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Onsiz

Bilimsel gelismelerin bag dondiiriicii bir hizla ilerledigi giliniimiizde,
yapay zeka teknolojileri saglik hizmetlerinin neredeyse her alanina dokunan
doniistlriicii bir giic haline gelmistir. Klinik hemsirelik uygulamalari, bu
doniisiimden en fazla etkilenen disiplinlerden biridir. Yogun bakim tinitelerinin
yiiksek riskli ortamlarindan, meme kanseri gibi yasami tehdit eden hastaliklarin
yonetimine; diyabet gibi kronik hastaliklarin izlem siireglerinden, perinatal
donemde anne ve bebek sagliginin korunmasina kadar genis bir yelpazede
yapay zeka hemsirelik pratigini yeniden sekillendirmektedir.

Bu kitabin amaci, hemsirelik alaninda yapay zekd uygulamalarinin
giincel durumunu, bilimsel kanitlar ve bibliyometrik analizler 151g1nda kapsamli
bir bigimde ortaya koymak; aym1 zamanda farkli klinik alanlarda bu
teknolojilerin sundugu firsatlari, sinirliliklart ve gelecege yonelik potansiyelini
irdelemektir. Her boliim, kendi uzmanlik alaninda derinlesen 6zgiin bir bakis
sunarken, disiplinler arasi gegisleri giiclendiren biitiinciil bir anlayis1 da
beraberinde tagimaktadir.

Yogun bakim hemsireliginde gercek zamanli veri analizi ve karar destek
sistemlerinin sagladigi katkilar; meme kanseri alaninda derin 6grenme
modellerinin tan1 ve prognoz belirlemedeki ylikselen rolii; diyabet yonetiminde
kisisellestirilmis bakim planlarinin gelisimini destekleyen dijital uygulamalar;
ve perinatal donemde maternal-fetal sagligi korumaya yonelik yenilik¢i yapay
zeka ¢oziimleri bu eserin temel odak noktalari arasinda yer almaktadir.

Bu kitap, yalmizca mevcut uygulamalarn aktarmakla kalmayip,
hemsirelik mesleginin gelecekte {istlenecegi yeni rolleri, etik sorumluluklari ve
teknolojik okuryazarligin 6nemini de ele almaktadir. Yapay zekanin hemsirelik
pratigine entegrasyonu, yalnizca teknolojik bir yenilik degil; ayn1 zamanda
hasta gilivenligini artiran, bakim kalitesini yiikselten ve saghk
profesyonellerinin karar verme giiciinii destekleyen stratejik bir doniisiim
olarak kargimiza ¢ikmaktadir.

Bu calismanin; arastirmacilara, egitimcilere, klinisyenlere ve saglik
politikas1 gelistiricilerine yol gosterici olmasini; yeni arastirma alanlar icin
ilham vermesini ve hemsirelik alaninda teknolojiyi etik ve insani degerler

cercevesinde kullanmaya yonelik farkindaligi artirmasini diliyorum.
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1. GIRIS

Yapay zeka (YZ), saglik hizmetlerinde hizla doniistiiriicli bir gii¢ olarak
ortaya ¢ikmis ve cesitli alanlarda yenilik¢i ¢oziimler sunmustur. Yapay zekanin
(YZ) saglik hizmetlerine entegrasyonu, gelismis karar alma ve verimlilik
yoluyla hemsirelik bakim kalitesini artirma potansiyeli sayesinde hizla
ilerlemektedir. Hasta verilerinin karmasiklig1 ve aciliyetinin ¢ok 6nemli oldugu
yogun bakim hemsireliginde, YZ teknolojileri, gelismis hasta takibi ve klinik
karar alma siireglerinde destek gibi dnemli avantajlar sunmaktadir(Zhou et al.,
2023).

Yapay zeka, karar verme, Oriintii tanima ve dogal dil isleme (NLP) gibi
genellikle insan zekasi gerektiren gorevleri yerine getirebilen bilgisayar
sistemlerini ifade eder. Bu gelismis teknolojilerden yararlanarak YZ, karmagik
hasta bilgilerini geleneksel yontemlere gore daha hizli ve dogru bir sekilde
analiz edebilir ve klinik karar verme, hasta takibi ve genel bakim sunumunu
iyilestirebilir. Saglik hizmetlerinde yapay zekd (YZ) hizla gelisiyor ve
hemgirelik bakiminin kalitesini artirma potansiyelini gbdz Oniinde
bulundurmamiz gerekiyor(Ng et al., 2022).

Yapay zeka, 6zellikle geleneksel uygulamalar1 doniistiirmede hemsirelik
alaninda 6nemli bir rol oynamaya basliyor. On saflarda yer alan bakim verenler
olarak hemsireler, hasta bakimi i¢in olmazsa olmazdir ve yapay zeka
teknolojileri, calismalarini gesitli sekillerde destekleyen degerli araclar olarak
hizmet vermektedir. Ornegin, yapay zeka destekli sistemler, hasta takibine
yardime1 olabilir, komplikasyonlar1 tahmin edebilir ve biiyiik miktarda gercek
zamanli veriyi isleyerek bakim planlarini optimize edebilir. Bu uygulamalar,
hemgirelerin daha bilingli kararlar almasini, hata olasiligini azaltmasini ve
dogrudan hasta bakimma daha fazla odaklanmasimmi1 saglar. Bu artan
entegrasyonun bir yansimasi olarak, onkoloji ve evde saglik bakimi gibi ¢esitli
hemgsirelik alanlarinda yapay zekanin uygulanmasina iligkin giderek artan
sayida inceleme makalesi ortaya ¢ikmistir(Alnawafleh, 2024).

Yogun bakim hemsireliginin uzmanlik alaninda, yapay zeka, 6zellikle
yliksek hacimli, karmasik ve zamana duyarli verilerle karakterize edilen
ortamlarda, 6zellikle umut verici sonuglar gdstermistir(Saqib et al., 2023).
Ornegin, 6nceki bir ¢aligma, kritik hastalarda bas1 yaralarin1 tahmin etmek ve
onlemek i¢in elektronik saglik kayitlarin1 (EHR'ler) analiz etmek iizere yapay

zekanin kullanilmasinin hem basi yaralarinin yayginliginit hem de yogun bakim
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iinitesinde (YBU) kalis siiresini dnemli dl¢iide azalttigini bulmustur(Cho et al.,
2013). Benzer sekilde, yapay zeka, kalp hizi, solunum hizi ve oksijen
satiirasyonu gibi gercek zamanli hayati belirtileri analiz etmek i¢in makine
6grenimi modelleri kullanarak yenidogan yogun bakim iinitelerinde (YYBU)
klinik karar vermeyi desteklemek i¢in basariyla uygulanmis ve hemsirelerin
kritik durumlar1 tahmin etmesine olanak saglamistir(Joshi et al., 2019). Bu
ornekler, YBU ortamlarma yapay zekanin entegre edilmesinin yalnizca
hemgireler i¢in klinik karar vermeyi gelistirmekle kalmayip ayni zamanda hasta
sonuglarini da iyilestirdigini gostermektedir.

Yogun bakim {initesinin, yiliksek hasta yogunlugu ve karmasik bakim
ihtiyaglar1 gibi kendine 6zgii talepleri, YZ teknolojilerini entegre etmek i¢in
ideal bir ortam haline getirmektedir. YZ'den yararlanarak hemsireler, is
akislarini optimize ederken ve hasta giivenligini artirirken zamaninda, dogru ve
kisisellestirilmis bakim saglamak icin daha donanimli hale gelirler(van de
Sande et al., 2021). Gergek zamanli veri analizinden 6ngériicli i¢goriilere ve
Ozellestirilmis bakim planlarina kadar YZ, hemsirelerin kritik hastalari
yonetme bigimini yeniden sekillendiriyor ve saglik hizmetlerinin en zorlu
alanlarindan birinde sonuglar iyilestiriyor(Lovejoy et al., 2019).

Yapay zekanin yogun bakim hemsirelik bakimina sagladigi en 6nemli
katkilardan biri, biiyilkk miktarda hasta verisini ger¢ek zamanli olarak
isleyebilmesidir (Datta & Singh, 2021). Yogun bakim hastalar1 genellikle kalp
atis hizi, kan basinci, oksijen satiirasyonu ve solunum diizenleri dahil olmak
iizere hayati belirtileri izleyen c¢esitli cihazlarla izlenir. Yapay zeka
algoritmalar1 bu verileri aninda analiz ederek diizenleri belirleyebilir ve
potansiyel komplikasyonlari kritik hale gelmeden once tahmin edebilir.
Ornegin, yapay zeka, hastanin fizyolojik verilerindeki ince degisiklikleri fark
ederek, yasami tehdit eden bir durum olan sepsisin erken belirtilerini tespit
edebilir. Bu 6ngorii yetenegi, hemsirelerin daha erken miidahale etmelerine,
ciddi komplikasyonlar1 Onlemelerine ve hasta sagkalim oranlarini
iyilestirmelerine olanak tanir(Alderden & Johnny, 2023).

Yapay zeka, izlemenin yani sira yogun bakim iinitesindeki karar alma
stireclerini de gelistirir. Yiiksek stresli ortamlarda hemsirelik bakimi genellikle
karmagik tibbi durumlarin, birden fazla ilacin ve gesitli tedavi protokollerinin
yonetimini igerir(van de Sande et al., 2021). Yapay zeka destekli sistemler,
hemsirelere miidahaleler i¢in kanita dayali Oneriler sunarak, ila¢ dozlarini
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optimize ederek veya gercek zamanli hasta verilerine dayanarak tedavi
planlarinda ayarlamalar onererek destek olabilir(Datta & Singh, 2021). Bu
sistemler, genis gecmis veri tabanlarindan farkli miidahalelerin sonuglarini
analiz ederek hemsirelerin ve saglik ekiplerinin her hastanin ihtiyaglarina gore
uyarlanmig daha bilingli kararlar almasina yardimci olabilir.

Ayrica, yapay zeka, hemsirelik is akislarinin iyilestirilmesine, idari
gorevlerin yiikiiniin azaltilmasina ve hemsgirelerin dogrudan hasta bakimina
daha fazla odaklanmalarina yardime1 olabilir. Yogun bakim iinitesinde hasta
bakim dokiimantasyonu, ilag uygulamasi ve izleme verileri 6nemli ancak
zaman alicidir. Yapay zeka destekli sistemler, bu dokiimantasyon siirecinin
cogunu otomatiklestirebilir, ilgili verileri toplayabilir ve hemsirelerden
minimum girdiyle raporlar olusturabilir. Bu, zamandan tasarruf saglar ve veri
girisi ve kayit tutmada insan hatasi riskini azaltarak hasta bilgilerinin dogru ve
giincel olmasini saglar(Chalasani et al., 2023; Lambert et al., 2023).

Yapay zekanin yogun bakim hemsirelik bakimini 6nemli OSlclide
etkiledigi bir diger alan da kaynak yonetimidir. Yapay zeka araglari, hastalarin
kétiilesme veya iyilesme egilimlerini tahmin ederek, personel ve ekipman gibi
kaynaklarin daha verimli bir sekilde tahsis edilmesine yardime1
olabilir(Chander et al., 2023). Kaynak tahsisinin yasam ve 6liim arasindaki
farki yaratabilecegi kritik bakim {initelerinde, yapay zekanin hasta ihtiyag¢larini
tahmin etme yetenegi, dogru kaynaklarin dogru zamanda mevcut olmasini
saglar. Bu dngoriicii yetenek, hemsirelik ekiplerinin yiiksek talep durumlarinda
bile optimum bakim seviyelerini korumasina yardimci olur(Ortiz-Barrios et al.,
2023).

Yapay zekanin yogun bakim hemsirelik bakimina entegrasyonu, saglik
ekipleri arasindaki iletisimi ve is birligini iyilestirme potansiyeline de sahiptir.
Yapay zeka sistemleri, hemsireler, doktorlar ve diger uzmanlar arasinda hasta
verilerinin ve klinik i¢gdriilerin paylasimini kolaylastirarak, hastanin bakimina
dahil olan herkesin en giincel bilgilere erismesini saglayabilir. Bu,
koordinasyonu iyilestirir ve tedavide yanlig iletisim veya gecikmelerin
onlenmesine yardimci olarak, sonugta daha iyi hasta sonuglarina yol acar(Yoon
et al., 2022).

Sonug olarak, yapay zeka, yogun bakim {initesinde hemsirelik bakimini
iyilestirmek icin degerli ve etkili ¢Oziimler sunmaktadir. Yapay zeka,

hemsirelerin kritik ortamlarda gercek zamanl izleme ve Ongdriicii analizden
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kigisellestirilmis bakim ve is akis1 optimizasyonuna kadar yiiksek kaliteli bakim
saglama becerilerini gelistirir. Yapay zeka teknolojileri gelistikce, yogun bakim
hemsirelik uygulamalarina entegrasyonlari daha da sorunsuz hale gelecek,
yogun bakim ortamini daha da doniistiirecek ve hemsirelerin daha iyi hasta
sonuglart sunmasini saglayacaktir. Bu ¢alismanin temel amaci, yogun bakim
hemsireligi alaninda Yapay Zeka ve Dijital Izlem Teknolojileri konularindaki
bilimsel literatiirii kapsamli bir bibliyografik analiz ile inceleyerek, alandaki
gelisim seyrini, temel egilimleri ve ileriye doniik uygulama potansiyelini ortaya
koymaktir.

2. YONTEM

2.1. Arastirma Modeli

Bu ¢aligma, yogun bakim hemsireligi alaninda Yapay Zeka (YZ) ve
Dijital izlem Teknolojileri hakkindaki bilimsel literatiirii inceleyen
Bibliyografik Analiz modelinde tasarlanmistir. Bu analiz, belirlenen 20 yillik
donemdeki (2005-2025) yayimn egilimlerini, yazar/kurum katkilarini ve ana
temalarin degisimini belirlemek amaciyla nicel (bibliyometrik) ve nitel

(tematik) unsurlar1 birlestirerek literatiiriin haritasini ¢ikarmay1 amaclar.

2.2. Veri Kaynaklar ve Strateji

Caligmanin veri seti, uluslararas1 diizeyde kabul gormiis bilimsel veri
tabanlart1 olan Web of Science (WoS), Scopus ve PubMed taranarak
olusturulmustur.

o Tarama Anahtar Kelimeleri: Asagidaki Ingilizce ve Tiirkce anahtar
kelimeler, Boole mantig1 operatdrleri (AND, OR, NOT) kullanilarak
tiiretilmistir:

o (“Intensive Care Nursing” OR “Critical Care Nursing”) AND
(“Artificial Intelligence” OR “AI” OR “Machine Learning”)
AND (“Digital Monitoring” OR “Telemonitoring” OR “Smart
Systems”’)

e Tarih Kapsami: Tarama, 1 Ocak 2005 ile 31 Aralik 2025 tarihleri
arasinda yayimlanan caligmalari kapsayacak sekilde
simirlandirilmigtir. Bu 20 yillik donem, teknolojilerin bu alandaki

gelisim trendlerinin detayli incelenmesini saglayacaktir.
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e Filtreleme ve Kisitlamalar: Yalnizca '"Makale" ve '"Derleme
Makalesi" tiirlindeki yayimnlar analize dahil edilmistir. Editoryal
yazilar, bildiriler ve kitap boliimleri hari¢ tutulmustur.

2.3. Bibliyometrik Analiz (Nicel Inceleme)

Nicel analiz, literatiiriin gelisim seyrini ve temel yapisini ortaya koymak
icin gergeklestirilmistir. Bu amagla, veri kiimesi bibliyometrik analiz
yazilimlart R-Studio kullanilarak incelenmistir(Aria & Cuccurullo, 2017).
Analiz edilen temel metrikler sunlardir:

e Yilhk Yaym Egilimleri: 2005-2025 donemindeki yillik yayin

sayilarinin ve biiylime hizlarinin belirlenmesi.

o Uretkenlik Analizi: En ¢ok yaym yapan yazarlar, kurumlar ve

iilkelerin siralanmasi.

o Atif Analizi: En ¢ok atif alan yayinlarin ve yazarlarin belirlenmesi.

e Esli Anahtar Kelime Analizi: Anahtar kelimeler arasindaki iligki

haritalarinin ¢ikarilmasi ve alandaki temel temalarin zaman igindeki

degisiminin gorsellestirilmesi.

3. BULGULAR

Bu grafik, Yogun Bakim Hemsireliginde Yapay Zeka ve Dijital izlem
Teknolojileri konusundaki bilimsel literatiiriin 2005-2025 yillar1 arasindaki
gelisimini agikca gozler oniine sermektedir. 2005 ile 2016 yillar1 arasinda y1llik
yayin sayisi neredeyse sifira yakin ve duragan bir seyir izlerken, bu durum
konunun o yillarda nis bir arastirma alani oldugunu gdstermektedir. Ancak
2017 yilindan itibaren literatiirde keskin ve istel bir biiyiime baslamis; bu
hizlanma, 2024 yilina dogru belirginleserek konunun akademik ilgi odaginin
zirvesine yerlestigini kanitlamistir. Bu ani artis, Yapay Zeka (YZ) ve Biiyiik
Veri (Big Data) teknolojilerinin olgunlagsmasi ve yogun bakimdaki kritik 6neme
sahip uygulamalara entegre edilme ¢abalarinin bir sonucudur (Grafil 1).
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Grafik 1: Yillik Bilimsel Uretim grafigi

Yogun Bakim Hemsireliginde Yapay Zeka (YZ) literatiiriiniin yapisal
iligkilerini Atif Yapilan Kaynaklar (CR), Yazarlar (AU) ve Birlestirilmis
Anahtar Kelimeler (KW _Merged) olmak iizere 1{i¢ temel siitunda
gostermektedir. Diyagram, literatiirdeki bilgi akisinin ve tematik yogunlugun;
"Johnson aew 2016" gibi alana temel olusturan ¢igir agict makalelerden
beslendigini ve bu akisin "Li y", "Wang x" gibi iiretken ve merkezi yazarlar
iizerinden ilerledigini ortaya koymaktadir. Akislarin giiclii bir sekilde
yonlendigi sag siitundaki anahtar kelimeler, aragtirmanin temel odak noktasinin
"Artificial Intelligence," "Machine Learning" ve bu teknolojilerin yogun
bakimdaki en biiylik faydasi olan "Prediction" (tahmin) ve "Deep Learning"
(derin 6grenme) temalar1 etrafinda yogunlagtigini netlestirmektedir. Bu giiclii
baglantilar, YZ ve dijital izlem teknolojileri alaninin, temel kaynaklara
dayanan, belirli uzmanlarca sekillendirilen ve klinik sonuglari1 (mortality, care)
iyilestirmeyi amaclayan bir aragtirma agina sahip oldugunu kanitlamaktadir
(Sekil 1).
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Sekil 1: Sankey Diyagrami

Yogun Bakim Hemsireliginde Yapay Zeka ve Dijital Izlem teknolojileri
konulu literatiirdeki Anahtar Kelime Yogunlugunu gosteren bir Kelime
Bulutudur. Grafikteki bir kelimenin boyutu ne kadar biiyiikse, o kelimenin
yaymlarin baslik, 6zet veya anahtar kelimelerinde o kadar sik kullamldigi,
dolayisiyla aragtirma odaginin merkezi oldugu anlamima gelir. Analiz
sonucunda, acik farkla en biiyiik kelime olan "Machine Learning" (Makine
Ogrenimi), calisilan alandaki temel teknolojiyi ve metodolojiyi temsil ederek,
YZ tabanli uygulamalarin en ¢ok bu yontem iizerine kuruldugunu
gostermektedir. Hemen ardindan gelen biiylik kelimeler olan "Artificial
Intelligence” (Yapay Zeka) ve "Deep Learning" (Derin Ogrenme), bu
teknolojik st yapiy1r ve gelismis algoritmalar1 vurgulamaktadir. Yaymlarin
klinik hedeflerine bakildiginda ise "Care" (Bakim) ve "Mortality" (Mortalite)
kelimelerinin biiyiikliigli, arastirmalarin temel amacinin hasta bakimini
iyilestirme ve kritik sonuglar1 (6liim oranlarini) tahmin etme/azaltma iizerine
odaklandigini ortaya koyar. Diger onemli temalar arasinda "Critical Care"
(Kritik Bakim), "Prediction" (Tahmin), "Diagnosis Management" (Tani
Yonetimi) ve "Sepsis" gibi spesifik klinik uygulamalar dikkat cekmekte; bu da
literatiiriin sadece teorik degil, ayn1 zamanda yogun bakimin en acil ve riskli
sorunlarina ¢6ziim bulmaya yonelik oldugunu gostermektedir (Sekil 2).
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Sekil 2: Kelime Bulutu

