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Intelligence in Prescribing
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Abstract: Artificial Intelligence (Al) is used in many areas of medicine and is currently the subject of intensive research in
treatment planning. Our study aims to investigate the knowledge levels and expectations of medical students—the future doctors—
regarding Al and its role in the prescription writing process. The research was conducted through a 15-question survey with the
participation of 341 medical students. The study found that male students used Al more frequently than female students (p<0.0001).
Among the participants, 90.3% stated that they might prefer to use Al when writing prescriptions, and 87.7% indicated that Al
would speed up and simplify the process. The majority (91.5%) expressed that Al could contribute to rational drug use by reducing
prescription errors and costs. Additionally, 93.8% of the students mentioned that they might use Al for speed or ideas but would
trust it only if they retained control. While 46.3% of the participants believed that Al use might harm the patient-doctor relationship,
90.6% thought that Al could not replace doctors. Furthermore, 81.5% of the students stated that Al could only be an important tool
used by doctors, and 78% believed that medical schools should provide education on the use of Al in medicine. Our study
concluded that students think Al could be an important tool for doctors in prescription management, but the final decision should
still rest with the doctor. There is a need for regulatory measures and comprehensive education in medical schools on this topic.
Keywords: Artificial intelligence, drug prescription, rational drug use, medical education

Ozet: Yapay Zeka (YZ), tibbin pek ¢ok alaninda kullanilmakta olup, giiniimiizde tedavi planlamas1 konusunda da yogun olarak
aragtirtlmaktadir. Calismamizda gelecegin hekimleri olan tip fakiiltesi 6grencilerinin YZ ve regete yazimu siirecinde iistlenecegi rol
konusundaki bilgi diizeyleri ve beklentilerinin arastirilmasi amaglanmustir. Arastirma, 15 soruluk bir anketle ve tip fakiiltesinden
341 6grencinin katihmiyla gergeklestirilmistir. Calismada erkek 6grencilerin kizlardan daha fazla YZ’ya bagvurdugu belirlenmistir
(p<0,0001). Katilimcilarin %90,3’ii regete yazarken YZ kullanmay: tercih edebileceklerini, %87,7’si ise siireci hizlandirip
kolaylagtiracagini belirtmigtir. Cogunluk (%91,5), YZ’'nin regete hatalarin1 ve maliyetlerini azaltarak akilci ilag kullanimma katki
saglayacagini ifade etmistir. Ogrencilerin %93,8’i YZ’y1 hiz veya fikir i¢in kullanabilecegini, ancak kontrolii kendilerinde tutarak
giivenebilecegini sdylemistir. Katilmcilarin %46,3’t YZ kullaniminin hasta-hekim iliskisine zarar verecegini, %90,6’s1 ise YZ nin
hekimlerin yerini alamayacagim diisiinmektedir. Ogrencilerin %81,5’i YZ'nin sadece hekimin énemli bir yardimcist olabilecegini
belirtmistir. %78’i ise tip fakiiltelerinde YZ nin tipta kullanimiyla ilgili egitim verilmesi gerektigini diisiinmektedir. Calismamizda,
ogrencilerin YZ'nin regete diizenlemede hekimler i¢in 6nemli bir yardimei enstriiman olacagi, ancak nihai karari yine hekimin
vermesi gerektigini diisiindiikleri; bu konuda mevzuat diizenlemelerine ve tip fakiiltelerinde kapsamli egitimler verilmesine ihtiyag
bulundugu sonucu ¢tkmustir.
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Tedavi Planlamada Yapay Zeka

1. Giris

Regete, hekim tarafindan bir saglik sorununun
tedavisi ya da yonetimi igin karar kilinan
materyallerin  ve/veya talimatlarin yazili
oldugu, hekimin seckinligini ve
profesyonelligini yansitan, hukuksal anlamda
gecerliligi bulunan resmi bir belgedir. Recete
yazabilme yetkisinin elde edilebilmesi i¢in
uzun ve mesakkatli bir egitim siirecinden
basar1 ile gecilmis olmas1 gerekmektedir (1).
Ancak insan faktoriiniin oldugu her alanda
hata yapma olasiligt da bulunmaktadir.
Nitekim recete diizenlemesi sirasinda doz,
kullanim sekli, zamani, farmasétik form gibi
kriterler =~ bakimindan  hatalarla  siklikla
karsilasilmakta; kimi zaman birbiri ile dnemli
derecede etkilesim icerisinde olan, hatta
birlikte kullanimlar1 kontrendike olan ilaglarin
dahi aym1 recete icerisinde yer aldiklar
goriilebilmektedir (2). Giin gectikge artan
hasta sayilar1 da hekimin muayene ve tedavi
planlamasina ayirdigi zaman kisitlayici, yani
hata olasiligini arttirict diger bir etmendir (3).
Son yillarda ¢esitli hastane otomasyon
sistemleri sayesinde yukarida belirtilen recete
hatalarimin  azaltilmast ve zaman tasarrufu
saglanmas1 konusunda &nemli bir yol kat
edilmistir (4). Ancak, insanin hata yapmaya
miisait dogast ve hatalar tetikleyen diger
faktorler goz oOniine alindiginda, hekimlerin
iglerini daha hizli, kolay ve giivenilir bir
sekilde tamamlamalarim1 saglayacak yeni
alternatiflerin gerekliligi ortaya ¢cikmaktadir.

