme zorlugu.

Odak: Sistem Miikemmelligi Odak: Hastanin lyilesmesi

- Algoritma optimizasyonu - Hastanin guvenligi

- Model dogrulugu (Accuracy) - Klinik uygulanabilirlik
- Veri setinin buyukltgu - Biyolojik degiskenler
- Matematiksel kodlar ve mimari - Hastallk teshis suresi




Saglikta Yapay Zeka Siirecleri

Bakis M Orak di

Beklentiler
acilari

Veriler Modeller Performans
Yasal
duzenlemeler




Temel Zorluk 1: Teknik ve Klinik Dilin Carpismasi

Teknik Dil (Miihendis) Klinik Dil (Hekim)

Teknik ve Klinik Dil Arasindaki Semantik Sozluk

Sorun Mihendis Perspektifi (Sayisal) Hekim Perspektifi (Biyolojik)

b \ Muhendisler, yoneticiler ve endustri temsilcileri "matematik ve kod” (‘?ﬁ g;
Kavramsal Uyusmaziik | = ¢/> | konusurken; hekimler “faktdrler ve belirtiler" konusur. *’j

0100 Muhendis icin bir goruntideki “piksel anormallidi”, hekim icin
Tanim Farkhiliklan -[E $ %i] hastanin hayatini dedistiren bir "malign nodul"dur,
Semantik (Anlamsal) g =) Hastalik 6geleri ile klinik belirtiler arasindaki organik bag, dogrudan fg 4
Bosluk = algoritmik sayilara gevrilemeyecek kadar karmasiktir. el
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Temel Zorluk 2: Veri Zenginli
Icindeki Kisitlar

Yetersizlik: Nadir hastaliklar igin
egitici verinin bulunamamasi.

Hata Pay1: Eksik veriler ve farkli

(Qt

uzman gorusglerinin neden oldugu
“yanlis etiketleme" (Mislabeling).

Algoritmik Yanllik (Bias): Cinsiyet,
Irk ve etnik koken onyargilari
barindiran veri setleri.

o

Girdi (Veri Kaynaklari):
Giyilebilir teknolojiler,

X-Ray/MR/BT

goriintiileri, EKG/EEG

olgumleri ve hasta
kayitlari.
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Temel Zorluk 3: Adaptasyon ve "Kara Kutu"”
Cikmazi

Kanser LS
Riski: %89 [/ /*A Y

Aciklanabilirlik Eksikligi: Sorumluluk Belirsizligi:

Yapay zeka hatali bir karar destek onerisi
sundugunda hukuki ve vicdani sorumluluk kimdedir?

(Miihendis mi? Hastane yonetimi mi? Hekim mi?)
A NotebookLM

Algoritma tani koydugunda, hekimin "Neden bu
sonuca vardin?" sorusuna yanit veremez. Bu
durum, Al sistemlerine duyulan guveni sarsar.




Temel Zorluk 4: Etik ve Yasal Sinirlar

Sistemin ¢arklarini yavaslatan dis bariyerler:

Veri Mahremiyeti: Etik Kurul izinleri, KVKK
ve GDPR gibi dizenlemelerin "buyuk veri"
akisini kisitlamasi.

2

Standardizasyon Sorunu: Farkli hastanelerin
ve cihazlarin farkh formatlarda veri Uretmesi,
evrensel modellerin egitilmesini engeller.

3

Personel Egitimi: Mevcut saglik
profesyonellerinin bu yeni teknolojik entegrasyona
uyum saglayacak altyapidan yoksun olmasi.




Kopriiyi Insa Etmek: Ortak Teshis Siireci

4. Klinik
Validasyon

3. Model
Egitimi

2. Etiketleme
(Data Labeling)

Sistemin temelini
olusturan en Kritik
asamadir. Yalnizca
klinik uzmanlar
tarafindan dogru
yapilabilir.

1. Veri Toplama
& Temizleme

Veri bilimciler ve
muhendislerin
basrolde oldugu

teknik optimizasyon ve
algoritma kurulumu
sureci.

Modelin gercek hasta
senaryolarinda
hekimler tarafindan
test edilmesi ve
geribildirimle surekli
lyilestiriimesi.

Muhendis veriyi
dijital olarak isler,
Hekim bilginin klinik
anlamhhgini teyit
eder.

& NotebookLM



YZ klinik entegrasyonundaki ana zorluklar

| Legal regulation

Limited

datasets Ethical issues

Challenges

Standardization . “Black box”

Personnel
training

https://www.ncbi.nIm.nih.gov/pmc/articles/PMC9031863/



Cozum: Karar Destek Sistemleri
ve Ortak Calisma Kulturu

Yapay Zeka Bir “Asistan”dir:

YZ, doktorun yerini almak icin degil; erken
teshis saglamak, yorgunluk kaynakli hatalari
azaltmak ve karar destek mekanizmasi
(Medical Decision Support System) olmak
icin tasarlanmalidir.

-

Gelecegin Ekipleri:

Basarili saglik kurumlari, mtihendisleri
sadece “teknik personel” olarak degil,
hekimlerle omuz omuza calisan "klinik veri
muhendisleri” olarak konumlandiracaktir.
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Buzdaginin Altindaki Firsatlar

| (Suyun Ustu - Goruinen Yiiz)
lletisim Uyusmazlidi | Veri Kisitlari ] Guven Sorunu | Regiilasyonlar

A
&
2 . =
H
T 1 -

(Suyun Altl - Devasa Potanswél)
K|$|selle$t|rllm|$ T|p | Erken Tes,;hls Devrimi |
Hedefli Tedawle_r | Sagllkta Slflr Hata Vizyonu

"Zorluklarin gobeg’mde firsatlar = Son S6z: lletisim ve giiven zorluklar agildiginda, hekim
i : . : // ve muhendis arasindaki bu kopru, modern tibbin en
ya ffyO!'. — Albert Einstein ' biyiik atihmi olacaktir. Dinledidiniz igin tesekkdirler.
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