Merkezi kavram olan "artificial intelligence" etrafinda toplanan agda,
Mavi Kiime (Makine Ogrenimi ve Tahmin Odakli) "intensive care unit,"
"sepsis" ve "mortality" gibi kritik klinik sonuclar1 ve erken uyar sistemlerini
inceleyen yayinlari temsil ederken; Kirmizi Kiime (Etik ve Entegrasyon
Odaklr) ise "ethics," "education" ve "digital health" gibi YZ'min daha genis
saglik sistemi entegrasyonu ve sosyo-teknolojik etkilerini ele alan konular1 bir
araya getirmektedir. Ayrica daha kiigiik bir Yesil Kiime, "deep learning" ve
"covid-19" gibi spesifik metodolojik ve hastalik odakli uygulamalara
odaklanmigtir. Bu dagilim, literatiiriin hem Makine Ogrenimi araglariyla
dogrudan klinik sonuglar iyilestirme gabasini (Mavi Kiime), hem de bu ileri
teknolojilerin etik ve egitim gibi zorunlu yan etkilerini ele alma ihtiyacin
(Kirmiz1 Kiime) giiclii bir sekilde yansittigini gdstermektedir (Sekil 3).
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Sekil 3: Birlikte Gecen Anahtar Kelime Ag1 Haritas1

Yogun bakim hemsireliginde Yapay Zeka ve Dijital izlem Teknolojileri
konulu literatiirdeki En Cok Atif Alan Ulkeleri gostermektedir ve alana yapilan
uluslararas1 bilimsel katkinin merkezlerini belirlemektedir. Grafik, ABD'nin
(USA) agik ve ezici bir farkla (28.072 atif ile) alanin kiiresel lideri oldugunu ve
aragtirmanin bilimsel otoritesini elinde tuttugunu ortaya koymaktadir. ABD'yi,
atif sayisinda belirgin bir diisiisle birlikte, Cin (CHINA) ve Birlesik Krallik
(UNITED KINGDOM) takip etmekte ve bu ii¢ iilkenin literatiirdeki temel bilgi
ve referans kaynagini olusturdugunu gostermektedir. Listenin devaminda yer
alan Hindistan, Avusturya, Italya ve Almanya gibi iilkeler ise, belirli bir katki
saglasa da, atif sayilarmin ilk ii¢ iilkeye gore oldukca diisiik kalmasi, bu
arastirma alanindaki bilimsel etkinligin ve etkilesimin kiiresel olarak cografi bir
yogunlagsma gdsterdigini ve ana bilgi iiretiminin biiyiilk oranda ABD merkezli
oldugunu kanitlamaktadir (Sekil 4).
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Sekil 4: En Cok Atif Alan Ulkeleri

Yogun bakim hemsireligi literatiiriinde Yapay Zeka ve Dijital izlem
Teknolojileri alanina en ¢ok katki saglayan En Ilgili Kurumlar: (Affiliations)
yayinlanan makale sayisina gore siralamaktadir ve bilimsel {iretimin kurumsal
merkezlerini gostermektedir. Listenin zirvesinde, agik bir farkla en ¢ok
makaleye sahip olan Stanford Universitesi'nin (181 makale) yer almasi, bu
kurumun s6z konusu alandaki kiiresel arastirma lideri konumunu teyit
etmektedir. Stanford'u takiben Mayo Clinic ve University of Toronto gibi
Kuzey Amerika merkezli giiclii tip ve arastirma kurumlarinin iist siralarda yer
almast, bir 6nceki grafikteki ABD'nin yiiksek atif sayisin1 desteklemektedir. i1k
on kurum arasinda, Harvard Medical School, University of Oxford ve
University of Cambridge gibi koklii akademik merkezlerin bulunmasi, bu kritik
aragtirma alaninin sadece teknolojik degil, ayn1 zamanda yiiksek prestijli ve
disiplinler aras1 akademik kurumlar tarafindan da ciddiyetle ele alindigini
kanitlamaktadir. Bu dagilim, s6z konusu ileri diizey uygulamalar
gelistirilmesinin ve yayilmasinin, belirli cografyalardaki seckin, biiyiik ve
kaynak agisindan zengin kurumlar {izerinden gerceklestigini isaret etmektedir
(Sekil 5).
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Sekil 5: En Ilgili Kurumlari (Affiliations)

Yogun bakim hemsireliginde Yapay Zeka ve Dijital izlem Teknolojileri
alanina en c¢ok katki saglayan ve en ¢ok yaym iireten En Ilgili Yazarlari
gostermektedir ve alandaki {iretkenligin son derece yogun oldugunu ortaya
koymaktadir. Grafigin zirvesinde, 33, 32 ve 31 makale ile Wang Y, Zhang Y,
Zhang J ve Li Y gibi yazarlarin yer almasi, arastirma faaliyetlerinin belirli bir
uzman ¢ekirdegi tarafindan yonlendirildigini gostermektedir. Listenin
neredeyse tamaminin Cin veya Uzak Dogu kokenli soyadlarindan olusmast, bir
onceki atif grafiginde ABD'nin atif lideri olmasia ragmen, Cin'in makale
iretiminde (Raw Productivity) cok giiclii ve iiretken bir rol oynadigini
netlestirmektedir. Bu yogun iiretkenlik, alandaki bilimsel ilerlemenin hizla
artmasinda ve bilgi birikiminin olusturulmasinda bu anahtar yazarlarin kritik
bir rol iistlendigini kanitlamaktadir (Sekil 6).
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Sekil 6: En llgili Yazarlar

Yogun Bakim Hemsireliginde Yapay Zeka ve Dijital Izlem alanina katki
saglayan Sorumlu Yazarin Ulkelerine gore yayin sayisin1 gdsteren ve ayrica tek
iilke yaymlar1 (SCP - Mavi) ile ¢ok uluslu igbirlikleri (MCP - Kirmizi)
arasindaki dengeyi yansitan bir cubuk grafiktir. Grafik, yaym sayist acisindan
ABD'in (USA) ve Cin'in (CHINA) acik farkla en iiretken iki iilke oldugunu
teyit etmektedir. Ancak, isbirligi dinamikleri incelendiginde, ABD hem toplam
yayin sayisinda hem de tek iilke yaymlarinin (SCP) mutlak sayisinda en yiiksek
degere sahipken, Cin'in de ¢ok yiiksek bir SCP iiretkenligine sahip oldugu
goriilmektedir. Ote yandan, Hindistan (INDIA) ve Birlesik Krallik (UNITED
KINGDOM) gibi iilkeler, toplam yayin sayilarinin kii¢iik bir kismin1 olusturan
cok uluslu isbirliklerine (MCP) nispeten daha yiiksek bir oranla katilim
gostermektedir. Bu tablo, alandaki bilimsel iiretkenligin biilyiik oranda ABD ve
Cin tarafindan yonlendirildigini, ancak ABD'in kiiresel Olgekte bilgi
iiretiminde en baskin tekil aktdr oldugunu, diger iilkelerin ise hem ulusal bazda
hem de uluslararas1 isbirlikleri yoluyla bu alana katki sagladigim
gostermektedir (Sekil 7).
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Sekil 7: Sorumlu Yazarm Ulkeleri

Bu Trend Konular Grafigi (Trend Topics), Yogun Bakim Hemsireliginde
Yapay Zeka (YZ) literatiiriindeki temel anahtar kelimelerin 2018-2025 yillari
arasindaki popiilerlik seyrini gostererek, arastirma odagmin zaman igindeki
degisimini gozler Oniline sermektedir. Grafik, "artificial intelligence" ve
"machine learning" gibi temel teknolojik terimlerin tiim donem boyunca siirekli
ve yiiksek bir siklikta kullanildigmi gosterirken, konuya olan ilginin esas
ivmesinin 2020 yilindan sonra bagladigini ortaya koymaktadir. Ozellikle 2021-
2022 yillarinda "covid-19," "epidemiology" ve "innovation" gibi konularin
literatiire girmesi, pandeminin dijital izlem ve YZ tabanli ¢éziimlere olan
ihtiyact hizlandirdigini isaret eder. En dikkat ¢ekici ve giincel trend ise, 2025
yilina dogru siklig1 artan ve en iistte yer alan "large language models" (Biiylik
Dil Modelleri) ve "challenges" (zorluklar) terimleridir; bu, aragtirmacilarin en
son YZ teknolojilerini kullanmaya basladigimi ve bu yeni entegrasyonlarin
beraberinde getirdigi etik ve uygulama zorluklarina odaklanmaya basladigini
gostermektedir(Sekil 8).
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Sekil 8: Trend Konular Grafigi

4. TARTISMA

Bu calisma, "Yogun Bakim Hemsireliginde Ileri Diizey Uygulamalar:
Yapay Zeka ve Dijital Izlem Teknolojilerinin Kapsamli Bibliyografik Analizi"
bashig1 altinda yiiriittigiimiiz kapsamli bibliyografik analizin sonuglarini
sunmaktadir. Elde edilen bulgular, Yapay Zeka (YZ) ve Dijital Izlem
Teknolojileri konusunun 2005-2025 yillar1 arasindaki 20 yillik doénemde,
hemgsirelik ve kritik bakim literatiiriinde kokten bir doniisiim gecirdigini ve
hizla yiikselen, kritik 6neme sahip bir arastirma alani haline geldigini net bir
sekilde kanitlamaktadir.

4.1. Literatiiriin Hizla Gelisen Dinamikleri

Yillik bilimsel iiretim grafigi, bu alandaki akademik ilginin seyrini
agikca ortaya koymustur. 2005-2016 yillar1 arasindaki duragan ve diistik yayin
sayisinin ardindan, 2017 yilindan itibaren baglayan iistel biiylime trendi,
konunun son on yilda teknolojik olgunluga eristigini ve klinik uygulamaya
entegrasyon cabalarmin arttigim  gostermektedir. Ozellikle 2024-2025
yillarindaki zirve noktasi, Yapay Zeka algoritmalar1 ve Biiylik Veri (Big Data)
analiz araglarmin yogun bakimdaki potansiyelinin artik gérmezden
gelinemeyecek bir noktaya ulagtigini kanitlamaktadir. Bu bulgu, calismanin

"{leri Diizey Uygulamalar" basligini dogrulamaktadir.
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4.2. Tematik Odak: Tahmin, Bakim ve Etik ikilemler

Anahtar Kelime Bulutu ve Birlikte Gegen Kelime Ag:1 Haritasi,
arastirmacilarin temel odak noktalarini tematik olarak gruplamistir. Literatiiriin
merkezinde "Machine Learning" ve "Artificial Intelligence" gibi teknolojiler
yer almakla birlikte, bu araclarin klinik hedefleri "Prediction" (Tahmin),
"Mortality" (Mortalite) ve "Sepsis" gibi hayati sonuglarin iyilestirilmesi tizerine
yogunlagmaktadir. Bu durum, YZ'nin yogun bakim hemsireligindeki temel
amacinin, erken uyari sistemleri ve karar destek sistemleri araciligiyla hasta
sonuglarini proaktif olarak yonetmek oldugunu gostermektedir.

Bununla birlikte, ag haritasindaki Kirmiz1 Kiime'de yer alan "ethics"
(etik), "education" (egitim) ve "challenges" (zorluklar) gibi kavramlarin varligi,
alandaki akademik olgunluga isaret etmektedir. Bu bulgu, YZ uygulamalarinin
yayginlagmasiyla birlikte, veri gizliligi, algoritmik seffaflik ve hemsirelerin
teknoloji okuryazarligi gibi sosyo-teknik ve etik sorunlarin da aragtirmacilarin
temel giindemine girdigini gostermektedir. Trend konular grafiginde 2025'te
"large language models" (Biiyiik Dil Modelleri) teriminin yiikselmesi ise,
literatiirin en giincel YZ yaklasgimlarini hemsirelikte uygulama arayisina

girdiginin en yeni kanitidir.

4.3. Kiiresel Uretkenlik ve Kurumsal Yogunlasma

Atif ve Sorumlu Yazarm Ulke analizleri, bu alandaki bilimsel iiretimin
kiiresel dagilimini ortaya koymustur. ABD (USA), hem en ¢ok atif alan {ilke
olarak bilimsel otoriteyi temsil etmekte hem de en ¢ok tekil {ilke yayinina (SCP)
sahip olarak bilginin en biiyiik iireticisi konumundadir. Ote yandan, Cin
(CHINA) ve Hindistan (INDIA) gibi d{ilkeler, ozellikle ham yaym
iiretkenliginde (iiretken yazarlar listesi) ve kiiresel igbirliklerinde 6nemli bir
agirhk kazanmistir. Kurumsal diizeyde ise Stanford Universitesi ve Mayo
Clinic gibi kurumlarin zirvede yer almasi, yogun bakimda ileri diizey YZ
uygulamalarin gelistirilmesi i¢in yiiksek akademik ve teknolojik kaynaga
sahip, biiyiik 6l¢ekli ve prestijli merkezlerin gerekli oldugunu vurgulamaktadir.

5. SONUC

Elde edilen tiim bibliyometrik kanitlar, Yapay Zeka ve Dijital Izlem
Teknolojilerinin yogun bakim hemsireliginde bir altyapisal temel olmaktan
¢ikip, sonu¢ odakli ve kritik karar destek mekanizmalaria doniistiigiinii
gostermektedir. Calismanin  ortaya koydugu bulgular, gelecekteki
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arastirmalarin, etik zorluklarin iistesinden gelmeye, hemsirelik egitimini YZ'ye
uyarlamaya ve Ozellikle "Prediction" (Tahmin) temasi etrafinda yeni, klinik
olarak gecerli algoritmalar gelistirmeye odaklanmasi gerektigini isaret
etmektedir.
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1. GIRIS

Meme kanseri, belirgin klinik heterojenligi ve multidisipliner
yonetimiyle kadinlarda 6nde gelen malignitelerden biri olmaya devam etmekte
olup, ikinci 6nde gelen 6liim nedenidir. Diinyanin her yerindeki kadinlar igin
hem fiziksel hem de psikolojik hasara yol agmaya devam etmekte ve artan
insidans oranlar1 6nemli halk saglig1 sorunlar1 yaratmaktadir. Erken teshis ve
tedavi stratejilerinde kaydedilen 6nemli ilerlemelere ragmen bakima erisim ve
sag kalim sonuglarinda 6nemli esitsizlikler ile birlikte 6nemli bir kiiresel tehdit
olugturmaya devam etmektedir. Bu alanda goriintii tabanli sistem taramasi,
genomik karakterizasyon ve yapay zeka (YZ) gibi cesitli yonlerden kayda deger
ilerlemeler kaydedilmistir. Bununla birlikte bilgisayarlar ve goriintiilleme
sistemlerindeki ilerlemeler, yapay zekanin meme kanserinin klinik tani ve
tedavide artan kullanimini miimkiin kilmaktadir. Son yillarda kanser teshisinde
yapay zeka kavrami 6n plana c¢ikmaktadir. Tanimsal olarak YZ kavrami,
makinelerin insanlar gibi diigiinebilmesi ve insanlarm yaptig1 eylemleri taklit
edebilecek sekilde insan zekasi gibi makinelerin programlanabilmesidir. ilk
olarak Alan Tuning tarafindan ortaya atilmistir. (Zhang ve ark., 2022; Hou ve
ark., 2025; Malherbe 2025., Lastrucci ve ark., 2025; Giindiiz ve Eren.,
2024). YZ saglik hizmetlerinde ve kanser teshisinde yeni fikirlerin
hizlandirilmasina yardimci olabilecek giiglii bir aractir. Son on y1lda YZ, kanser
de dahil olmak iizere ¢esitli biyomedikal sorunlarin ¢éziimiine 6nemli ol¢iide
katkida bulunmustur (Ekinci ve ark., 2024). Bu a¢idan bakildiginda saghk
kurumlarinda yapay zeka ile ilgili gelismelerin gelecekte daha da artacag: ve
insan yasaminda daha fazla yer alacagi sdylenebilir (Furkan ve ark.,2023).

YZ'min tibbi verilere entegrasyonuyla ilgili gelismeler, saglik
hizmetlerinde yeni bir ¢ag1 miijdeleyerek meme kanseri teshisinin kolaylasmasi
sayesinde tedavi planlarinda kisisellestirmeyle birlikte hastalarin yasam
kalitesinin iyilesme potansiyelini artirmistir (Ekinci ve ark., 2024). Saglik
alaninda olusan bu yenilikler, tedavi ve bakim siire¢lerinde iyilesmeyi artirarak
sunulan bakim hizmetlerinin kalitesini ve hasta memnuniyetini artirmayi
hedeflemektedir. Onkoloji alninda hemsirelik uygulamalari, saglikli yasam
tarzlarini tesvik, erken teshis ile hastalik seyri boyunca semptomlar1 ve yan
etkileri yoOneterek, yasam kalitesini optimize etmeyi ve hastalarin yasam
kalitelerini artirmayi igerir (Xu ve ark., 2025). Ayrica kanser siirecinin farkli

asamalarinda hastalar1 ve ailelerini desteklerken bakim uygulamalarinda
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https://www.imrpress.com/journal/FBL/27/8/10.31083/j.fbl2708224/htm#b3
https://www.imrpress.com/journal/FBL/27/8/10.31083/j.fbl2708224/htm#b3
https://www.imrpress.com/journal/FBL/27/8/10.31083/j.fbl2708224/htm#b3
https://www.imrpress.com/journal/FBL/27/8/10.31083/j.fbl2708224/htm#b3
https://www.sciencedirect.com/topics/nursing-and-health-professions/holistic-care
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elektronik saglik kayitlari, uzaktan izleme ve konsiiltasyon i¢in tele-saglik ve
mobil saglik uygulamalari gibi bir dizi teknolojiyi kullanabilirler. Ayrica
hastalarin kanser yolculuklar1 boyunca kendi kendilerini ydnetmeleri icin
cevrimici saglik hizmetleri, sosyal medya, saglik uygulamalar1 ve giyilebilir
cihazlar gibi teknolojileri kullanmalarim1 da desteklerler (O'Connor ve ark.,
2024). Hastalarla dogrudan iletisim ve bakim iliskisi kuran bir disiplin olarak
hemsirelerin YZ teknolojilerini kullanmastyla birlikte hasta bakim kalitesinin
artirma ve hemgirelerin is yikiinli azaltma potansiyelinin olusacagi
vurgulanmaktadir (Emek ve ark., 2024). Bu potansiyel, alandaki ¢aligmalarin
artmasma yol agmis ve popiiler aragtirma konularinin, YZ'nin alandaki
durumunun, 6nde gelen yazarlarin, dergilerin ve kaynaklarin belirlenmesini
gerekli kilmistir (Ekinci ve ark., 2024). Dolayisiyla bu ¢alisma alaniyla ilgili
aragtirmacilara yol gostererek genel bir ¢ergeve olusturmak dnemlidir. Bunun
yontemlerinden biri olan bibliyometrik analiz, belirlenmis bir alandaki
egilimleri arastirarak Slgiilebilir ve nesnel veriler elde etmeyi amaglamaktadir
(Giindiiz ve Eren., 2024). Bibliyometri, calismalar arasindaki iliskileri
tanimlamak veya gostermek icin yayinlar1 analiz etmek {izere istatistiksel
verileri kullanir. 1987'de Pritchard, bibliyometriyi "metinsel bilgileri analiz
etmek, onun dogasini ve disiplinler arasi gelisimdeki egilimlerini ortaya
cikarmak i¢cin matematiksel ve istatistiksel yontemlerin uygulanmasi" olarak
tanimlamigtir. Son zamanlarda bibliyometri, etkili ilkeler, dergiler, kurumlar,
yazarlar, yayinlar, referanslar ve anahtar kelimeler dahil olmak {izere akademik
yaymlarin 6zelliklerini incelemek i¢in yaygin olarak kullanilmaktadir (Xu ve
ark., 2025).