Yapay zekd (YZ), bilgisayar sistemlerinin
insan benzeri dusiinme ve karar verme
yetenekleri kazanmasini saglayan bir teknoloji
olup; veri analizi, 6grenme algoritmalar1 ve
makine Ogrenmesi gibi yoOntemlerle bilgi
isleme ve problem ¢6zme yetenekleri siirekli
gelistirilmektedir. Bu sayede karmasik
sorunlarin  ¢oziilmesi, prediktif analizler
yapilmasi ve otomatik karar verme miimkiin
hale gelmektedir (5). YZ’nin tarihgesinin,
Alan Turing'in 1950 yilinda yayimlanan
"Bilgisayarlar ve Zeka" adli makalesi ile
basladig1 kabul edilir (6). Ancak, gergek atilim
20. yiizyihn sonlarma dogru bilgisayar
teknolojilerinin hizla geligsmesi ve
algoritmalarin karmasikliginin anlagilmasiyla
yasanmig ve giniimizde YZ’'nin pek cok
alanda her gecen giin daha sik bagvurulan bir
teknoloji olmasmma yol agan bir siire¢

baglamistir (7). Tip, YZ uygulamalarinin
giderek yayginlastigi bir alandir. Gliniimiizde,
teshis, tedavi ve hasta yonetimi gibi bir¢cok
alanda saglik profesyonelleri tarafindan aktif
olarak  kullanilmaktadir. Ozellikle teshis
stirecinde kullanilan goriintiileme teknikleri ve
hastalik riskini degerlendirmeye yonelik
algoritmalar, tip alaninda YZ'min destekleyici
bir rol istlenmesini saglamaktadir (8-10).
Derin 6grenme ve yeni algoritmalarin
gelistirilmesiyle, YZ'nin yakin gelecekte
muayene, tan1 koyma, recete yazma ve tedavi
diizenlemesi gibi konularda daha yetkin hale
gelecegine dair giicli isaretler mevcuttur
(11,12). Tip alaninda giin gectikge artan
kullanim, bu yeni teknolojinin her zaman
dogru kararlar verip vermedigi ve siirecin
getirdigi etik problemlere ait tartigmalar1 da
beraberinde getirmistir (13-15). Bu baglamda,
gelecegin  hekimleri olan tip fakiiltesi
Ogrencilerinin  YZ’nin  regete  yazma
konusunda bilgi diizeyleri, bu teknolojiyi nasil
degerlendirdikleri ve ilag giivenligi {izerindeki
etkileri konusunda beklentilerinin
arastirilmasi 6nem arz etmektedir. Yukarida
belirtilen sebeplerle calismamizda, YZ ve
onun gelecekte recete yazimi siirecindeki rolii
konusunda tip fakiiltesi 6grencilerinin bilgi ve
tutumlarinin irdelenmesi amaglanmstir.

2. Gerec ve Yontem

Aragtirmamiz, tanimlayict tiirde kesitsel bir
calismadir. Caligmaya Pamukkale Universitesi
Girisimsel Olmayan Klinik Caligmalar Etik

Kurulundan  alman  izin  (29.01.2024-
E.482845) ile baglandi. Tiim arastirma
siresince  Helsinki  Bildirgesi ilkelerine

uyuldu. Arastirma 01.02.2024 — 01.03.2024
tarihleri arasinda Pamukkale Universitesi Tip
Fakiiltesi Ogrencileri arasinda
gergeklestirilmistir.  Calismanin  evrenini,
yalnizca yukarida anilan tip fakiiltesinin
Ogrencileri olusturmakta olup, 6gretim {iiyesi,
asistan, vb. personeller arastirmaya dahil
edilmemistir. Calismada 6rneklem secilmemis
olup fakiilte Ogrencisi olan ve c¢alismaya
katilmay1 tamamen goniilliillik esasma gore
kabul eden bireylerin yazili onamlart alinmak
suretiyle “Recete Yaziminda Yapay Zeka
Kullanimi  Konusunda  Tip  Fakiiltesi
Ogrencilerinin Bilgi Diizeyleri ve