Bilimsel ¢aligmalar onkoloji hemsireligi alaninda yapay zekaya giderek
daha fazla odaklandikc¢a, arastirma merkezlerini ve egilimleri belirlemek
akademisyenler ve uygulayicilar icin 6nemli hale gelmektedir (Xu ve ark.,
2025). Artan ilgiye ragmen, bu alandaki arastirma egilimlerinin kapsamli bir
bibliyometrik analizi hala eksiktir. Bu tiir bir analiz, alanin yapisi ve evrimi
hakkinda kapsamli bir anlayis sunarak, kilit yazarlar, etkili ¢aligmalar ve trend
konu egilimlerini haritalandirarak, mevcut bilginin durumunu biitiinsel olarak
ortaya koyar. Ayrica, meme kanseri teshisi i¢in yapay zeka uygulamalarindaki
ilerlemeleri ve ortaya c¢ikan yonleri ana hatlariyla belirlemeye yardimci
olmaktadir. Bununla birlikte s6z konusu konuyla ilgili literatiirii inceleyen
herhangi bir bibliyometrik c¢aligma bulunamamistir. Bu ¢alisma, Meme


https://www.sciencedirect.com/topics/nursing-and-health-professions/electronic-health-record
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Kanserinde Yapay Zekd Uygulamalarmin Hemsirelik Arastirmalart ve
Trendlerine iliskin bilimsel literatiirii, 1990-2025 donemi yayin egilimleri
agisindan  bibliyometrik yontemlerle, zamansal ve cografi egilimlere
odaklanarak incelemeyi amaclamaktadir. Elde edilen bulgular alanin yol
haritasinin sekillendirilmesine, aragtirmacilarin teknolojik yeniliklere uyum
saglamasina ve gelecekteki arastirmalar i¢in yiiksek potansiyelli odak alanlarin
belirlenmesine katkida bulunacaktir.

2. YONTEM

2.1. Veri Kaynaklar: ve Arama Stratejisi

Bu bibliyometrik analizde, bilimsel literatiir i¢in kapsamli bir veri taban1
olan Web of Science (WoS) Core Collection kullanilmistir. Arama, WoS'un
Science Citation Index Expanded (SCIE), Social Sciences Citation Index
(SSCI) ve Emerging Sources Citation Index (ESCI) indeksleri ile
siirlandirilmistir. SSCI'in dahil edilmesi, hemsirelik ve saglik hizmetleri
yonetimi gibi sosyal bilimler ve uygulamali bilimler alanindaki ilgili yayinlar
yakalamak icin kritik Oneme sahiptir. Yapay zekanin meme kanseri ve
hemsirelik/saglik hizmetleri perspektifiyle iliskisine odaklanan yayinlar
belirlemek amaciyla, 1 Ocak 1990 ile 16 Agustos 2025 tarihleri arasindaki
makaleler i¢in bir arama yapilmuistir.

Arama sorgusu ii¢ ana bilegeni birlestirecek sekilde tasarlanmigtir:

1. Hastalik Alan1: Meme Kanseri

2. Teknoloji: Yapay Zeka

3. Uygulama Alani: Hemsirelik/Klinik Uygulama/Saglik Hizmetleri

Bu ii¢ bileseni kapsayan arama sorgusu su sekildedir:

(TS=("artificial intelligence” OR 'transfer learning” OR "AI" OR
"neural network” OR "machine learning” OR '"deep learning”)) AND
(TS=("breast cancer” OR "breast neoplasm" OR "breast tumor")) AND
(TS=("nurs" OR "healthcare" OR "health care" OR "clinical decision support"
OR '"patient monitoring” OR '"risk prediction" OR "care management" OR
"care delivery"))*

e "TS": Konu Alani (Title, Abstract, Keywords)

e "nurs*": Hem "nurse" (hemsire), hem "nursing" (hemsirelik)

kelimelerini igermek i¢in kisaltma kullanilmistir.
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Arama sonuglar1 elde edildikten sonra, analiz i¢in yalnizca ingilizce
dilindeki yayinlar dahil edilmigtir. Bagliklar ve 6zetler manuel olarak taranarak
konuyla (6zellikle hemsirelik/klinik uygulama odagiyla) ilgisiz oldugu
belirlenen yayinlar elenmistir. Yayin tiirleri " Article" (Makale) ve "Review"
(Derleme) ile sinirlandirilmistir. Nihai olarak uygun bulunan makaleler
bibliyometrik ve gorsel analiz i¢in dahil edilmistir.

2.2. Bibliyometrik Analiz ve Gorsellestirme

WoSCC'den elde edilen nihai makale sayisina ait tam kayitlar ve atif
referanslar1 diiz metin formatinda disa aktarilmigtir. Bibliyometrik analiz ve
gorsellestirme icin R studio yazilimlar kullanilmigtir. Bu araglar, karmasik
bilimsel verileri haritalamak ve yorumlamak i¢in gerekli olan is birligi, es-
olugsum ve es-atif aglarini olusturmakta kullanilmastir.

Gergeklestirilen spesifik analizler ve analiz birimleri sunlari
icermektedir:

Tablo 1: Gergeklestirilen spesifik analizler ve analiz birimleri

Analiz Tiirii [Amag ||Analiz Birimleri
is birlii A Kurumsal/cografi katkilar1 ve||Yazarlar, Ulkeler,
irligi Ag:
d g1 ag ortakliklar1 belirleme Kurumlar
Y Anaht
Birlikte Ge¢cme Arastirma sicak noktalarini ve az'ar . na. ?r
(Co-occurrence) tematik egilimleri belirleme Kelimeler, Dizin
& Anahtar Kelimeleri
Bibli fik
ibliyograf Benzer konular1 inceleyen ve ;
Eslesme K 9 f Dokiimanlar,
ayn1 kaynaklara ati apan
(Bibliographic y y yap Dergiler
. yayinlarin gruplanmast
Coupling)
Birlikte Atif Alanin temel bilgi ta‘t.)anml Atif Yapilan
R . olusturan en etkili teorik vel||Yazarlar, Atif]
(Co-citation) Ag1 .. - .
metodolojik eserleri belirleme |[Yapilan Dergiler
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3. BULGULAR

Bu bibliyometrik analiz, Web of Science Core Collection veri tabanindan
"Yapay Zeka" ve "Meme Kanseri" konularmi igeren toplam 105 bilimsel
dokiiman analiz edilmistir. Analiz edilen zaman dilimi 2000-2025 yillarini

kapsamaktadir.

3.1. Temel Bilgiler ve Yillik Yaymn Egilimi

Bibliyometrik analizin temel sonuglar1 Tablo 2'de 6zetlenmistir.

Tablo 2: Bibliyometrik analiz sonuglari

Aciklama Sonug¢
Zaman Arahg 20002025
Dokiiman Sayisi 105

Yillik Biiyiime Orani (%) 15.01
Dokiiman Ortalama Yas1 2.15
Dokiiman Basina Ortalama Atif 39.06
Yazar Sayisi 6946
Dokiimandaki Ortak Yazar Sayisi 125
Uluslararasi Ortak Yazarhk (%) 42.86

Calisma, 2000-2025 yillann arasinda yaymlanmis 105 makaleden
olugmaktadir. Bu yayinlarin ortalama yast 2.15 yil ve belge basina diisen
ortalama atif sayisi (g-index) 39.06 olarak hesaplanmistir. Alandaki yayin
sayisi incelenen donem boyunca siirekli bir artig egilimi gostermis ve yillik
biliyiime oran1 %15.01 olarak saptanmastir.
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2

AU KW_Merged

<chumacher ae 2024 lancel & - 2

Sekil 1: Yillik Yaymn Egilimi (2020-2025)

Dokiimanlarin yillik bilimsel tiretimi Sekil 1'de gosterilmistir. Yaym
sayis1 2018 yilindan itibaren kayda deger bir artis gostermis olup, alandaki
ilginin son yillarda hizla yiikseldigini gostermektedir.

Annual Scientific Production
Articles

i i & 8

2018

5
Year

Sekil 2: Yillik Bilimsel Uretim

3.2. En Cok Atif Alan Dokiimanlar

Alanin en etkili yaymlarmi belirlemek igin kiiresel atif sayilar
incelenmistir. En ¢ok atif alan dokiimanlar Sekil 3'de listelenmistir.
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Most Global Cited Documents

ANCET

NAGHAVI I, 2024
FERRARI AJ, 2024, LANCET @
FEIGIN VL. 2024, LANGET NEURGL R

SCHUMAGHER AE. 2024, LANGET - 8

BHATTACHARJEE N, 2024, LANCET — 1

Documents

WANG W, 2021, EPMA
WEST D, 2000, ARTIF INTELL MED
RAMPUN &, 2017, ARTIF INTELL MED —

DE SILVA B, 2018, PLOS ONE

PAPANDRIANOS N, 2020, APPL SCI-BASEL

i

Global Cilations

Sekil 3: En Cok Kiiresel Atif Alan Dokiimanlar

En ¢ok atif alan makaleler incelendiginde, 6nde gelen arastirmalarin
genellikle derin 6grenme (Deep Learning) ve makine 6grenimi (Machine
Learning) yontemlerinin meme kanseri teshis, prognoz ve goriintii analizi
(6zellikle radyomikler) tizerindeki uygulamalarina odaklandigi goriilmektedir.

3.3. Tematik Analiz: En Cok Tlgili Kelimeler
Arastirmanin temel konularint ve giincel egilimlerini belirlemek
amaciyla anahtar kelime analizi yapilmistir. En sik kullanilan ve ilgili anahtar

kelimeler Sekil 4'de sunulmustur.

artricial intebgence

All Keywords

(]

0
Occurrences

Sekil 4: En Cok Ilgili Anahtar Kelimeler
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En yiiksek gecis sayisina sahip anahtar kelimeler: "Deep Learning"
(Derin Ogrenme), "Machine Learning” (Makine Ogrenimi), "Diagnosis"
(Teshis), "Prognosis" (Prognoz) ve "Radiomics" (Radyomikler) olarak
belirlenmistir. Bu durum, arastirmanin biiyiik gogunlugunun YZ tabanli tanisal

ve prognostik modellere odaklandigini dogrulamaktadir.

artificial-intelligence
~=machine learning:—
Srodiction Wllmell Care healthssicarscovn

~=hreast cancer=-
artificial intelligence

ﬁjlll:llr:lclll;’i: n reast_ca n c II'IIIHI ot
- nemntw:rr;ﬁ
C
Illaﬂnlms cancerm'. ther
—--llllalllv-of-lne classification

supportive care

Sekil 5: Anahtar Kelime Bulutu

3.4. Ts birligi Aglar1 (Ulke ve Kurum)

Ulkeler arasindaki is birligi ag1 incelenmistir (Sekil 3). Yiiksek sayida
yaym ve giiglii is birligi baglantilarina sahip 6nde gelen iilkeler Amerika
Birlesik Devletleri (ABD) ve Cin olarak 6ne ¢ikmaktadir. Uluslararasi ortak
yazarlik oran1 %42,86 olarak saptanmistir. Kurumsal katkilara bakildiginda,
arastirma aginin genellikle biiyiik iiniversiteler ve hastane merkezleri etrafinda

yogunlastig1 goriilmektedir.

4. TARTISMA

Bu bibliyometrik analiz, 1990-2025 yillar1 arasinda yapay zekanin
meme kanseri arastirmalarindaki  bilimsel yapisini  ve  evrimini
hemsirelik/saglik hizmetleri odaginda bibliyometrik yontemlerle analiz ederek
bilimsel literatiiriin yayin egilimlerini ortaya koymustur. Elde edilen bulgular,
alanda son yillarda yasanan hizl artigi, yillik yayinlarin biiyiimesini, katkida
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bulunan iilkeler ve kurumlari, yazarlarin ve anahtar sdzciikleri, temel arastirma
konularin1 ve odak noktalar1 dahil olmak iizere bu alandaki egilimleri nesnel

olarak haritalandirmaktadir.

4.1. Yiikselen Ilgi ve Teknolojik Odak

Analizimiz, 6zellikle 2018'den sonra artan yayin sayisiyla birlikte alana
olan ilginin hizli bir sekilde yiikseldigini ortaya koymaktadir. %15.01'lik
yiiksek yillik bliytime orani, YZ ve meme kanseri arasindaki kesisimin, kiiresel
saglik arastirmalarinda Onemli bir glindem maddesi haline geldigini
gostermektedir. Bu hizli biiylime, YZ'deki ilerlemelerin (&6zellikle Derin
Ogrenme ve Radyomikler gibi tekniklerin) meme kanseri teshis ve tedavisinde
yuksek potansiyel tagimasiyla iligkilidir.

4.2. Anahtar Alanlar ve Hemsirelik Perspektifi

Anahtar kelime analizi, arastirmanin biiyiikk 6l¢iide YZ'nin teshis ve
prognoz yeteneklerine odaklandigini gostermektedir. Bu durum, YZ'nin temel
olarak tibbi goriintiileme (mamografi, ultrason) ve patoloji verilerini analiz
ederek erken saptama ve hastalik seyrini ongdrmede kullanilma ¢abasina isaret
etmektedir. Ancak, analize hemsirelik anahtar kelimelerinin eklenmesine
ragmen, temel anahtar kelimeler arasinda "hemsirelik" (nursing), "hasta
izleme" (patient monitoring) veya "bakim yonetimi" (care management) gibi
terimlerin baskin olmamasi, YZ aragtirmalarinin agirlikli olarak teknoloji
gelistirme ve tibbi tan1 asamasinda kaldigini disiindiirmektedir. Bu bulgu,
hemsirelik uygulamalarina dogrudan entegrasyonu inceleyen caligmalarin
heniiz sayica az oldugunu veya YZ arastirmacilarinin énceliginin heniiz klinik

bakim siirecleri olmadigini ortaya koymaktadir.

4.3. Hemsirelik Uygulamasina Yansimalar: Hemsgireler, meme
kanseri hastalarmin risk degerlendirmesi, egitim, semptom yonetimi ve takip
stireclerinde kritik rol oynamaktadir. YZ'in bu alanlara entegrasyonu (6rnegin,
YZ tabanli risk skorlama sistemlerinin hastaya 6zel egitim materyali sunmasi
veya semptom kotiilesmesini erken uyarmasi), hasta bakim kalitesini ve
sonuglarini iyilestirebilir. Bu nedenle, gelecekteki aragtirmalarin odaginin, YZ
modellerinin klinik karar destek sistemleri araciligiyla hemsirelik is akigina ve

hasta sonuglarina etkisini degerlendirmeye kaymasi gerekmektedir.
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Yiksek uluslararast ortak yazarlik oram1 (%42,86), bu alandaki
aragtirmanin karmasik ve ¢ok disiplinli dogasini yansitmaktadir. ABD ve Cin'in
hem yaym hem de is birligi agisindan liderligi, bu iilkelerin YZ ve kanser
aragtirmalarina yaptig1 biiylik yatinmlarn ve teknolojik altyapilarmi isaret
etmektedir. Alanin ilerlemesi i¢in, hemsirelik ve saglik bilisimi alanindan
aragtirmacilarin, YZ model gelistiricileriyle daha fazla ortaklik yapmasi hayati
onem tasimaktadir. Bu is birligi, gelistirilen YZ ¢ozlimlerinin klinik olarak
anlamli, etik ve hemsirelik is akisina kolayca entegre edilebilir olmasini
saglayacaktir. Ozellikle YZ'nin aciklanabilirligi ve etik kullanim
konularinda hemsirelik perspektifini i¢eren aragtirmalara acil ihtiya¢ vardir.

5. SONUC

Bu ¢alisma, alanin yapisi ve evrimi hakkinda kapsamli bir anlayis
sunarak, kilit yazarlari, etkili calismalar1 ve trend konular1 belirlemektedir.
Yapilan bibliyometrik analiz sonrasinda, yapay zekanin meme kanseri
aragtirmalarindaki hizli yiikselisini ve gilicli teknolojik odak noktasini
(6zellikle tam1 ve prognoz modellerini) teyit etmekle birlikte, alanin heniiz
klinik hemsirelik uygulamalarmma ve bakim yonetimine entegrasyonu
konusunda yetersiz kaldigin1 gdstermektedir; bu nedenle, gelecekteki
calismalarin odak noktasinin, YZ ¢oziimlerinin etik, uygulanabilirlik ve hasta
bakim sonuglar1 {izerindeki etkisini degerlendirmek i¢in disiplinler arasi
isbirliklerini  giiglendirmesi  gerekmektedir. Hemsireler yapay zeka
teknolojilerinin kullanimi konusunda, egitimleri boyunca yeterli diizeyde
teknolojik egitimi almali, hemsirelik Ogretim siiregleri gerekli teknolojik
egitimlerin saglanmasi agisindan diizenlenmelidir (Gokalp ve ark., 2023).
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1. GIRIS

Son yillarda meydana gelen afetler, kiiresel salginlar ve savaslar gibi
toplumsal diizeyde etkili krizler, bireylerin bilgiye erisim, gelismeleri yakindan
takip etme ve temel ihtiyaclarim karsilamada dijital olanaklara ydnelme
egilimini 6nemli 6l¢iide artirmistir (Soyler & Averbek, 2022; Beklevig, 2024).
Ozellikle COVID-19 pandemisi siirecinde saglik alaninda is giicii planlamasi,
kurumsal altyapinin  giiclendirilmesi, tibbi  ekipman tedarikinde
stirdiiriilebilirlik saglanmasi ve kaliteli hasta bakiminin devam ettirilmesi gibi
konular oncelikli hale gelmistir. Pandeminin getirdigi izolasyon kosullari,
saglik hizmetlerinin uzaktan sunulmasina yonelik yeni modellerin
gelistirilmesini giindeme getirmis; bu dogrultuda bir¢ok hasta, hastane dist
ortamlarda tedavi edilmeye calisilmistir (Agaoglu et al., 2022). Tim bu
gelismeler, saglik sisteminde teknolojik ¢oziimlerin entegrasyonunu zorunlu
hale getirerek disiplinler aras1 ve sektorler arasi is birliklerinin Snemini
artirmistir. Bu doniisiim siireci, yalnizca hizmet sunum yontemlerinde degil,
ayni zamanda altyapidan insan kaynagina kadar uzanan ¢ok boyutlu bir yeniden
yapilanmayi da beraberinde getirmektedir (Kalkan, 2024; Zencir, 2022). Diger
yandan, kiiresel niifus artis1, yash niifusun ¢ogalmasi ve kronik hastaliklarin
yayginlagmasi gibi etkenler, saglik hizmetlerine duyulan talebi siirekli olarak
yiikseltmektedir. Ancak bu artan talebe ragmen saglik kuruluslarinin fiziki
kapasitesindeki yetersizlikler, hizmet sunum maliyetlerinin yilikselmesi ve
yeterli saglik personelinin temin edilememesi gibi ¢esitli yapisal sorunlar da
ortaya ¢ikmaktadir (Prasarnphanich, 2022; Beklevig, 2024).

Yaklasik iki asir 6nce buhar giiciiniin makinelerde kullanilmaya
baslanmastyla birlikte ortaya ¢ikan Sanayi Devrimi, diinyada koklii ve hizli bir
degisim dalgasi baslatmistir. Benzer sekilde, 19. yiizyilda Edison’un elektrik
alanindaki Oncii ¢aligmalari, insanlik tarihini derinden etkileyerek yeni bir
konfor, baglanti1 ve teknolojik gelisim ¢aginin kapilarini aralamistir. Bugiin ise
bu doniisiim, yapay zekd (YZ) teknolojilerinin hizla gelismesiyle ¢cok daha
karmasik ve derin bir boyut kazanmistir. Kurumlar, devletler ve bireyler; yapay
zekanin sundugu olanaklardan maksimum diizeyde yararlanma ¢abasi igerisine
icerisindedir (Horgan vd., 2020; Beklevi¢ & Sagir, 2024).

Yapay zeka, yalnizca teknik bir yenilik degil; ekonomik yapilardan
toplumsal etkilesime, mesleki rollere kadar bircok alanda doniigim
yaratmaktadir. Ozellikle Ekrem (2021), dijitallesmeyle biitiinlesen bu siirecin
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bireylerin diisiinme bi¢imlerinden hizmet alma pratiklerine kadar pek c¢ok
dinamigi etkiledigini belirtmektedir. Benzer bicimde, Karakaya (2022) saglik
alaninda yapay zeka uygulamalarinin sadece tani ve tedavi siireclerini degil,
aynm zamanda saglik profesyonellerinin rollerini de yeniden tanimladigini
vurgular. Kaplan, Cakar ve Bingdl (2024) ise bu teknolojilerin, yalnizca
bireysel degil, kurumsal karar alma mekanizmalarini da doniistiirdiigtinii ifade
etmektedir. YZ’nin uzay arastirmalarindan yasam bilimlerine, otonom
sistemlerden kamu politikalarina kadar genisleyen etkisi, giiniimiiz teknolojik
caginin smirlarimi siirekli olarak yeniden c¢izmektedir. Bu ¢ok yonlil etkiler,
kavramsal ¢ercevenin net bir sekilde anlasilmasini ve 6zellikle saglik sistemi
baglaminda tanimlarin agik bicimde ortaya konmasini zorunlu kilmaktadir
(Horgan et al., 2020; Ekrem, 2021; Karakaya, 2022; Kaplan et al., 2024).

Yapay zeka terimi ilk kez John McCarthy tarafindan “zeki makineler ve
zeki Dbilgisayar programlar1 yapma bilimi ve miihendisligi” olarak
tanimlanmistir (Ekrem, 2021). Giiniimiizde YZ, insan miidahalesini en aza
indirerek karmasik problemleri ¢dzebilen ve akilli davranislart modelleyebilen
sistemleri ifade eden genel bir kavram haline gelmistir. Diinya Saglik Orgiitii
(DSO) ve birgok saglik sistemi; saglhk alaninda gériilen bosluklar1 gidermek,
klinik hizmetlerde standartlasmay1 saglamak ve verimliligi artirmak adina YZ
teknolojilerinin entegrasyonunu énermektedir (Delanerolle vd., 2021).

Her ne kadar saglik teknolojilerine yonelik ilk ¢aligmalar 197011 yillara
kadar uzansada, dijitallesmenin saglik hizmetlerine etkisi esasen 2000’li
yillarda belirginlesmistir (Zencir, 2022). Tiirkiye’de ise saghk bilgi
sistemlerinin temeli 1990’11 yillarda atilmig, ancak sistematik ve biitiincil bir
dijital saglik reformu ancak 2000°’li yillarda ivme kazanabilmistir (Kalkan,
2024). Saglik sektdriinde dijital doniisiim, medikal cihazlar arasindaki
iletisimin saglanmasi, klinik kararlarin desteklenmesi, teshis siireclerinin
otomatize edilmesi ve kaynak kullaniminin optimize edilmesi gibi bircok
alanda kendini gostermektedir. YZ destekli sistemler; is giicii, ekipman ve
finansal kaynaklarin sinirli oldugu durumlarda diisiik maliyetli ve ulasilabilir
¢ozlimler sunma potansiyeline sahiptir (Karakaya, 2022; Limon, 2019).

YZ tabanli saglik uygulamalari;; tanm1 koyma, hastalik riski ve
mortalite/morbidite degerlendirmesi, salgin hastaliklarin 6ngdriisii ve gézetimi,
saglik politikalarmin  planlanmasi1 olmak {izere dort temel alanda
degerlendirilmektedir. Bu kategoriler, sadece teknik altyapr degil, ayni
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zamanda hizmet kalitesini doniistiirebilecek potansiyele sahip ¢ok boyutlu
uygulama alanlarini kapsamaktadir (Schwalbe ve Wahl, 2020).

YZ uygulamalarinin saglik hizmetlerine entegrasyonu, sadece teshis ve
tedavi siireclerini gelistirmekle kalmamis; ayni zamanda hemsirelik bakim
hizmetlerinde de kalite artigina katki saglamistir. Klinik yorum farkliliklarindan
kaynaklanan hatalar, YZ sistemlerinin standartlagtirici rolilyle en aza
indirilebilmekte, boylece bakim kalitesi arttirilmaktadir. Bu baglamda, YZ’nin
perinatal donem basta olmak iizere saglik hizmetlerinde etkili ve giivenli bir
sekilde kullanilabilmesi, saglik calisanlarmin teknoloji okuryazarligi ve etik
sorumluluklari ile dogrudan iligkilidir (Karakaya, 2022;Sogukpinar,2025).

Literatiirde, degisen yasam kosullar1 ve teknolojik ilerlemeler 15181nda,
ozellikle kadin saghig1 alaninda YZ kullaniminin yayginlastirilmasi gerektigi
vurgulanmaktadir.  Gebelik  takibinin  diizenli  yapilmasi,  olasi
komplikasyonlarin erken tanisi, prenatal taramalarda maliyetin azaltilmas1 ve
anne-fetiis sagliginin gelistirilmesi gibi hedeflerin gerceklestirilmesinde YZ
uygulamalar1 6nemli bir rol iistlenmektedir (Karakaya, 2022;0zhiiner,2025).
Bu baglamda, Diinya Saglik Orgiitii'ne gére perinatal donem; gebeligin 22.
haftasi ile dogum sonrast 7. giin arasinda gecen, hem anne hem de fetiis
acisindan fizyolojik ve psikolojik acidan kritik degisimlerin yasandigi bir
stirectir (Lagadec et al., 2018). Bu donemde, hipertansiyon, diyabet, erken
dogum, intrauterin gelisme geriligi gibi riskli durumlarin zamaninda tespit
edilmesi ve yonetilmesi, maternal ve neonatal saglik agisindan belirleyici rol
oynamaktadir. YZ tabanl sistemler; fetal kalp hizi izleme, gestasyonel
diyabetin uzaktan takibi, kromozomal anomali taramalar1 gibi alanlarda
sundugu dijital ¢oziimlerle, hem tani siireglerini kolaylagtirmakta hem de saglik
profesyonellerinin karar verme kapasitesini giiclendirmektedir. Perinatal
bakimda bireysellestirilmis hizmet sunumunu desteklemesi ve saglik
hizmetlerine erisimi kolaylastirmasi agisindan YZ teknolojilerinin sundugu
katkilar giin gegtikge daha da belirginlesmektedir (Karakaya, 2022; Ozhiiner,
2025; Lagadec et al., 2018; Davidson & Boland, 2021).

Bu boliimde, yapay zeka teknolojilerinin perinatal saglik hizmetlerinde
kullanim alanlari, 6rnek uygulamalar, bu siiregte karsilasilan etik sorunlar ve
Ozellikle hemsirelerin bu doniisiimdeki islevleri ele alinacaktir. Amag, YZ’ nin
sundugu olanaklarin saglik sistemine entegrasyonunda ortaya ¢ikan firsatlar1 ve
zorluklar1 ¢ok yonlii ve elestirel bir bakis agisiyla degerlendirmektir.
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2.GENEL BILGILER

2.1. Saghkta Yapay Zeka

Yapay zeka, insanlari 6grenme, akil yiiriitme ve duyusal algilama gibi
biligsel islevlerini taklit edebilen bilgisayar sistemlerini ifade etmektedir
(Giivercin, 2020). Bu teknoloji, yalnizca karmagik algoritmalar araciligiyla
verileri analiz etmekle kalmayip, ayn1 zamanda belirli durumlara iligskin sonug
cikarma ve karar verme siireglerinde de insan benzeri performans
gosterebilmektedir. YZ’yi geleneksel saglik teknolojilerinden ayiran temel
ozellik; biiylik hacimli saglik wverilerini toplayabilme, bu verileri analiz
edebilme ve kullaniciya yiiksek dogrulukla anlamli ¢iktilar sunabilme
yetenegidir. Bu yoniiyle, saglik alaninda yapay zeka uygulamalari; hem
hastaliklarin  6nlenmesi hem de tedavi siireglerinin bireysellestirilmesi
acisindan Onemli katkilar saglamaktadir. Ayrica bu sistemlerin, saghk
hizmetlerinde karar destek islevi gorerek insan hatasimi azaltmasi ve klinik
stireclerde giivenilirligi artirmast bakimindan da 6nemli avantajlar sundugu
belirtilmektedir (Karakaya, 2022;Akalin,2021).

YZ sistemleri, 6grenme siireclerine entegre edilebilen geri bildirim
mekanizmalar1 sayesinde zaman i¢inde kendi dogrulugunu artirabilmekte, yani
“kendini 6grenen” sistemler haline gelebilmektedir. Bu durum, klinik karar
destek sistemlerinin geligmesini miimkiin kilarken, hekimlerin tan1 ve tedavi
stireclerinde daha giivenilir ve hizli kararlar almasina da yardime1 olmaktadir.
Ozellikle veri temelli calisan bu sistemler, insan kaynakli hatalarin
azaltilmasina katki sunmakta, saglik profesyonelleri i¢in tamamlayic1 bir arag
islevi gormektedir Bu ozellikleri sayesinde YZ, sadece teknolojik bir yenilik
degil; ayn1 zamanda saglik hizmetlerinin niteligini ve kapsamini genisleten
stratejik bir bilesen haline gelmistir (Akalin, 2021; Davidson & Boland, 2021;
Karakaya, 2022).

Gliniimiizde, saglikta yapay zekanin kullanimina dair yapilan
calismalarin sayis1 giderek artmaktadir. Ozellikle tibbi goriintiileme alaninda,
YZ'min manyetik rezonans goriintileme (MR), bilgisayarli tomografi (BT),
ultrasonografi, endoskopi ve patolojik goriintiileme gibi pek ¢ok uygulamaya
entegre edilmesi yoniinde 6nemli gelismeler kaydedilmistir Bu teknolojiler,
gorilintlilerin daha hizli ve daha dogru sekilde analiz edilmesini saglayarak
teshis siireclerinde etkinligi artirmaktadir (Altan, 2021; Davidson & Boland,
2021). Ayn1 zamanda, klinik karar destek sistemlerinden semptom analizine
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kadar farkli branglarda da YZ uygulamalar giderek yayginlagmaktadir (Akalin,
2021; Karakaya, 2022).

Bu cok yonlii gelismelerin perinatal saglik hizmetlerine yansimasi ise
oldukea dikkat ¢ekicidir. Perinatal doneme 0zgii yapay zeka uygulamalar ise
son yillarda dikkat cekici bir sekilde gelisim gostermistir. Ozellikle uzaktan
gebelik takibi, genetik taramalar, fetiisiin gelisimsel izlenmesi ve postpartum
doneme iliskin miidahalelerde YZ temelli sistemlerden faydalanilmis ve bu
alanda olumlu sonuglar elde edilmistir. Bu uygulamalar, 6zellikle saglik
hizmetlerine erigsimin sinirli oldugu bolgelerde anne ve bebek sagligini koruma
acisindan biiyiik potansiyel tasimaktadir. Bu potansiyelin en somut
orneklerinden biri, yapay zeka tabanli sistemlerin gebelik siirecine sundugu
katkilardir (Karagdl, 2023; Ozhiiner, 2025).

Yapay zeka tabanli sistemler, gebelerin tani, tedavi ve bakim siireglerini
kolaylastirmakla kalmayip; gebelik sirasinda ortaya ¢ikabilecek riskli
durumlarin 6nceden Ongoriilmesini, gebelikle iliskili hastaliklarin erken
agamada yonetilmesini ve anne adaylarinin yasam standartlarinin artirilmasini
da hedeflemektedir. Ayrica bu sistemlerin, anne ve yenidogan mortalite ve
morbiditelerinin azaltilmasi, genetik taramalarin daha dogru gerceklestirilmesi
ve fetiis gelisiminin daha yakindan izlenmesi gibi bir¢ok alanda kullanimi s6z
konusudur (Karagél, 2023; Lagadec et al., 2018). Bu kullanim alanlari, yapay
zekanm tip alanindaki Onemini ve giderek artan etkisini agik¢a ortaya
koymaktadir. YZ, ozellikle tip alaninda sundugu etkinlik, dogruluk ve
verimlilik katkilar1 sayesinde ©ne ¢ikmaktadir. Gelistirilen sofistike
algoritmalar ve makine 6grenimi modelleri araciligiyla teshis koyma, tedavi
planlamasi, hastalik Ongoriisii, ilag gelistirme, kisisellestirilmis saglik
hizmetlerinin sunulmasi ve hasta bakiminin yonetimi gibi ¢ok sayida alanda
etkili bir bi¢imde kullanilmaktadir .Tiim bu geligsmeler, saglik sisteminin daha
biitiinciil, erigilebilir ve veri odakli bir yapiya kavusmasinda YZ'nin stratejik bir
ara¢ oldugunu gostermektedir (Kaplan, 2024; Ekrem, 2021; Davidson &
Boland, 2021; Akalin, 2021).

2.2. Perinatal Donemde Kadin Saghg: Hizmetlerinde Yapay

Zekanin Onemi

Diinya Saghk Orgiiti’'ne gore, gebeligin 21. haftasindan baslayarak
dogumdan sonraki ilk dort haftalik siireci kapsayan donem “perinatal donem”
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olarak tanimlanmaktadir. Bu déonem, hem anne hem de fetiis ag¢isindan kritik
fizyolojik ve psikolojik degisimlerin yasandig1, yogun saglik hizmeti gerektiren
0zel bir siirectir Bu donemde sunulan bakimin kalitesi, anne ve bebek sagligi
iizerinde uzun vadeli etkiler yaratabilmekte; dolayisiyla sistematik, biitiinciil ve
birey odakli yaklagimlarin 6nemi daha da belirgin hale gelmektedir (Lagadec
ve dig., 2018; Ozhiiner, 2025).

Bu kritik donemin yonetiminde son yillarda dijital saglik teknolojileri
onemli bir yer edinmistir. Perinatal bakim hizmetlerinde, 6zellikle son yillarda
dijital saglik teknolojilerinin ve yapay zekd uygulamalarinin artan kullanimi
dikkat  ¢ekmektedir. Yapay zekd, gebelikte tarama testlerinin
degerlendirilmesinden uzaktan gebelik takibine, farmakolojik miidahalelerden
fetiis gelisiminin izlenmesine ve elektronik saglik verilerinin analizine kadar
pek ¢ok alanda uygulanmakta ve bu uygulamalar postpartum doneme kadar
uzanmaktadir .Bu teknolojilerin kullanimiyla birlikte, kadm saghgi
hizmetlerinde etkinlik, erisilebilirlik ve bireysellestirilmis bakim olanaklarinda
onemli gelismeler kaydedilmistir(Karakaya, 2022).

Teknolojik yeniliklerin etkisi yalnizca klinik sonuglarla sinirl degildir.
Kadin saglig1 hizmetlerinde inovasyon yalnizca tan1 ve tedavi siireglerine katki
saglamakla kalmamakta, ayni zamanda kadinin toplumsal roliiniin
giiclenmesine de destek olmaktadir. Yapay zeka temelli sistemlerin, kadinlarin
gebelik siirecine daha aktif katilim gostermesine olanak tanimasi, saglik
okuryazarligim1 artirmast ve kendi sagliklarin1 ydnetebilme becerilerini
geligtirmesi agisindan 6nemli katkilar sundugu goriilmektedir (Col, 2021).
Ayrica dijital saglik uygulamalari, kadinlarin dogum 6ncesi ve sonrasi siireglere
dair farkindalik diizeyini artirmakta ve bu da bireysel giliglenmelerine katki
saglamaktadir (Karakaya, 2022; Ozhiiner, 2025). Bununla birlikte, tim bu
teknolojik yeniliklere ragmen, gebeligin kendine 6zgii fizyolojik ve psikolojik
ihtiyaglar1 g6z ardi edilmemelidir. Gebelik donemi, kadinin yagam dongiisiinde
hem fiziksel hem de duygusal olarak en &zel ve hassas donemlerden biridir. Bu
siirecte yasanan fizyolojik ve psikolojik degisiklikler, hem gebelik hem de
dogum sonras1 donem olan postpartum siirecin saglikli yonetimini zorunlu
kilar. Dolayisiyla, bu déonemde sunulan saglik hizmetlerinin kalitesi, anne ve
yenidogan sagligi acgisindan belirleyici bir rol oynamaktadir. Bu nedenle,
gebeligin takibi ve olasi risklerin erken belirlenmesi i¢in gelismis teknolojilere
duyulan ihtiya¢ giderek artmaktadir. Tim bu degerlendirmeler, farkli
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caligmalarda da vurgulandigi iizere kadin sagliginin dijitallesen hizmet
yapilariyla desteklenmesinin, toplumsal ve klinik kazanimlar agisindan kritik
oneme sahip oldugunu gdstermektedir (Kaplan, 2024; Lagadec ve dig., 2018;
Karakaya, 2022; Ozhiiner, 2025).

Giiniimiizde, perinatal donemi desteklemeye yonelik yapay zeka temelli
tarama, risk tahmini, triyaj, teshis, ila¢ gelistirme, tedavi planlamasi, izlem ve
gorlintiileme yorumlama gibi birgok uygulama alanmi gelistirilmeye devam
etmektedir. Bu uygulamalar, saglik profesyonellerinin karar alma siireclerini
destekleyerek klinik sonuglari iyilestirme potansiyeli tasimaktadir. Ozellikle
veri madenciligi ve makine 6grenmesi tekniklerinin bu siireclere entegrasyonu,
saglik alanindaki ongoriilerin daha hassas ve zamaninda yapilmasina olanak
tamimaktadir (Karakaya, 2022; Ekrem, 2021). Ayni1 zamanda, saghk
hizmetlerinde standardizasyonu artirarak farkli sosyoekonomik gruplar
arasindaki bakim kalitesi farklarii azaltmaya katki sunmaktadir. Bu durum,
dijital saglik esitsizliklerinin giderilmesine yonelik 6nemli bir adim olarak
degerlendirilmektedir (Kaplan, 2024; Ozhiiner, 2025). Yapay zeka tabanli
sistemlerin perinatal bakim silireglerine entegrasyonu, yalnizca tibbi
miidahalelerin iyilestirilmesini degil; ayn1 zamanda kadinin dogum siirecindeki
giiclenmesini ve saglikli annelik siirecine adaptasyonunu da desteklemektedir
(Drukker ve dig., 2020; Lagadec ve dig., 2018).

2.3.Yapay Zeka Kullanim Alanlar

Yapay zeka teknolojilerinin saglik sistemlerinde olusturdugu doniisiim,
yalnizca tan1 ve tedavi siiregleriyle smirli kalmayip, spesifik hasta gruplarina
yonelik hizmetlerde de derin etkiler yaratmaktadir. Bu baglamda, kadin sagligi
gibi fiziksel, psikolojik ve toplumsal boyutlar i¢eren bir alanda yapay zeka
uygulamalarinin rolii giderek daha goriiniir hdle gelmektedir (Karakaya, 2022;
Ekrem, 2021; Ozhiiner, 2025).