843



Osmangazi Tip Dergisi, 2024

Beklentilerinin Arastirilmas:t Anketi” adli 15
soruluk bir degerlendirme anketi uygulanarak
veriler toplanmis ve toplam 341 kullanilabilir
anket elde edilmistir.

Ankette; katihmcilarin yas, cinsiyet ve kaginci
smif Ogrencisi oldugu gibi sosyodemografik
ozellikler ve YZ konusundaki mevcut bilgi ve
tecriibeleri ile ilgili olarak {iger soru yer
almaktadir. Katilimeilarin recete yaziminda
YZ’yi gelecekte tercih edip etmeyecekleri,
ila¢ etkilesimleri, ila¢ hatalari, akilc1 ilag
kullanimi, farmakoekonomi, regete yaziminda
YZ kullantminin getirecegi olast etik ve
sosyal problemlere bakis agilar1 ve bu konuda
herhangi  bir egitime ihtiyag  duyup
duymadiklar1 gibi konularla ilgili olarak ise
dokuz soru yer almaktadir. Verilerin
istatistiksel ~ degerlendirilmesi  Statistical

Package for the Social Sciences 29.0 (SPSS
29.0) paket programi kullanilarak
gerceklestirildi. Degiskenler  arasindaki
iligkiyi arastirmak igin ortalama, frekans ve
yiizde (%) gibi tanimlayicr istatistikler ile ki-
kare (y°) testi kullanildi. p< 0.05 istatistiksel
olarak anlamli kabul edildi.

3. Bulgular

Calismaya, tip fakiiltemizin her simifindan
toplam 341 o6grenci katildi. Katilimcilarin,
yas ortalamasinin 21,8 + 2,5 yil oldugu
saptandi. Arastirmaya en fazla 3. smif
ogrencilerinin (n= 100) en az ise 4. smif
ogrencilerinin (n= 32) katildigi belirlendi.
Aragtirmamiza katilan tip fakdiltesi
Ogrencilerinin yas, smif ve cinsiyet gibi
sosyodemografik kriterlere gore dagilimi
Tablo 1°de sunulmustur.

Tablo 1. Katilimeilarin sosyodemografik 6zelliklere gore dagilimi

Toplam
Parametre

n %
Cinsiyet
Kiz 212 62,2
Erkek 129 37,8
Yas arahg
17-21 199 58,4
22-25 131 38,4
26-29 9 2,6
30+ 2 0,6
Sumf
1. 47 13,8
2. 88 25,8
3. 100 29,3
4. 32 9,4
5. 40 11,7
6. 34 10,0
Toplam 341 100

Ogrencilerin tamami YZ konusunda bir fikir
sahibi olmakla birlikte yaridan fazlasinin
(%52,2) bu konuda yalmzca medya
araglarindan duyduklar1 ile yetinmeyerek
internet, kitap ve dergiler yoluyla arastirma
yaptig; aynt zamanda tim katilimcilarin
%72,5’inin (n= 247) YZ’yi daha once
herhangi bir amacgla kullandig1r saptanmistir.
Ogrencilerin en fazla ChatGPT ardindan sirasi
ile Hugging Face Transformers ve IBM

Watson Assistant YZ modellerini kullanmay1
tercih ettikleri belirlenmistir. Ogrencinin
okudugu smif kriterine gore incelendiginde
YZ konusunda arastirma yapanlarin oraninin
4, 5 ve 6. smif gibi klinik pratik ve stajlarin
agirlikta oldugu simiflarda ilk 3 simifta okuyan
Ogrencilere gore anlamhi derecede fazla
oldugu gozlenmistir (p<0,0001). Calismaya
katilan erkek Ogrencilerin %87,5'inin  (n=
113), kiz 6grencilerin ise %63,2'sinin (n= 134)
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YZ'y1 daha Once herhangi bir amagla
kullandig1 belirlenmigtir (p<0,0001). Diger
taraftan hekim adaylarmin %63’ (n= 215)
YZ’nin halihazirda tipta tam1 amaciyla
kullanildigindan haberdar olmadigin1 beyan
etmistir. Kiz ve erkek Ogrenciler arasinda bu
konuda anlamhi bir fark bulunmadigi
saptanmistir (p> 0,05).