2.3.1.Kadin Saghg1 Alaninda Kullanimi

Kadin sagligi hizmetlerinde, teknolojik gelismelerin  sundugu
olanaklardan yararlanmak giderek daha 6nemli hale gelmektedir. Literatiirde,
teknolojik doniistimiin kadin saglig1 lizerindeki etkisine yonelik cok sayida
caligma bulunmaktadir. Bu c¢aligmalarda, YZ teknolojilerinin basta anne ve
fetlis saghiginin gelistirilmesi olmak iizere; gebelik takiplerinin diizenli
yapilmasi, hastaliklarin erken donemde tanilanmasi ve tedavi edilmesi, prenatal
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tarama testlerinin maliyet etkinliginin artirilmasi gibi bir¢ok alanda &nemli
katkilar sundugu ifade edilmektedir. Ozellikle perinatal dénem gibi kritik
stireclerde, yapay zeka destekli karar mekanizmalarinin kullanimi, anne ve
bebek icin dogrudan yasam kalitesine yansiyan sonuglar dogurabilmektedir
(Karakaya, 2022; Lagadec ve dig., 2018). Bu katkilar, yalnizca saglik hizmeti
sunumunu doniistirmekle kalmamakta, ayni zamanda kadinlarin saglik
siireclerinde daha aktif ve bilingli rol almalarina da olanak tanimaktadir
(Ekrem, 2021). Buna ek olarak, dijital saglik uygulamalari sayesinde
bireysellestirilmis bakim modelleri gelismekte ve kadinlarin kendi saglik
verilerini takip etme motivasyonlar1 artmaktadir (Kaplan, 2024; Ozhiiner,
2025).

2.4. Obstetrik Donemde Yapay Zeka Uygulamalari

Yapay zeka, obstetrik alaninda da genis bir uygulama yelpazesi
sunmaktadir. Gebelik silirecinde tani, tedavi ve bakim hizmetlerinin
gelistirilmesi; olasi risklerin erken saptanmasi; gebelik siirecinde ortaya
cikabilecek komplikasyonlarin yonetilmesi ve anne ile fetiisiin yasam
kalitesinin artirilmas1 gibi amaglarla YZ teknolojileri etkin bir sekilde
kullanilmaktadir. Ozellikle fetiisiin gelisgiminin izlenmesi, elektronik fetal
monitdrizasyon sistemleri ve genetik tarama testleri gibi uygulamalar, yapay
zekanin gebelik yonetiminde sagladigi katkilar1 artirmaktadir (Ekrem, 2021;
Karakaya, 2022; Karagdl, 2023; Col, 2021).

Bu alanda yapilan arastirmalardan biri, Tejera ve arkadaslar1 (2011)
tarafindan gergeklestirilmistir. S6z konusu ¢aligmada, normal, hipertansif ve
preeklamptik gebeligi olan kadinlarda maternal kalp hizi degiskenliklerini
smiflandirmak amaciyla yapay sinir aglar kullanilarak EKG verileri analiz
edilmistir. Arastirma sonucunda gelistirilen modelin 6zgiilliigiiniin %85-90
arasinda oldugu bulunmus ve bu modelin kalp hiz1 degisikliklerinin
kontroliinde etkili bigimde kullanilabilecegi ifade edilmistir (Tejera, 2011;
Corekeioglu, 2025).

Benzer sekilde Fergus ve arkadaslarinin (2017) yaptigi bir calismada;
NST (Non-Stress Test) verileri, annenin yasi, umbilikal arter pH’1, APGAR
skorlari, baz fazlas1 gibi veriler kullanilarak, normal vajinal dogum ve sezaryen
dogumlarin siniflandirilmast amaciyla ¢esitli makine 6grenmesi algoritmalar

uygulanmistir. Calismada, derin 6grenme modelleri diger algoritmalara gore
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daha yiiksek dogruluk (%94) ve o6zgiillik (%91) degerleriyle 6ne ¢ikmistir
(Fergus ve dig., 2017; Liu, 2020).

Bu bulgulart destekleyen daha giincel c¢alismalar, yapay zeka
algoritmalarinin dogum Oncesi karar destek sistemleri iginde etkinligini
artirdigim gostermektedir. Ozellikle dogum sirasinda anne ve fetiisiin fizyolojik
verilerinin es zamanli takibi sayesinde, klinik karar alma siire¢lerinde hata pay1
azaltilmakta, dogum sekli ve miidahale zamanlamasi gibi kritik kararlar daha
giivenli bigimde yonetilebilmektedir (Bulut, 2024; Ekrem, 2021).

Ayrica, son yillarda gelistirilen hibrit modeller sayesinde, hem
yapilandirilmis (6r. biyometrik veriler) hem de yapilandirilmamis veriler (or.
doktor notlari, hasta Oykiisii) ayni sistemde analiz edilerek daha biitiinciil
degerlendirmeler yapilabilmekte; bu da sezaryen oranlarmin diisiiriilmesi ve
komplikasyonlarin erken tahmini agisindan umut verici bir gelisme olarak
degerlendirilmektedir (Karag6l, 2023; Kaplan, 2024).

2.4.1. Obstetrik Donemde Yapay Zeka Uygulamalar

Ornekleri

Obstetrik donemde yapay zeka teknolojilerinin kullanimi, gebeligin
izlenmesi ve yonetimi agisindan énemli avantajlar sunmaktadir. Bu kapsamda
gelistirilen ¢esitli uygulamalar, hem klinik karar stireclerini desteklemekte hem
de anne ve fetiis sagligimi korumaya yonelik erken miidahale olanaklari
saglamaktadir. Asagida, bu doneme 6zgii yapay zeka uygulama 6rneklerine yer
verilmektedir (Karakaya, 2022; Corek¢ioglu, 2025; Ekrem, 2021).

Gestasyonel Diyabetin (GDM) Uzaktan Izlenmesi

Caballero-Ruiz ve arkadaslarinin gelistirdigi Sinedie adli model,
gestasyonel diyabet (GDM) tanisi almig gebelerin evde glisemi diizeylerini
dogrudan glikoz Olglim cihazlariyla aktarmalarina ve ketoniiri ile diyet
uyumlarimi dijital sistem lizerinden saglik profesyonellerine iletmelerine olanak
tanimaktadir. Bu sayede, gebelerin uzaktan izlenmesi kolaylasmakta; olasi
komplikasyonlara karst erken miidahale imkani sunulmakta ve
bireysellestirilmis bakim olanaklar1 artmaktadir (Caballero-Ruiz et al., 2017).

Benzer sekilde, yapay zeka destekli sistemlerin uzaktan izlem kapasitesi
sayesinde hem hekimlerin karar alma siiregleri hizlanmakta hem de hasta
memnuniyeti ve katilimi1 artmaktadir. Corekgioglu (2025), giyilebilir
teknolojiler ve uzaktan takip uygulamalarinin, 6zellikle GDM gibi gebelige
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0zgii metabolik hastaliklarin yonetiminde klinik ¢iktilarin iyilestirilmesine
katki sagladigin1 vurgulamaktadir. Giivercin (2020) ise, dijital saglik
sistemlerinin entegrasyonu sayesinde maliyet etkinliginin artirildigini ve
yiiksek riskli gebeliklerin daha yakindan izlenebildigini belirtmektedir.

Bu dogrultuda, GDM yonetiminde yapay zeka temelli uzaktan takip
sistemlerinin kullanimi, geleneksel yiiz ylize izlemlerle smurli kalmaksizin,
daha kapsaml ve siirdiiriilebilir bir saglik hizmeti sunumu igin stratejik bir
¢Oziim olarak degerlendirilmektedir (Giivercin, 2020; Corekgioglu, 2025;
Caballero-Ruiz et al., 2017).

Kromozomal Anomalilerin Saptanmasi

Kromozomal anomalilerin erken evrede ve noninvaziv yoOntemlerle
belirlenmesi, gebelik yonetimi agisindan kritik 6neme sahiptir. Bu kapsamda
yapay zeka temelli modeller, fetal kalp hizi1 verilerinin analizinde giderek daha
fazla kullanilmaktadir. Warrick ve arkadaglar1 (2010) tarafindan gelistirilen bir
calismada, yapay sinir agina dayali bir model araciligiyla fetal kalp hizi
hareketleri analiz edilmis ve bu hareketlerin diger fetal aktivitelerle olan iligkisi
degerlendirilmistir. Calisma sonucunda, gelistirilen modelin patolojik olgularin
yaklasik %50’sini basartyla tanimlayabildigi belirtilmistir. Bu bulgu, yapay
zeka sistemlerinin kromozomal anomalilere yonelik erken tani siireglerinde
kullanilabilirligini ve potansiyelini ortaya koymaktadir (Warrick et al., 2010;
Karakaya, 2022; Corek¢ioglu, 2025).

Gebelik Yasinin Tahmini

Gebelik yasinin dogru belirlenmesi, prenatal bakimin zamanlamasi ve
uygun miidahalelerin planlanmasi agisindan biliyilk Onem tagimaktadir.
Ozellikle saglik hizmetlerine erisimin kisith oldugu diisiik kaynakli bolgelerde,
geleneksel yontemler siklikla yetersiz kalabilmektedir. Bu dogrultuda
gelistirilen yapay zeka destekli sistemler, gebelik yasini1 daha dogru ve uygun
maliyetli bicimde tahmin edebilme potansiyeli tasimaktadir. Ramakrishnan ve
arkadaslarinin (2021) yiiriittiigii ¢alismada, yalnizca son adet tarihine dayanan
yontemlerin 6tesine gegilerek; ultrasonografi ve biyometrik dl¢timler gibi coklu
verilerin entegre edildigi bir model gelistirilmistir. Bu modelin, gebelik yasinin
belirlenmesinde hem dogrulugu hem de erisilebilirligi artirdig: ifade edilmistir
(Ramakrishnan et al., 2021; Karagél, 2023; Kaplan, 2024).
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2.5. Perinatal Donemde Yapay Zeka Uygulamalari

Perinatal donem, kadinlarin hem fiziksel hem de psikolojik olarak biiyiik
degisimler yasadigi ¢ok boyutlu ve hassas bir siiregtir. Bu donemde kadin, bir
yandan gebelik siirecine bagli fizyolojik degisimlere uyum saglamaya
calisirken, diger yandan da duygusal dalgalanmalar ve psikososyal etkenlerle
bas etmeye c¢aligmaktadir. Hormonal degisikliklerin etkisiyle artan duygusal
hassasiyet ve kaygi diizeyleri, perinatal bakimin yalnizca tibbi degil, ayni
zamanda biitiinciil bir yaklasimla ele alinmasini gerekli kilmaktadir. Bu nedenle
perinatal donem, sadece biyolojik degil, ayn1 zamanda psikolojik ve sosyal
boyutlariyla da 6zel bir saglik hizmeti yaklagimi gerektirmektedir (Davidson ve
Boland, 2021; Co6l, 2021).

Bu baglamda, yapay zekd uygulamalari perinatal bakimin her
asamasinda etkili bir ara¢ olarak kullanilmaktadir. Davidson’un (2021)
yuriittiigl sistematik derlemede, YZ teknolojilerinin erken dogum risklerinin
tahmin edilmesi, gebe egitimi ve yenidogan mortalite ve morbiditesinin
azaltilmasina katki sagladigi vurgulanmistir. Buna ek olarak, karar destek
sistemleri  aracilifiyla dogum  oOncesi risklerin  otomatik  olarak
degerlendirilmesi, saglik profesyonellerinin klinik kararlarmmi daha giivenli
bicimde yonlendirmesine olanak tanimaktadir (Karakaya, 2022).

Giiniimiizde perinatal siireclerde kullanilan teknolojilere bakildiginda;
adet dongiisii takibini saglayan mobil uygulamalar, elektronik gebelik tani
testleri, gebelik siirecinin dijital platformlar iizerinden izlenmesini miimkiin
kilan yazilimlar, ileri diizey ultrasonografi cihazlari, uzaktan gebelik takibini
saglayan dijital saglik coziimleri, dogum siirecinde gebenin konforunu
artirmaya yonelik yatak sistemleri ve komplikasyonlari dnceden 6ngdrebilen
cihazlar gibi bircok YZ temelli uygulama dikkat cekmektedir. Ayrica, dogum
sonrast donemde anne ve bebek bakimini destekleyen akilli teknolojiler,
perinatal bakim siirecini biitlinciil sekilde kapsayacak bigimde genislemektedir
(Karakaya, 2022; Karagol, 2023; Kaplan, 2024).

2.5.1. Perinatal Dénemde Yapay Zeka Uygulama Ornekleri

Otomatik U¢ Boyutlu ve Dirt Boyutlu Ultrason Goriintiileme

Yapay zeka destekli otomatik 3D/4D ultrason sistemleri, fetal gelisimin
daha hassas izlenmesini saglamaktadir. Pluym ve arkadaglarinin ¢alismasinda,

otomatik 3D goriintiileme ile yapilan intrakraniyal 6l¢limler manuel 6lgiimlerle
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karsilagtirilmis, SonoCNS adli sistemin ilk degerlendirmede vakalarin
%70’inde, ikinci degerlendirmede ise %95’inden fazlasinda basarili sonug
verdigi gosterilmigtir. Bu sistem, fetal beynin posterior fossa, ventrikiiller,
biparietal cap gibi Onemli yapilarinin otomatik olarak taninmasini ve
Olgiilmesini saglamaktadir. Ancak, fetal bas pozisyonu, plasenta yerlesimi ve
maternal anatomik faktorler gibi degiskenler Olgiimlerin dogrulugunu
etkileyebilmektedir (Pluym ve dig., 2021).

Evde Fetal Kalp Hizi (FKH) Takibi

Kardiyotokografi (NST) yorumlamasinin etkinligini artirmak, maternal
ve fetal saglik c¢iktilarinda iyilesme saglamak ve Ozellikle yiiksek riskli
gebeliklerde cerrahi miidahalelerin maliyetini azaltmak amaciyla yapay zeka
tabanli algoritmalar gelistirilmektedir. Bu sistemler sayesinde fetal kalp hiz
takibi ev ortaminda gergeklestirilebilmekte, saglik kurulusuna erigimde
yasanan zorluklar onemli Olgiide azaltilmaktadir. Ev temelli bu izlem
yontemleri, 6zellikle ulasimi kisith kirsal bolgelerde yasayan gebeler igin
erigilebilir ve gilivenilir bir takip imkani sunmaktadir. Buna ek olarak,
gelistirilen yapay zeka sistemleri sayesinde, fetal distresin erken tanilanmasi
miimkiin olmakta ve klinik miidahalelerde zaman kaybi en aza indirilmektedir.
Boylece hem maternal hem de neonatal morbidite oranlarinda azalma
saglanmakta; ayni zamanda hasta memnuniyeti artmakta ve saglik sisteminde
genel anlamda maliyet etkinligi elde edilmektedir. Uzaktan izleme
teknolojileri, sadece tibbi risklerin degil; ayni zamanda gebelerin psikolojik
konforunun artirtlmast ve kendilerini giivende hissetmelerine katki saglayarak
saglik hizmetlerine olan giiveni de artirmaktadir (Giivercin, 2020; Corekgioglu,
2025; Delanerolle ve dig., 2021).

Literatiirde, bu alandaki en dikkat ¢ekici 6rneklerden biri, gelismis sinyal
isleme tekniklerinin kullanilmasiyla elde edilen NST verilerinin, yapay zeka
algoritmalar1 yardimiyla daha hizli ve hassas bicimde analiz edilmesini
saglamasidir. Bu sistemlerin, saglik personelinin yorum farkliliklarini azaltarak
daha standartlastirilmis ve objektif degerlendirmeler yapilmasina olanak
tanidig1 vurgulanmaktadir (Colak, 2021; Pluym ve dig., 2021).

Hipertansif Bozukluklarin Tahmini
Gebelikte ortaya ¢ikan hipertansif bozukluklar, hem anne hem de fetiis
acgisindan ciddi saglik riskleri tagimaktadir. Bu durumlar, preeklampsi ve
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eklampsi gibi komplikasyonlarla sonuglanarak perinatal morbidite ve
mortaliteyi artirabilmektedir. Yapay zeka tabanli sistemler, 6zellikle plasental
goriintilleme analizleri yoluyla hipertansiyon gelisme riski tasiyan bireyleri
erken donemde ayirt edebilme potansiyeline sahiptir. Bu yontemler, noninvaziv
olmalar1 ve uygun maliyetli yapilar1 sayesinde klinik uygulamalarda pratik bir
ara¢ olarak degerlendirilmektedir. Erken teshis ve miidahale agisindan biiyiik
kolaylik saglayan bu sistemler, yiiksek riskli gebeliklerin yonetiminde saglik
profesyonellerine 6nemli destek sunmaktadir (Corekcioglu, 2025; Gupta,
2022).

Kirsal Bolgelerde Kablosuz Fetal Izlem Uygulamalar

Mugyenyi ve arkadaslarinin (2017) Uganda'da gerceklestirdigi bir
caligmada, kirsal bolgelerde yasayan gebelerin fetal kalp atiglarini
izleyebilmeleri amaciyla gelistirilen kablosuz bir prototip cihaz test edilmistir.
Calismada, kardiyotokografi (CTG) verileri, pille ¢alisan bu cihaz araciligiyla
bulut tabanli bir sisteme aktarilmig ve veriler ii¢ kadin hastaliklar1 ve dogum
uzmanit tarafindan degerlendirilmistir. FElde edilen bulgular, cihazin
kullaniminin  yiiksek diizeyde pratiklik ve erisilebilirlik sagladigini
gostermistir. Ayrica, katilimei gebeler cihazi konforlu bulmus ve diger gebelere
de onerilebilecegini ifade etmislerdir (Mugyenyi ve dig., 2017).

NST ve Dogum Swrasindaki Karar Destek Sistemleri

Yapay zekd destekli Non-Stress Test (NST) teknolojileri, dogum
sirasinda hekimlerin karar alma siireglerini destekleyerek maternal ve fetal
sonuglarin iyilestirilmesine katki saglamaktadir. Fergus ve arkadaslarinin
yaptig1 caligmada, NST verileri kullanilarak dogum seklinin (sezaryen ya da
normal dogum) makine &grenmesi algoritmalariyla ongoriilebilecegi ve bu
algoritmalarin yiiksek dogruluk (%94) ve 6zgiilliik (%91) oranlarma ulagtig
ortaya konmustur (Fergus ve dig., 2017).

Benzer sekilde, yapay zeka temelli sistemlerin fetal kalp atisi, kasilma
siklig1 ve annenin klinik verilerini biitlinciil bi¢imde analiz ederek hekime
gercek zamanli Onerilerde bulundugu; boylece dogum siirecinde gereksiz
miidahalelerin azaltildig1 ifade edilmektedir (Liu, 2020; Bulut, 2024).

Ayrica, dogum aninda yapilan degerlendirmelerin daha nesnel ve
standart héle getirilmesi, sezaryen oranlarinin azaltilmasi ve dogumun dogal

siirecine destek olunmasi agisindan bu tiir karar destek sistemlerinin 6nemli
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katkilar sundugu ¢esitli ¢alismalarda vurgulanmistir (Ekrem, 2021; Karakaya,
2022; Karagol, 2023).

2.6. Dogum Sonrasi (Postpartum) Donemde Yapay Zeka

Uygulamalar

Dogum sonrasi (postpartum) donem, annenin hem fiziksel hem de
psikolojik olarak toparlanma siirecine girdigi, ayn1 zamanda yenidogan
bakimina adapte olmaya c¢aligtigi oldukga hassas bir evredir. Yapay zeka
destekli teknolojiler bu donemde, hem saglik hizmetlerine erigimi
kolaylastirmakta hem de anne-bebek sagligim destekleyici yenilik¢i ¢oziimler
sunmaktadir. Ozellikle uzaktan saglk hizmetleri (tele saglik) ve giyilebilir
teknolojiler, dogum sonras1 donemde kadinlarin takibi, danismanlig1 ve saglik
kontrolleri i¢in etkili araglar olarak 6n plana ¢ikmaktadir (Davidson ve Boland,
2021; Karagol, 2023; Ozhiiner, 2025).

2.6.1. Dogum Sonrasi (Postpartum) Donemde Yapay Zeka

Uygulamalar

Dogum sonras1 donemde yapay zeka teknolojileri, annenin fiziksel ve
psikolojik iyilik halinin desteklenmesi ile yenidogan bakiminin izlenmesinde

etkili ¢ozlimler sunmaktadir.

Tele Saghk Uygulamalar

Dogum sonrasi donemde, Ozellikle annelerin saglik merkezlerine
ulasiminda yasanan zorluklar1 azaltmak amaciyla tele saglik uygulamalari
onemli bir ¢ozlim araci olarak 6ne ¢ikmaktadir. Yapay zeka destekli tele saglik
sistemleri; emzirme danigmanligi, ruh sagligi destegi, dogum sonrasi kontroller
ve kronik durumlarin izlenmesi gibi bircok alanda etkili sekilde
kullanilmaktadir. Bu sistemler, hem saglik profesyonellerine genis hasta
kitlelerine erisim imka&ni sunmakta hem de kadinlar agisindan zamandan ve
maliyetten tasarruf saglamaktadir (Glivercin, 2020; Kaplan, 2024).

Ancak, tele saglik uygulamalarmin yayginlagtirilmasinda bazi
smirliliklar da dikkat c¢ekmektedir. Saglik c¢aliganlarmin dijital donanim
eksikligi, mahremiyetin tam olarak korunamamasi ve yiliz yiize etkilesimin
saglanamamas1 gibi faktorler sistemin verimliligini sinirlayabilmektedir.
Ayrica, ozellikle kirsal bolgelerde yasayan kadinlarin internet erisimi, cihaz

kullanim1 ve dijital saglik okuryazarligi konularinda yasadigi giicliikler, bu
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teknolojilerin esit sekilde kullanilmasini engelleyebilmektedir (O’Connell,
2015; Corekgioglu, 2025).

Giyilebilir Teknolojilerle Fizyolojik ve Davranissal Takip

Giyilebilir teknolojiler, obstetrik, perinatal ve postpartum dénemlerde
hem fizyolojik hem de davranissal verilerin takibinde etkin bi¢imde kullanilan,
klinik kararlart destekleyen yenilik¢i araglar olarak one ¢ikmaktadir. Akilli
saatler, yiiziikler ve benzeri giyilebilir teknolojiler; viicut sicakligi, kalp atim
hiz1, oksijen satiirasyonu ve kan basinci gibi temel fizyolojik parametrelerin
yani sira, uyku siiresi, konum bilgisi ve fiziksel aktivite diizeyi gibi davranigsal
verileri de siirekli olarak izleyebilmektedir (Gilivercin, 2021; Coérek¢ioglu,
2025).

Bu teknolojiler, 6zellikle gebelik doneminde gestasyonel hipertansiyon
ve preeklampsi gibi komplikasyonlarin erken evrede saptanmasina olanak
tanimakta ve gerekli miidahalelerin zamaninda yapilmasina yardimci
olmaktadir. Ayrica dogum sonrasi siirecte de annenin genel saglik durumu ve
iyilik halini izlemeye yonelik 6nemli bir destek saglamaktadir. Bu sistemlerin
perinatal ve postpartum donemlerde yayginlastirilmasi, bireysel farkindaligi
artirarak erken uyar1 sistemlerinin gelistirilmesine katkida bulunmaktadir
(Colak, 2021).

Tim bu gelismeler, yapay zeka destekli sistemlerin yalnizca teknik
iyilestirmelerle sinirli kalmadigini; ayn1 zamanda kadin sagliginda bakimin
niteligini artirma, kisisellestirilmis hizmet sunumunu gii¢lendirme ve biitiinciil
saglik yaklagimlarini destekleme potansiyeli tagidigini ortaya koymaktadir. Bu
dogrultuda, YZ'min sundugu olanaklarin kadmn sagligi hizmetlerinin
planlanmasi, uygulanmasi ve izlenmesi siireglerine entegrasyonu, hem bireysel
hem de toplumsal diizeyde saglik ¢iktilarinin 1iyilestirilmesine katki

saglamaktadir.

2.7.Hemsirelik Bakim

Yapay zeka, sahip oldugu gelismis 6zellikler ve gesitli uygulama alanlar
sayesinde giinliik yasamin bir¢ok alaninda yaygin bir sekilde kullanilmaktadir.
Ozellikle ses tanima, yiiz tamma ve goriintii isleme gibi yetenekler, bu
teknolojinin en sik yararlanilan yonlerindendir. Teknolojinin bu hizla ilerlemesi

ve bilgi yogunlugunun giderek artmasi, yapay zekanin saglik alaninda
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kullanilmasin1 bir tercih olmaktan ¢ikarip zorunluluk héline getirmistir (Sucu
ve Ataman, 2020).

Bu zorunluluk, kadin sagligi o6zelinde ele alindiginda; yapay zeka
teknolojilerinin, kadinin yasam dongiisiiniin her evresinde &zellikle saglik
gelistirme, hastaliklarin 6nlenmesi, tani, tedavi ve bakim siireclerinde etkin
sekilde kullanilmasinin gerekliligini ortaya koymaktadir. Yapay zeka destekli
sistemlerin bireysel saglik yoOnetimini kolaylastirmasi, kadmlarin saglik
hizmetlerine erigsimini artirmasi ve saglik ciktilarinda iyilesme saglamasi, bu
gerekliligin temelini olusturmaktadir (Kaplan, 2024; Ozhiiner, 2025).
Hemsirelik ise insan sagligina yonelik hizmetlerin temel yap: taglarindan biri
olup, bireyin fiziksel, ruhsal ve sosyal yonlerini kapsayan biitlinciil bakim
anlayisiyla hareket eden bir meslek disiplinidir. Yirmi birinci yiizyilda yapay
zeka teknolojilerindeki hizli gelismeler, hemsirelik uygulamalarini da kokli
bicimde etkilemekte ve doniistiirmektedir. Bu doniisiim, sadece klinik karar
verme siireglerinde degil, ayn1 zamanda hasta izleminde, veri yonetiminde ve
bireysellestirilmis bakim hizmetlerinde de kendini gostermektedir (Karakaya,
2022; Col, 2021; Karagol, 2023).

Giliniimiizde hemsirelik bakiminda; ses ve yiiz tanima yazilimlari,
elektronik hizmet kayitlarinin tutulmasi, ilag glivenligi sistemlerinin izlenmesi
ve hasta gilivenligi gostergelerinin takip edilmesi gibi ¢esitli alanlarda yapay
zekd destekli teknolojilerden yararlanmilmaktadir. Ayrica karar destek
sistemlerinin kullanimi ile hemgirelerin hata yapma riski azaltilmakta, hasta
bakim siireclerinde daha etkin kararlar alinmas1 saglanmaktadir (Dogan Merih,
2018; Bini, 2018; Dogan Merih ve Akdogan, 2021).

Yapay zekd uygulamalari, 6zellikle tele saglik hizmetleri yoluyla
hemsgirelerin  hizmet verdikleri bireylere her kosulda ulasmalarini
kolaylastirmakta; bu da hemsirelik bakiminin daha goriiniir, erisilebilir ve
glivenli bir hal almasini saglamaktadir. Tim bu gelismeler, hemsirelerin
teknolojik  doniisime uyum saglama gerekliligini de beraberinde
getirmektedir(Sendir ve dig., 2019).

Bununla birlikte, literatiirde hemsirelikte yapay zeka kullanimma dair
veriler, 6zellikle kadin sagligi hemsireligi alaninda simirli kalmaktadir. Bu
nedenle, uluslararas1 diizeyde yiritilen c¢aligmalarda yapay zeka
uygulamalarinin hemsirelik bakimina entegrasyonuna yonelik heniiz giiclii
kanitlar sunulamamaktadir .Bu durum, yeni arastirmalarin gerekliligini ve
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hemsirelikte yapay zekd temelli uygulamalara iliskin yapilandirilmig
kilavuzlarin olusturulmasinin 6nemini ortaya koymaktadir (Shang, 2021).

Yapay zekd uygulamalar, geleneksel bilgiye dayali yaklasimlardan
farkli olarak veri temelli, kanita dayali hemsirelik uygulamalarmin
gelistirilmesine olanak tanimaktadir. Bu sayede hemsirelerin is yiikii azalarak
daha verimli ¢alismalar1 saglanmakta, tibbi hata oranm diisiiriilmekte ve kisiye
0zgli bakimin sunulmasiyla yasam kalitesi artirilmaktadir. Ayrica yapay zeka
teknolojileri, tedavi planlarinin diizenlenmesini kolaylastirmakta, ila¢ yonetimi
stireclerini desteklemekte ve hemsirelik bakimina dair dogru bilgiye anlik
erisim saglamaktadir(Karagol, 2023).

Yapay zeka, yalnizca hemsirelikte degil, ebelik bakiminda da karar
destek sistemleri araciligiyla giderek daha fazla kullanilmaktadir (Topol, 2019).
Gebelik ve dogum siirecinde meydana gelebilecek komplikasyonlarm erken
tespiti, bireysellestirilmis bakim sunumu ve kritik kararlarmm zamaninda
alinmas1 gibi yonlerden ebelerin bu teknolojiden faydalanmalari miimkiindiir.
Ancak obstetrik uygulamalar disinda ebelik bakiminda YZ’ye dair uygulamalar
heniiz simirli sayidadir. Yine de bu alana olan ilginin artmakta oldugu
gozlemlenmektedir(Aktas Reyhan&Dagl1,2023).

Bununla birlikte, yapay zekd uygulamalarinda etik ve mahremiyet
konulart da 6nem arz etmektedir. Yanlis veya eksik veri girisi, tan1 ve tedavi
stirecinde hatal1 sonuglara yol agabilir ve bu durum anne ile bebek sagligini
olumsuz yonde etkileyebilir (Bulut, 2024). Ayrica YZ sistemlerine aktarilan
hasta bilgilerinin gizliligi konusunda yasanan sorunlar, hemsireligin temel
ilkelerinden biri olan mahremiyetin korunmasi agisindan risk olusturmaktadir.
Kisisel saglik verilerinin izinsiz paylasilmasi ya da yetkisiz erisimlere maruz
kalmasi, etik agidan ciddi sorunlara yol acabilmektedir (Karagol, 2023).

Birlesik Krallik’ta saglik profesyonelleriyle yapilan bir arastirmada,
kattlimcilarin  %80’inin ~ yapay zek&nin ciddi mahremiyet sorunlar
dogurabilecegini diislindiigii, %40’ 1n1n ise yapay zekanin potansiyel tehlikesini
niikleer silahlarla kiyasladigi ve %10 unun yapay zekanin islerini ellerinden
alacagindan endise duydugu belirlenmistir. Bu veriler, saglik alaninda yapay
zekdya yonelik olumlu beklentilerin yani sira derin etik kaygilarin da
bulundugunu gdstermektedir(Castagno ve Khalifa, 2020).
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3.SAGLIKTA YAPAY ZEKA KULLANIMININ AVANTAJ

VE DEZAVANTAJLARI

Yapay zeka teknolojileri, saghik alaninda hem klinik karar destek
sistemlerinde hem de saglik yonetimi siireclerinde giderek daha fazla
kullanilmaktadir. Tani, tedavi, izlem, egitim ve halk sagligi gibi genis bir
yelpazeye yayilan bu uygulamalar; hem saglik profesyonellerine destek
olmakta hem de hasta bakiminin kalitesini artirmaktadir. Ancak bu teknolojinin
yayginlagmasi beraberinde ¢esitli avantajlari ve bazi yapisal, etik ve teknik
sorunlar1 da getirmektedir. Bu boliimde saglikta yapay zeka kullaniminin
avantajlar1 ve dezavantajlar1 glincel bulgular 1s181nda ele alinacaktir.

3.1. Avantajlar

Yapay zeka uygulamalari, saglik hizmetlerinin pek ¢ok alaninda 6nemli
avantajlar saglamaktadir. Bu avantajlar, hasta giivenligi, hizmet verimliligi,
maliyet etkinligi ve saglik profesyonellerinin desteklenmesi gibi yonlerden
degerlendirilmektedir (Bulut, 2024).

e Tam Siirecinde Etkinlik: Yapilan bir meta-analiz ¢aligmasinda,
hastaliklarm tanilanmasinda yapay zeka ile saglik profesyonelleri
karsilastirilmis ve YZ’nin tan1 koyma konusunda saglik ¢alisanlari ile
esdeger diizeyde basar1 gosterdigi saptanmistir (Liu vd., 2020).

e Yeni Tedavi Yontemlerinin Gelisimi: Yapay zekanin, hastaliklarin
tedavisinde yeni yOntemlerin gelistirilmesine katki sagladigs;
Ozellikle nadir goriilen hastaliklar ve bireysellestirilmis tedavi
protokollerinde etkili oldugu ifade edilmektedir (Ekrem, Salman,
Aksoy, & Inan, 2020).

o Hasta Sonuglarinda Iyilesme ve Maliyet Azaltma: Yapay zeka,
hasta sonuglarimi 1iyilestirmeye yonelik veri temelli analizler
sunarken, ayni zamanda saglik sistemleri i¢cin maliyet etkin ¢oziimler
de gelistirmektedir (Lianhua vd., 2021).

o Bireysellestirilmis Saghk Hizmetleri: Kisiye 6zel veri analizleri ile
hasta 6zelliklerine gore tedavi ve bakim planlamasi yapilabilmekte;
bdylece bireysellestirilmis saglik hizmetleri saglanabilmektedir
(Yabang vd., 2022).

e Saghk Calisanlarimn Is Yiikiinii Azaltma: Yapay zek4, tekrarlayan

is yiiklerini otomatiklestirerek saglik calisanlarimin zamanini daha
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verimli kullanmasia olanak tanimakta ve insan hatasini azaltarak
hasta giivenligini artirmaktadir (Akalin & Veranyurt, 2022).
Uzaktan Takip Imkam: Yapay zeka, 6zellikle kronik hastaliklar ve
gebelik siireci gibi uzun siireli takip gerektiren durumlarda, saglik
kurulusuna gitmeye gerek kalmaksizin izlem yapilmasini miimkiin
kilmakta, erisilebilirligi artirmaktadir (Moreira vd., 2018).

Veri Toplama ve Saklama Kolayhgi: Elektronik saglik kayitlar
iizerinden semptom, tedavi ve hasta yanit1 gibi bilgilerin sistematik
bigimde toplanmasi, depolanmasi ve analiz edilmesi YZ teknolojileri
ile kolaylagmaktadir (Uzun, 2020).

Salgin Hastaliklarin Erken Tespiti: Yapay zeka, bulasici
hastaliklarm yayilimin1 &ngorebilen algoritmalar sayesinde halk
saglig1 agisindan riskleri erken donemde tespit etmeye yardimeci
olabilmektedir (Agrebi & Larbi, 2020).

Saghk Egitiminde Katki: Saglik alaninda o6grenim goren
Ogrencilerin egitiminde YZ uygulamalari, simiilasyon tabanl
ogrenmeyi destekleyerek beceri gelisimini tesvik etmektedir (Sharma
& Sharma, 2023).

3.2. Dezavantajlan

Her ne kadar yapay zeka teknolojileri saglik sistemlerinde devrim

niteliginde firsatlar sunsa da, beraberinde bazi Onemli dezavantaj ve

smirliliklar da getirmektedir.

Ekip Tabanh Calisma ve Etik Sorunlar: Saglik hizmetleri ekip
calismasma dayalidir. YZ uygulamalari, bu is birligini
zayiflatabilecek etik tartigmalara neden olabilir. Ayrica insan
diisiinme bicimini ve klinik sezgiyi tam olarak yansitamadigi i¢in
sinirlt kalabilir (Uzun, 2020).

Sosyal ve Duygusal Etkilesimi Azaltmasi: YZ teknolojileri, hasta
ve saglik calisani arasinda kurulan duygusal bagi ve empatiyi
siirlayabilir. Sosyal temasin 6nemli oldugu hemsirelik ve ebelik gibi
alanlarda bu durum bakim kalitesini etkileyebilir (Hosgdr &
Glingordi, 2022).

Hatali Algoritmalar ve Veri Ac¢ikhiklari: YZ algoritmalarinda

hataya yer olmamasi kritik bir konudur. Ancak eksik ya da hatali veri
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girisleri, sistemin yanls kararlar almasina neden olabilir. Ozellikle
saglik verilerindeki agikliklar, ciddi klinik problemlere yol agabilir
(Uzun, 2020).

o Is Giivencesine Yonelik Kaygilar: Yapay zekd uygulamalarinin
geligsmesi ile baz1 meslek gruplarinin is giivencesi konusunda endise
tasidig bildirilmektedir. Otomasyonun artmasi, insan giiciine olan
ihtiyac1  azaltabileceginden bu durum sosyal agidan da
degerlendirilmelidir (Hosgdr & Giingordii, 2022).

4.YAPAY ZEKA VE ETiK

Saglik hizmetlerinde etik kavrami, saglik profesyonellerinin hizmet
sunumu sirasinda neyi yapmalari ya da neyi yapmamalar1 gerektigini belirleyen
temel ilkelere dayanmaktadir. Bu ilkeler, bireyin haklarina, onuruna ve
giivenligine sayg1 gosterilmesini esas alir. Ozellikle dogrudan insan yasami ve
saglhig1 tlizerinde etkili olan saglik hizmetlerinde etik yaklasimlar, hizmet
kalitesinin vazgec¢ilmez bir bilesenidir (Karakaya, 2022).

Giliniimiizde saglik hizmetlerinin dijitallesmesiyle birlikte, yapay zeka
uygulamalarmin saglik sistemine entegrasyonu Onemli Olglide artis
gostermistir. Bu teknolojiler, 6zellikle tan1 koyma, tedavi planlama ve hasta
izlem siireclerinde zaman kazandirmakta, klinik karar alma siire¢lerini
desteklemekte ve biiylik veri setlerinin etkin bir sekilde islenmesini miimkiin
kilmaktadir (Karakaya, 2022; Karagol, 2023). Ancak bu hizli dijital doniisiim,
beraberinde bazi etik tartismalar1 da giindeme getirmektedir. Ozellikle yapay
zeka ile yiiritilen saglik hizmetlerinde, bireylerin kisisel saglik verilerinin
toplanmasi, analiz edilmesi ve paylasilmas: siireglerinde mahremiyetin
korunmasi, veri glivenliginin saglanmasi ve bilgilendirilmis onamin alinmasi
gibi etik ilkeler biiyiilk 6nem tasimaktadir (Giivercin, 2020; Kaplan, 2024).

Ozellikle tan1 destek sistemlerinde yapay zeka uygulamalarinin etkinligi
cesitli arastirmalarla gosterilmistir. Wu ve arkadaslarinin gergeklestirdigi
caligmada, beyin tiimorleri ile komplike olan gebeliklerde kullanilan yapay
zeka algoritmalarina dayali ultrasonik taninin dogrulugu incelenmis ve bu
sistemin %94,50 oraninda basarili sonug verdigi belirlenmistir. Bu tiir yliksek
dogruluk oranlarina ragmen, tani ve tedavi siireglerinde yalnizca algoritmalara
giivenmek, insan faktoriinli g6z ard1i etme riskini de beraberinde
getirmektedir(Gupta K, 2022).
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Benzer sekilde, yapay zeka teknolojilerinin saglik alaninda uygulanmasi
teknik yeterlilikten daha fazlasini gerektirmektedir. Yapay zeka sistemlerinde
olusabilecek hatali kararlarin, hasta giivenligi ve yasam kalitesi iizerinde ciddi
sonuglar dogurabilecegi goz oniinde bulundurulmalidir. Ayrica algoritmalara
gomiilii olabilecek Onyargilar, saglik hizmetlerinin sunumunda esitsizlikleri
artirma potansiyeline sahiptir. Bu nedenle yapay zekanin saglik hizmetlerine
entegrasyonunda etik ilkelere uygunluk, veri gilivenligi, adalet, seffaflik ve
hesap verebilirlik gibi temel kavramlar kritik 6neme sahiptir (Delanerolle et al.,
2021; Shang, 2021).

5. SONUC

Yapay zeka teknolojilerinin saglik alanindaki hizli gelisimi, hem hizmet
sunumu hem de hasta bakim kalitesinde koklii bir doniisiim yaratmaktadir. Bu
doniisiim, 6zellikle perinatal donem gibi yiiksek risk ve hassasiyet barindiran
siiregclerde belirgin bicimde hissedilmekte; tani, izlem, tedavi ve bakim
asamalarinda hem saglik profesyonellerine hem de hizmet alan bireylere
onemli avantajlar sunmaktadir.

Gebelik siirecinin her evresinde, yapay zeka destekli sistemler sayesinde
komplikasyonlarin erken tespiti, fetal gelisimin yakindan izlenmesi, uzaktan
takip olanaklarmin artmasi ve bireysellestirilmis saglik hizmetlerinin
yayginlasmas1 miimkiin hale gelmistir. Ozellikle kirsal ve saglik hizmetlerine
erisimin sinirli oldugu bolgelerde YZ tabanli uygulamalarin sundugu ¢éziimler,
saglikta esitligin saglanmasina katkida bulunmakta; maternal ve neonatal
mortalite ve morbiditenin azaltilmasinda umut vadetmektedir.

YZ’nin hemsirelik ve ebelik uygulamalarina entegrasyonu ise, bakim
stireclerinde standardizasyonun saglanmasi, is ylkiiniin azaltilmasi, karar
destek mekanizmalarmin giiclendirilmesi gibi yonleriyle klinik basariya
dogrudan katki sunmaktadir. Bununla birlikte, hemsirelik mesleginin 6ziindeki
insan temelli yaklagim, empati ve etik degerlerin YZ uygulamalar1 ile nasil
biitiinlesecegi konusu, halen dikkatle ele alinmasi gereken bir tartigma alanidir.
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1. GIRIS

Diyabetes Mellitus (DM) pek ¢ok kisinin yasamina etki eden genel bir
saglik sorunudur (Boulton vd., 2005). Diyabetin yaygin bir sekilde goriilmeye
baslanmasiyla diyabetik ayak {ilserinin siklig1 ve onemi gittikce artmaktadir.
Kontrol altina alinmayan diyabet, diyabetik periferik néropati (DPN) ve
dolasim bozuklugu gibi problemlerin gelismesine zemin hazirlayarak iilserlerin
ortaya ¢ikmasina sebep olur (Jeffcoate & Harding, 2003). Diyabetin en yikict
komplikasyonu ayak iilseridir ve diyabetli bireylerin hayatlar1 boyunca iicte
birini etkisi altina alir (Boulton vd., 2005). Diyabetik ayak hastalig1, yas
gruplar igerisinde geriatrik bireylerde énemli bir kiiresel problemdir (Zhang,
ve digerleri, 2017). Diyabetik ayak hastaligi, ayakta olusan iilserler, gelisen
enfeksiyonlar ve kangreni de igeren diinya genelinde sakatliklarin basinda yer
alir (Zhang, ve digerleri, 2020). Diyabetik ayak hastaliginin kronik bir hastalik
olarak nitelendirilme sebebi bireylerin %40’inda bir yili gegmeden tekrarlama
goriilmesidir (Wu, Crews, & Armstrong, 2005). Diyabetik ayak hastaligmin
tekrarinin ve komplikasyonlarimin olugmasinin 6nde gelen nedenleri arasinda
plantar yiizeylerde daha yiiksek basing, dengesiz yiiriiyiis, hiperglisemi,
hipertansiyon (HT), yiiksek kolesterol ve trigliserit diizyleri yer almaktadir
(Group, 2006; Netten, ve digerleri, 2020). Birincil geri doniislii risk faktorleri
iyi ayak hijyeni, uygun ayakkabi kullanimi ve tibbi yoOnetim gibi tedavi
yontemleri kullanilarak azaltilabilmektedir (Grropu, 2006; Anand, ve digerleri,
2018). Diyabetik ayak hastaliginin varligi ya da tekrarlanmasi bireylerin
fiziksel islevlerinde bozulmaya sebebiyet vererek bagimsizliklarini
kaybetmelerine yol agmaktadir. Bu durum bireylerde psikolojik sikinti ve
diisiik yasam kalitesine sebep olur (Ismail vd., 2007). Diyabetik ayak iilseri ile
depresyon iligki igerisindedir. Bu olumsuz duygu tedaviye ve 6z bakima uyum
saglamada olumsuz etki gostermektedir. Neticede de ayak {ilserinin
kotiilesmesine, komplikasyonlarin gelismesine zemin hazirlamaktadir
(Polikandrioti, ve digerleri, 2020). Diyabetik ayak hastaligina sahip bireylerin
kendilerini yalniz hissetmeyerek depresyon duygusundan uzaklagmasi ve
tedavisine uyum saglayabilmesi i¢in internet ve mobil platformlar gibi teknoloji
tabanl tedavi yaklagimlari, bireyler icin erigebilirligi arttirmaktadir. Saglik
teknolojisinin, oOzellikle de yapay zeka ve giyilebilir cihazlarm gelisim
gostermesi, diyabetik ayak iilserinin Onlenmesinde ve yonetiminde yeni

secenekler sunmaktadir. Yapay zekanin algoritma tabanli karar alma
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uygulamast ve makine 6grenimi, dogru tani koyulmasini ve tedavinin etkin
gerceklestirilmesini saglayarak hasta bakiminda yenilikler ortaya koymaktadir
(Bohr & Memarzadeh, 2020; Alowais, ve digerleri, 2023). Giyilebilir cihazlar
yara iyilesmesi ve inflamatuar biyobelirtegleri (kortizol, glikoz vb.) izlemek
icin gelistirilerek diyabet ve diyabetik ayak iilserini yonetmek i¢in bir aragtir
(Najaf & Mishra, 2021). Giyilebilir cihazlar igerisinde olumlu sonuglar
gosteren akilli tabanliklar ve coraplardir. Akilli ¢oraplar (optik fiber tabanli
akilli tekstiller) planter ayak sicakligmin oOlgiilmesini saglarken, tabanlik
cihazlar1 sensorler yardimiyla planter basinci izler. Bu iki cihaz da hastalarin
davranislarini olumlu yonde degistirmeleri i¢in mobil bir arayiiz (akillo telefon,
akilli saat vb.) aracilifiyla uyarabilir ve uzaktan izlemeyi saglayabilir (Abbott,
ve digerleri, 2019). Diyabetik ayak iilserlerinin 6nlenmesi ve tedavisinde yapay
zeka ve giyilebilir teknolojiden faydalanmak bireyleri de siirece dahil ederek
psikososyal destek saglayarak uyum gostermede Onem tasimaktadir. Bu
sistematik incelemenin amaci, diyabetik ayak {ilserinin énlenmesinde yapay
zeka ve giyilebilir teknolojinin faydalar1 konusunda literatiirii kapsamli bir
sekilde incelemektir.

2. YONTEM

Bu seminer caligmasi, sistematik derleme ve meta-analiz niteliginde
gergeklestirilmigtir.  Calisma protokoliiniin  olusturulmast ve yaziminda
PRISMA Bildirimi (PRISMA Statement—Sistematik Derleme ya da Meta-
analiz Arastirma Raporunun Yaziminda Bulunmasi Gereken Maddelerle Tlgili
Kontrol Listesi) takip edilmistir (Page ve ark. 2021). Duplikasyonu onlemek,
planlama agsamasinda tamamlanmamis calismalar1 inceleyebilmek ve bias
riskini azaltmak amaci ile PROSPERO (International prospective register of
systematic reviews) girisi yapilmis ve 1057116 ID kayit numarast alinmaistir.

Bu sistematik derleme i¢in uygun olan arastirmalar su kriterlere (PICOS)
gore secilmistir:

Arastirma Sorusu: Diyabetik ayak iilserinin 6nlenmesinde yapay zeka ve

giyilebilir teknolojinin kullaniminin etkisi nedir?
(1) Caligma grubu (P: Patient): Diyabetik bireyler.
(2) Midahale (I: Intervention): Yapay zeka ve giyilebilir teknoloji

kullanimu.
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(3) Karsilagtirma (C: Comparison): Olagan bakim.
(4) Sonuglar (O: Outcomes): Diyabetik ayak iilseri 6nleme

(5) Calisma dizayn (S: Types of studies): 2015 yili ve daha sonrasi
donemde yapilan, Ingilizce ve Tiirkce dillerinde yayinlanan
randomize kontollii calismalar.

Dahil edilme Kriteri

e Ocak 2015 ile Mayis 2025 arasinda yayinlanmis,
e Randomize kontrollii caligma

e Diyabetli bireyler ile yapilan ¢aligmalar

e Tam metne ulasilabilen ¢alismalar

e ingilizce ve Tiirkce dillerinde yaymlanmisti

Dislanma Kriterleri

e Randomize kontrollii ¢alismalar disindaki caligma tiirleri

e Diyabeti olmayan bireyler

e Tam metin mevcut degil

e Ingilizce ve Tiirkce disindaki dillerde yaymlanmis ¢aligmalar

e Diyabetli cocuk 6rneklemli caligmalar

2.1. Tarama Stratejisi

Caligmalarin elde edilmesi i¢in, taramalar 2 arastirmaci tarafindan
bagimsiz olarak PubMed, MEDLINE, Web Of Science, Science Direct ve
Google Akademik arama motorlarindan yapilmistir. Taramalarda ingilizce veri
tabanlarindan “diabetic foot ulcer and artificial intelligence and wearable
technology” or “diabetic foot ulcer or diabetic foot ulceration and pepole and
artificial intelligence” or “diabetic foot ulcer or diabetic foot ulceration and
pepole and artificial intelligence and wearable technology” or “diabetic foot
ulcer or diabetic foot ulceration and pepole and artificial intelligence and
wearable technology or wearable devices” or “diabetic foot ulcer or diabetic
foot ulceration and pepole and artificial intelligence and wearable technology
or wearable devices and effect on prevention” kelime gruplari ile yapilmistir.

[lave taramalar icin sistematik derlemeye dahil edilen arastirmalar ve daha énce
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yapilan sistematik derlemelerin referans listeleri kullanilmistir. Daha giincel
caligmalara dayali meta analiz yapabilmek i¢in 2015-2025 yillar1 arasinda
yapilmis ¢alismalar taramaya dahil edilmistir. Tlgili veri tabanlarinda konu ile
ilgili yaymlar manuel ve retrospektif olarak elektronik arama ile taramalar
gercgeklestirilmistir.

2.2. Tarama Asamalar

Baslik ve Ozet Taramasi: {1k asamada, elektronik veri tabanlarindan elde
edilen ¢aligmalarin basliklar1 ve 6zetleri iki bagimsiz arastirmaci tarafindan
taranmigtir. Diyabetik ayak {ilserlerinin 6nlenmesi, yapay zeka ve/veya
giyilebilir teknolojilerin kullanimu ile ilgili olup olmadiklar1 degerlendirildi.

Tam Metin Incelemesi: Baslik ve 6zet taramasini gegen ¢alismalarin tam
metinleri ayni iki arastirmaci tarafindan detayli olarak incelenmistir. Onceden
belirlenmis dahil etme ve hari¢ tutma kriterlerine gore uygunluk
degerlendirilmistir.

Referans Listesi Taramasi: Dahil edilen ¢alismalarin referans listeleri
manuel olarak taranmis ve ek caligmalara ulasilmaya calisilmistir (kartopu
yontemi).

2.3. Cikarilacak Veriler

Miidahale Tiirii: Yapay zeka (Al), giyilebilir teknoloji (sensor, akillt
corap, ayakkabi, bant), mobil uygulama destekli sistem vb.

Yapay Zeka Ozellikleri: Kullanilan algoritma (6r. makine &grenimi,
derin 6grenme), veri tiirii (goriintii, sicaklik, yilirlime sekli), modelin egitildigi
kaynak

Giyilebilir Cihaz Ozellikleri: Marka/model, giyilen bolge (ayak, bilek),
baglant1 yontemi (Bluetooth, Wi-Fi), veri aktarim siklig1

Uygulama Siklig1/ Zamanlama: Giinde kag saat, siirekli mi yoksa aralikli
m1 giyildigi, glindiiz/gece kullanimi

2.4. Calismalarin Sec¢imi

Bu calismaya dahil edilen arastirmalar, taramalarda tekrar eden
caligmalarin ¢ikarilmasi, baslik, 6zet ve tam metne gore segilerek belirlenmistir.
Makalelerin se¢imi, tez 6grencisi ve tez danigmani tarafindan bagimsiz olarak

yapilmig, herhangi bir c¢aligma hakkinda goriis farklilign oldugunda,
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aragtirmacilarin hazir bulundugu bir oturum ile tartisma yoluyla uzlasmaya

varilmistir.

2.5. Calismalarin Metodolojik Kalitesinin Degerlendirilmesi

Bu sistematik derleme ve meta-analize dahil edilen makalelerin
metodolojik kalitesi, tez 6grencisi ve tez danigmani tarafindan bagimsiz olarak
degerlendirilerek ve ardindan her iki arastirmacinin hazir bulundugu bir oturum
ile kontrol edilerek tek bir metne doniistiiriilmiistiir. Arastirmacilar arasinda
degerlendirme farklilig1 oldugunda, tartisma yolu ile uzlagmaya varilmistir.
Aragtirmalarin metodolojik kalitesinin incelenmesinde Joanna Briggs Institute
(JBI) tarafindan gelistirilen kesitsel calismalar icin Kritik Degerlendirme
Kontrol Listeleri kullanilmistir (Munn ve ark. 2023). Bu kontrol listesinde sekiz
soru yer almaktadir. Sorular “Evet, Hayir, Belirsiz ve Uygulanmaz” se¢enekleri
ile cevaplanmaktadir. Arastirmaya dahil edilen ¢aligmalarin metodolojik kalite
diizeyi, maddelerin %50’sinden az1 “’evet’’ olarak degerlendirildi ise “vasat”,
maddelerin %51-80’1 arasinda “evet” olarak degerlendirildi ise “orta kalite” ve
maddelerin %80’inden fazlas1 “evet” olarak degerlendirildi ise “iyi kalite”
olarak kabul edilmistir.

Verilerin Cekilmesi

Aragtirma verilerinin elde edilmesinde, JBI(2020) tarafindan gelistirilen
veri ¢ekme araci, iizerinde ¢alismaya uygun degisiklikler yapilarak
kullanilmistir. Veri ¢ekme islemi iki aragtirmaci tarafindan bagimsiz olarak
yapilmis ve ortak bir oturumda, kontrol edilerek tek metne doniistiiriilmiistiir.
Bu veri ¢cekme araci ile ¢calismaya dahil edilen arastirmalarin yazarlar1 ve yayin
yil1, yapildigi yer ve yili, aragtirma yontemi, érneklem hacmi, diyabetik ayak
iilseri, yapay zeka ve giyilebilir teknolojinin etkileri ile ilgili sonuglarin verileri
elde edilmistir.

Tarama Alanlan Anahtar Kelimeler
PubMed MEDLINE, Diabetes foot
Web of science, Artificial intelligence
Science direct Wearable technology
Google academic search Treatment

Deep learning

Pubmed-medline
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History and Search Details ), Download i Delete
Search Actions Details Query Results Time

#4 > Search: ((diabetes foot) AND (artificial intelligence) AND 22 08:29:25

(2015:2025[pdat])) AND (((randomized controlled trial) OR
inical trail)) OR (randomized))

#3 > Search: ((randomized controlled trial) OR (clinical trail)) OR 1,662,625 08:29:05
(randomized)

#2 > Search: (diabetes foot) AND (artificial intelligence) Filters: from 171 08:28:31
2015 - 2025

#1 > Search: (diabetes foot) AND (artificial intelligence) 182 08:28:22

Web of science

https://www.webofscience.com/wos/alldb/summary/6fe3bb42- 26
afal-4620-83f7-b3b4741d31£0-016760bcf9/times-cited-
descending/1

https://www.webofscience.com/wos/alldb/summary/b1e7b30d- 31
69ca-4e68-aefb-72cb6a7f2c6b-016761ac20/times-cited-
descending/1

Akademik google
("diabetic foot" OR '"diabetic foot ulcer") AND ("artificial | 98
intelligence" OR '"deep learning') AND ("wearable

technology'') AND ("randomized controlled trial")



https://www.webofscience.com/wos/alldb/summary/6fe3bb42-afa1-4620-83f7-b3b4741d31f0-016760bcf9/times-cited-descending/1
https://www.webofscience.com/wos/alldb/summary/6fe3bb42-afa1-4620-83f7-b3b4741d31f0-016760bcf9/times-cited-descending/1
https://www.webofscience.com/wos/alldb/summary/6fe3bb42-afa1-4620-83f7-b3b4741d31f0-016760bcf9/times-cited-descending/1
https://www.webofscience.com/wos/alldb/summary/b1e7b30d-69ca-4e68-aefb-72cb6a7f2c6b-016761ac20/times-cited-descending/1
https://www.webofscience.com/wos/alldb/summary/b1e7b30d-69ca-4e68-aefb-72cb6a7f2c6b-016761ac20/times-cited-descending/1
https://www.webofscience.com/wos/alldb/summary/b1e7b30d-69ca-4e68-aefb-72cb6a7f2c6b-016761ac20/times-cited-descending/1
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m PRISMA 2009 Flow Diagram

Pubmed- medline (n=22) Science direct (n =38 )
Web of science (n = 57) Akademik google (n =98 )
Records after duplicates removed
(n=24)
Records screened N Records excluded
(n=10) - (n=14)

— l

Full-text articles assessed

Full-text articles excluded,
with reasons
(n=5)

for eligibility
(h=10)
(S Studies included in
qualitative synthesis
(n=5)

l

Studies included in
quantitative synthesis
(meta-analysis)
(n=5)

Bashk 8
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3. BULGULAR

Tablo 1. Calismalar ile flgili Bilgilerin Dagilim1

Calisma (Y azar, C:)rneklem Aragtirma Uygulanan Teknik, Kullamlan Olgiim
Yil) Ozellikleri Stiresi Cihaz vb. Ozellikleri Araglan
(say1, yas
ortalamasi vb.)
Mateo Lo'pez- | -51 hasta -6 ay -Yari sert tabanli -Her iki ¢aligma
Moral, Jose’ -18 yas ve terapétik ayakkabi ve | grubundaki tiim
Luis La’zaro- tizerindeki sert tabanli terapotik hastalar igin ayakkabi
Marti nez, hastalar ayakkabi numarasi ve ayak
Esther Garci'a- | -Tipl veya Tip kullamlmaktadir. uzunlugu ile rocker’in
Morales, 2 diyabet -Ayakkabilar metatarsal baglarin
Yolanda varligt dikiglerden, arkasindaki uygun
Gare1'a-A’ kiviimlardan ve pozisyon arasindaki
lvarez, oyuklardan uyumu, ayakkabili
Francisco Javier armdirlmastir. ayaklarin agirlik
A’ lvaro- -Ayakkabinin derinligi | tasiyan lateral
Afonso, , Rau’l standart ayakkabidan | réntgenini kullanarak
J. Molines- 14 veya 16 mm daha saglamigtir.
Barroso fazladir. -Iki kollu gonyometre
Haziran 2016- -Ayakkabinin kullanilarak eklem
Aralik 2017 malzemesi ince ve hareketliligi aralig
yumusak bir deriden Olgiilmiistiir.
yapilmustir. -Terapétik ayakkabi
-Topuk destegi sert bir | uyumu her
" e konsiiltasyonda bir
Gozden Gegirme anket kull);mlarak
kullanilmaktadir. degerlendirilmigtir.
Antao Ming, -283 hasta -24 ay boyunca | -Sicaklik sensorleri ve | -Cep telefonu
Ahmad 6 ay araliklarla | fotografik uygulamasi
Alhajjar, Isabell takip dokiimantasyon igeren | -Ayak muayeneleri
Walter, Claudia edilmektedir. taban tabanliklardan -Ayak durumu
Piehler, olusan bir telemedikal | raporlan
Jacqueline sistemle izleme -Ayak fotograflar
Hoetzsch, saglanmaktadir. yiklenmesi
Martin -Sensorlii tabanlikla -Wagner/Armstrong
Leuckert, Vera planter sicaklik giinde | Kriterleri
Clemens, iki kez evde -Kaplan-Meier
Andreas kaydedilebilmektedir. | sagkalim analizleri
Petrow, Istiyak -Cep telefonlar ile
M. Siddiquee, ayak anormalliklerinin
Florian G. fotografli
Scurt, Berend dokiimantasyonlar
Isermann, Peter elde edilebilmektedir.
R. Mertens
Ocak 2018-20
Mart 2021
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Caligma (Yazar, (:)rneklem Aragtirma Uygulanan Teknik, Kullanilan Olgiim
Yil) Ozellikleri Siiresi Cihaz vb. Ozellikleri Araglan

(say1, yas

ortalamasi vb.)
Wouter B. aan | -304 hasta -18 ay boyunca | -Gelismis terapi, -Her 3-6 ayda bir
de Stegge, Nora | -Tip 1 veya Tip | veya ayak olagan bakim ve multidisipliner ayak
Mejaiti, Jaap J. | 2 diyabet ilseri geligene | ayagmn alti ile sekiz bakimi ve taramast
van Netten, varhigt kadar takip onceden tammlanmig | -Her 1-3 ayda bir
Marcel G. W. -18 yas ve edilmekte. noktasinda ayak ayak hastaliklar
Dijkgraaf, Jeff | lizerindeki Kalan 18 ay sicaklifinin giinliik uzmani veya diyabet
G. van Baal, hastalar boyunca olarak evde pedikiiri tarafindan
Tessa E. Busch- yalmzca Slgiilmesinden Snleyici ayak bakimi
Westbroek, maliyet analizi | olusmaktadir. ve taramasi
Sicco A. Bus igin takip -Giinliik evde -Kizilotesi bir
8 Eyliil 2015- edilmekte. kiz1ltesi planter ayak | termometre (Temp
Temmuz 2018 sicakligi 6lglimii Touch, Diabetica

-Alti planter bélgede Solutions, San

kiz1l6tesi termometre
ile ayak sicakliginin
Olglilmesi

-Her iki ayakta giinde
bir kez, sabah
uyandiktan hemen
sonra 6lgiilmelidir.
-Her sicaklik degeri
giinliige katilmer
tarafindan
kaydedilmektedir.
-Cep telefonlarina 2
haftada bir cilt
sicakliklarina gore
hareket durumlarini
ayarlayabilmek i¢in
metin hatirlaticist
gonderilmektedir.

Antonio, TX, ABD)
-Her iki ayagin
planter ve dorsal
ylizeylerinin
fotograflar: standart
bir protokole gore
cekilecek ve saglikla
ilgili yagam kalitesi,
36 Maddelik Kisa
Form Saglik Anketi
ve 3 Seviyeli
EuroQol Yasam
kalitesi Olgegi
anketleri kullamilarak
degerlendirilecektir.
-Tamamlanmig iPCQ
ve iMCQ anketleri
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Caligma (Yazar, (:)rneklem Aragtirma Uygulanan Teknik, Kullanilan Olgiim
Yil) Ozellikleri Siiresi Cihaz vb. Ozellikleri Araglan
(sayr, yas
ortalamasi vb.)
Antao Ming, -18 ile 85 yas -24 ay -Sensdrlii tabanlik -Ayak iilserinin siddet
Isabell Walter, | arahigindaki takilmig bir ¢ift terlik | seviyesi Wagner-
Ahmad kigiler ve akillh diyabetik Armstrong
Alhajjar, Martin | -Tipl veya ayak 6nleme siiflandinlmasina
Leuckert, Peter | Tip2 diyabetli uygulamasi yilkli bir | gore
R. Mertens ve giddetli telefon siiflandinlmaktadir.
18 Ocak 2018 diyabetik saglanmaktadir. -WHO-5 anketiyle
periferik -Tabanlik, planter iyilik halinin
noropatisi olan ayagn sicaklik degerlendirilmesi
300 hasta degiskenliklerini -Titregim algilama
kaydetmektedir. esigi
-Hastalar evde giinde | -Semmes-Weinstein
iki kez dort saat veya | monofilamen
daha fazla zaman kullamilarak néropati
araligiyla ayak testi
sicakliklarim
olgmektedirler.
-Dorsal ve planter
ayaklarindan akill
telefonuyla fotograf
gekmesi i¢in uygulama
tarafindan hastaya
bildirim
gonderilmektedir.
-Sensér donamml
tabanlik ayagin farkli
noktalarindaki

sicakliklan Slgen alt1
sicaklik sensoriine
sahiptir.

Her bir dlgiimiin siiresi
2 Hz’lik bir 6lgiim
frekansi kullamlarak 3
dakikaya
ayarlanmgtir.
-Olgiilen sicakhik
verileri Bluetooth
araciligiyla akilli
telefona
aktarilmaktadir.
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Calisma Orneklem Arastirma | Uygulanan ©0zden Gegirme Kullanilan Olgiim
(Yazar, Yil) | Ozellikleri Siiresi Ozellikleri Araclar
(sayr, yas
ortalamas1
vb.)
Caroline A | -Caligmaya | -18 ay -Giinliik yagam -06 mm esnek, -Sudomotor
Abbott, 90 hasta boyunca siirekli | basing algilayan | disfoknsiyon
Katie E alindi, 58 olarak plantar tabanliklar Neuropad testi ile
Chatwin, hasta basinct Slgen bir | kullanilmaktadir. | degerlendirilmektedir.
Philip calismay tabanlik sistemi -Sensor podu ve | -Noropati ve ayak
Foden, tamamladh. verilmektedir. basing algilama | iilseri igin 6zel bir
Ahmad N -18 yas ve -Tabanlik ek pargasi yasam kalitesi araci
Hasan, tizerindekiler sistemine bagh birlikte yaklagik | olan NeuroQol.26 ile
Chandbi -Tipl veya bir akilli saat 45g degerlendirilmektedir.
Sange, Tip2 diyabet arac]]]é]yla aglrhgmdadl.r. -FootSnap ile ayagimn
Satyan M varlig gorsel-igitsel -Her bir ek parga | planter ylizeylerinin
Rajbhandari, uyarilar ve sekiz basing fotograflar ¢ekilerek
Prabhav N anormal sensoriinden takibi saglandi.
Reddy, basinglar tespit olusmaktadir. -Kaplan-Meier egrisi
Loretta edildiginde Planter basinc1 8 | -Long-rank testi
Vileikyte, bosaltma Hz 6mekleme
Frank L talimatlar1 alindi. | lizinda
Bowling, -Maskeli standart | kaydetmektedir.
Andrew JM klinik bakim -Sensor
Boulton, uygulanmaktadir. | bélmeleri ve
Neil D -Ayakkabilar akall1 saat, 2400-
Reeves bireysel ayak 2480 MHz
18 Mart saglig araliginda
2014-20 gereksinimine calisan ANT +
Aralik 2016 gore hazir veya kablosuz iletigim
ozel yapimdir. protokoliinii
-Sensor podunun | kullanarak
ayakkabinin iletigim
digina takilmast | kurmaktadir.
i¢in bageikl -Saatin pil 6mrii
veya cirt cirth 2 giindiir ve
ayakkabilar sensor podu i¢in
kullanilmaktadir. | 1 haftadir.
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Tablo 2. Randomize Kontrollii Caligmalar i¢in JBI Elestirel Degerlendirme Aract

Kontrol Listesi

Moral et | Ming et | Stegge | Minget | Abbott | Genel
al(2019) | al et al al et al, degerlendirme:
(2024) | (2018) | (2019) | (2019) | Dahil Etme o

Harig tutma o
Dabha fazla bilgi
arayin O

Katilimcilarm gruplara Evet Evet Evet Evet Evet Dahil Etme

ayrilmasinda uygun

randomizasyon

kullanilmis midir?

Gruplara dagitilma gizli | Evet Evet Evet Evet Evet Dahil Etme

olarak yapilmig midir?

Gruplar temelde benzer | Evet Evet Evet Evet Evet Dahil Etme

midir?

Katilimeilar gruplara Belli Belli Evet Belli Belli Dahil Etme

kor olarak ayrilmig degil degil degil degil

midir?

Miidahaleyi yapan Belli Belli Evet Belli Belli Dahil Etme

kisiler gruplarin degil degil degil degil

ayrilmasina kars1 kor

miidiir?

Sonuglart Belli Belli Evet Belli Belli Dahil Etme

degerlendirenler degil degil degil degil

gruplarin ayrilmasina

karg1 kor miidiir?

Gruplara, yapilan Evet Evet Evet Evet Evet Dahil Etme

miidahale haricinde ayn1

prosediir uygulanmig

midir?

Takip tamamlanmig Evet Evet Evet Evet Evet Dahil Etme

midir? Eger

tamamlanmamigsa

gruplar arasindaki takip

agisindan farkliliklar

yeterince tanimlanmis

ve analiz edilmis midir?

Katilimcilar randomize | Evet Evet Evet Evet Evet Dahil Etme

edildikleri gruplarda

analiz edilmis midir?
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Sonuglar karsilastirilan Evet Evet Evet Evet Evet Dahil Etme
gruplarda ayni sekilde
mi Ol¢iilmiistiir?
Sonuglar giivenilir Evet Evet Evet Evet Evet Dahil Etme
sekilde ol¢iilmiis
miidiir?
Moral et | Minget | Stegge Ming et | Abbott | Genel
al(2019) | al et al al et al, degerlendirme:
(2024) (2013) (2019) (2019) Dahil Etme O
Hari¢ tutma o
Dabha fazla bilgi
araym O
Uygun istatistiksel Evet Evet Evet Evet Evet Dahil Etme
analizler kullanilmig
midir?
Aragtirma tasarimi Evet Evet Evet Evet Evet Dahil Etme

konuya uygun mudur,
arastirmanin
ylriitiilmesi ve
analizinde standart
RKC tasarimindan
herhangi bir sapma
gerceklesmis

midir?

*Miidahale:
Tedavi/deney grubu
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4. TARTISMA

Moral ve arkadaglarmin yaptig1 ¢alismada Toplam 51 hasta kontrol ve
deney gruplarina randomize edilmistir. Her iki grup da ayn1 genel 6zelliklere
sahip terapétik bir ayakkabi (Podartis s.r.1 Unipersonale-Crocceta del Mon-tello
(TV), italya) giymistir: yiiksek parmak kutusu; penge veya ceki¢ parmak gibi
ayak deformitelerine uyum saglamak icin yeterli genislik, genis topuk ve
bagciklar veya tokalar. Ayrica, ayakkabilarda dikis, kiviim ve oyuk
bulunmamaktaydi. Ayakkabinin derinligi, topuk sayasi ¢evresinde siirtiinmeyi
onlemek ve oOzellikle bir i¢ tabanin dahil edilmesine yardimci olmak igin
standart ayakkabidan 14 veya 16 mm daha fazlaydi. Terapotik ayakkabiya
>%~60 uyum gosteren grup arasinda, ¢ok degiskenli analiz, polindropati ve DFU
Oykiisii olan diyabet hastalarinda sert rocker tabanin {ilser niiksii olmadan
sagkalim siiresini iyilestirdigini gostermistir (P = 0.019; %95 giiven araligi,
0.086-0.807; tehlike orani, 0.263). Sonug olarak Polindropati ve diyabetik ayak
iilseri Gykiisii olan diyabetli hastalarda plantar {ilser niiksii riskini azaltmak i¢in
sert rocker tabanli terapotik ayakkabilarin kullanilmasi 6nerilmektedir (Moral,
2019).

Ming ve arkadaglar1 Diyabet ve periferik noropatisi olan hastalar (DFU
risk gruplart  2/3), sicaklik sensorlii taban ekleri ve fotografik
dokiimantasyondan olusan bir telemedikal sistem ile plantar anormallikler
acisindan izlenmistir. Bu sistemin DFU'lar1 6nleyip 6nlemedigini belirlemek
icin acik, prospektif, randomize kontrollii bir ¢aligma gerceklestirilmistir.
Miidahale ve kontrol gruplari ayrica iilser 6nleme konusunda egitilmis ve 24 ay
boyunca 6 aylik araliklarla takip edilmistir. Diyabet ve periferik polinéropatisi
olan toplam 283 hasta calismaya dahil edilmis ve kontrol veya miidahale
grubuna randomize edilmistir. Bunlardan kontrol grubundaki 137 hasta ve
miidahale grubundaki 133 hasta diyabetik ayak bakimina iligkin egitim
oturumlarina katildiktan sonra degerlendirilmistir. Miidahale grubundaki
hastalara ayrica sicaklik 6lgiimii i¢cin SPDF i¢ taban sistemi ve uygulamanin
kullanim talimati verilmistir. Miidahale grubundaki hastalara sensér donanimli
tabanlik ve 1Q-Trial ¢alisma sunucusu araciligtyla hastanedeki doktorlarla veri
aligverisi yapan bir cep telefonu uygulamasi saglanmistir. Plantar ayak sicakligi
kayitlarinin giinde iki kez yapilmasi onerilmistir. Onceden ayarlanmis alarm
algoritmasi, ilgili sensor bolgeleri arasindaki sicaklik asimetrileri (> 1,5 °C) >
32 saat siirdiigiinde kontrol paneli araciligryla ¢aligma doktorunu otomatik
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olarak bilgilendirmistir. Hastalardan ayak muayenesi yapmalari, ayak
durumlarint belgelemeleri ve ayak fotograflarii yiiklemeleri istenmistir.
Doktor, mevcut tiim verilere dayanarak 5 giinliik bir ayak bosaltma donemi
Onerip onermeyecegine karar vermis ve sicaklik asimetrileri devam ettiginde
yerinde ziyaretler diizenlenmistir. Bu calismada kullanilan tele-saglik sistemi
pratiktir ve morbiditenin erken tespit edilmesini saglamaktadir. Bu ¢alismadaki
beklenmedik derecede diisiik iilserasyon oraninin (ve dolayisiyla istatistiksel
anlamliligin olmamasinin) muhtemel agiklamalari arasinda, ¢alismanin her iki
kolundaki hastalara bir egitim programinin ve diizenli takip muayenelerinin
sunulmasi ve COVID pandemisi nedeniyle hareketlilik seviyelerinin diismesi
yer almaktadir (Ming et al, 2024).

Stegge ve arkadaslariin yaptigi Cok merkezli, sonu¢ degerlendiricisi
kor, randomize kontrollii bir caligmaya, tip I veya II diabetes mellitus, periferik
noropatiye bagli koruyucu his kayb1 ve dnceki 4 yil iginde ayak {ilseri dykiisii
veya Charcot noro-osteoartropati tanisi olan 304 hasta dahil edilmisitir. Her bir
ayakta dnceden tanimlanmis alt1 plantar bolgede kiziltesi termometre ile evde
giinlik ayak sicakligi dl¢climii yapilarak takip edilmistir. Ardisik iki giinde
kontralateral ayak sicaklig1 farki > 2,2 °C bulunursa, katilimciya daha ileri ayak
teshisi veya tedavisi i¢in ayak hastaliklari uzmaniyla iletisime ge¢cmesi ve
sicakliklar normale donene kadar ambulatuvar aktiviteyi %50 azaltmasi
talimat1 verilmistir. Calismadaki birincil klinik sonug, 18 aylik takip sirasinda
plantar ayakta, ayak parmaklarinin apikal yiizeylerinde, interdigital bosluklarda
veya medial ve lateral 6n ayak yiizeylerinde ayak {ilseri niiksii olan hastalarin
oranidir. Sonug olarak, DIATEMP c¢alismasi, yiiksek riskli diyabet hastalarinda
ayak {ilseri niiksiinii 6nlemek i¢in ayak derisi sicakliginin evde izlenmesinin
etkinligi, maliyet etkinligi ve maliyet faydasi i¢in seviye-1 kanit saglamayi
amaglamig ve yiliksek riskli diyabet hastalarinda diyabetik ayak
komplikasyonlarini 6nlemek i¢in kendi kendine yonetim yontemi olarak ayak
sicaklig1 izlemenin kullanimi ve ayak sicakligi izleme sistemlerinin tasarimi
iizerinde etkili olmas1 beklenmektedir (Stegge et al, 2018).

Ming ve arkadaslarinin yaptigi ¢alismada Miidahale grubunda, her
hastaya sensor donanimli i¢ tabana sahip bir ¢ift terlik ve ilgili akilli telefon
uygulamasina (Smart Prevent Diabetic Feet Application) sahip bir akilli telefon
verilmistir. {¢ taban, plantar ayagin sicaklik degiskenliklerini kaydeden bir
aractir. Hastalar, calismanin tamami boyunca (24 ay) 4 saatten fazla bir zaman
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araliginda evde giinde iki kez ayak sicakliklarmi 6lgmektedir. Olgiilen veriler
baslangicta analiz edilecek ve gorsellestirilecek ve daha sonra doktorun belirli
yorumlar yapmasina olanak taniyan uzak bir sunucuya aktarilmistir. Sol ve sag
ilgili bolgeler arasinda > 32 saat siiren > 1,5 °C sicaklik farklar1 olmasi
durumunda (alarm seviyesi 4 olarak atanmistir), doktor hastanin giinliik
aktivitelerini azaltmasini ve bes glin boyunca ayaklarini dinlendirmesini
gerektiren bir miidahale asamasi baslamistir. Ayni zamanda, fotograf
dokiimantasyonunun hasta tarafindan yapilmasi tesvik edilmis ve Muhtemelen,
bu miidahale donemi boyunca hasta i¢in 6zel bir doktora ek ziyaretler veya
klinik muayeneler diizenlenmistir. Mevcut c¢aligma, DFU'larin énlenmesinde
temel hususlar1 ele almaktadir. ilk olarak, sensér donanimli i¢ taban, ayak
sicakliklarinin ev tabanli Ol¢iimlerinde gilinliik performans agisindan
degerlendirilmis, Ikinci olarak, sensér verilerini otomatik olarak degerlendiren
ve bir doktor gézetiminde uygun miidahale 6nlemleri dneren bir teletip yapist
test edilmis ve Ugiincii olarak, toplanan sensér verileri kullanilarak DFU'lar
icin tahmin modelleri olusturulacak ve gelecekte tibbi bakim saglayicilari
destekleyebilecek yorumlara izin verilmistir (Ming, 2019).

5. SONUC VE ONERILER

Diyabetes Mellitus (DM), pek ¢ok bireyin yasamina etki eden 6nemli bir
kronik hastaliktir. Diyabet beraberinde diyabetik ayak iilserinin gelismesine
zemin hazirlamaktadir. Diyabetik ayak iilseri, hasta i¢in olduk¢a zorlu bir
siirece sebebiyet vermektedir. Yasam kalitesini diigliren, morbidite ve
mortalitesi yiiksek seyreden bir tablodur.

Gilinlimiiz teknolojisinde yapay zeka kullanimi ve giyilebilir teknolojiler,
diyabetik ayak {ilserine erken tani1 koymada, takip edilmesinde ve bu siirecin
yonetilmesinde umut verici ¢dzlimler sunmaktadir. Yapay zekanin destekledigi
gorilintli isleme algoritmalart; iilserin derinligi, boyutu gibi faktorlerin dogru
olarak hizli bir sekilde degerlendirilmesine imkan saglamaktadir. Giyilebilir
teknolojilerden basing sensorleri, termal kameralar ve akilli g¢oraplarin
kullanilmasi, risk altinda bulunan bolgeleri izleyerek iilser gelismeden uyari
verebilmektedir.

Yapay zeka kullammmi ve giyilebilir teknolojiler hastayla uyumu
yakalamakta, gelisebilecek komplikasyonlarin Oniine gegerek amputasyon
riskini azaltmakta ve saglik profesyonellerinin yiikiini hafifletmektedir. Bu
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sistemlerin, rutin olarak diyabet takibi protokollerine uyumu saglanmalidir.
Saglik profesyonelleri bu sistem konusunda bilgilendirilmeli ve kullanimi
konusunda egitimi almalidir. Hastalarin verilerinin gizliligi korunmalidir.
Algoritmalar seffaf ve adil olmalidir. Giyilebilir cihazlarin dogru bilgi vermesi
saglanmali, dayaniklilig1 arttirilmali, ekonomik ve uzun Omiirlii olmas1 hasta
bireylerin uyumunu kolaylastirmalidir. Hasta bireyler bu teknolojiler hakkinda
bilinglendirilmeli, 6zellikle ileri yasli bireyler i¢in kullanim1 kolay tasarimlar
gelistirilmelidir.
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