Arastirmamiza katilan bireylerin %90,3’l (n=
308; p<0,0001) recete yazarken YZ
kullanmay1 tercih edebileceklerini belirtirken;
%87,7’si (n= 299) YZ kullaniminin recete
yazma slirecinde islerini hizlandiracagini ve
kolaylastiracagint  disiindiiklerini  ifade
etmistir. Recete yaziminda YZ’y1 tercih etme
konusunda kiz ve erkek Ogrenciler arasinda
anlamli bir fark bulunmadigi saptanmstir (p>
0,05). Benzer sekilde YZ konusunu daha 6nce

aragtiran  Ogrencilerle yalnizca medyadan
duyan O&grenciler arasinda YZ’nin regete
yazim siirecine olumlu katkis1 olup olmamasi
bakimindan anlaml bir farklilik bulunmadigi
tespit edilmistir (p> 0,05). YZ’nin hekimin
recete yazimindaki is yilkiinii azaltacagi
goriigiiniin  ise kiz Ogrencilerde  erkek
Ogrencilere kiyasla Onemli oranda fazla
oldugu belirlenmistir (p= 0,039).

Tip fakiiltelerinde tipta YZ kullanimi egitimi
verilmesi  gerektigini  diislinen Ogrenciler
arasinda kiz Ogrencilerin  oram1  erkek
ogrencilere kiyasla anlamli derecede fazladir
(p<0,0001). Ogrencilerin okuduklar1 sinf
degiskenine goére YZ konusunda bilgi ve
tutumlarinin degerlendirildigi anket sorularina
verdikleri cevaplar Tablo 2’de sunulmustur.

Tablo 2. Ogrencilerin simf kistasma gore YZ ve tipta kullanimi konusundaki bilgi ve tutumlarimin dagilim

Ogrencinin simfi

Pre-klinik Klinik
Parametre (1.-2.-3. simif) (4.-5.-6. suf) Total p 2
n % n % n %
YZ konusunda bir fikriniz var m?
Evet, daha oOnce 129 37,8 49 14,4 178 52,2
duydum ve
aragtirdim 0,407 2,903
Evet, medyadan 106 36 57 16,7 163 47,8
duymustum
Daha 6nce YZ’yi hi¢ kullandimz m?
Hayir/hig 57 16,7 37 10,9 94 27,6
Evet/birkag defa 128 37,5 53 15,5 181 53,1 0,104 4,527
Evet/ pek ¢ok defa 50 14,7 16 4.7 66 19,4
YZ’nin halihazirda tam1 amach kullanildigindan haberdar misimz?
Hayir 144 422 71 20,8 215 63
Evet 91 26,7 35 10,3 126 37 0,380 0,769
Recete yazarken YZ kullanmayi tercih eder misiniz?
Hayrr, asla 24 7 9 2,7 33 9,7
Evet, bazen 197 54,9 72 21,1 269 78,9 0,389 1,890
Evet, her zaman 24 7 15 4.4 39 114
YZ gelecekte recete yazim siireclerini nasil etkiler?
Hizlandirir/ 205 60,1 94 27,6 299 87,7
kolaylastirir
Etkisi olmaz 18 5,4 7 2,1 25 7,3 0,729 0,633
Yavaglatir/ 12 3,6 5 1,5 17 5,0
zorlagtirir
Tip Fakiiltelerinde YZ konusunda egitim verilmeli mi?
Hayir 13 3,9 10 3 23 6,7
Evet 189 55,4 77 22,5 266 78 0,359 2,050
Kararsizim 33 9,6 31 5,6 52 15,2

*YZ: Yapay zekd; y2: ki kare degeri

Katilimeilarin ~ %91,5’i  (n= 312 YZ)
kullaniminin recete diizenlemesi sirasinda
ortaya ¢ikabilecek (doz, farmasotik form,

kullanim sekli, ilag-ila¢ etkilesimleri, vb.)
hatalar1  azaltabilecegini  belirtmistir. Bu
acidan, cinsiyet ve smuf diizeyi gruplan
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arasinda anlamli bir farklilik bulunmamustir
(her iki kriter i¢in de p> 0,05).

Katilimcilarin = %56,9’u  (n=
recete ortalama maliyetlerini azaltacagi
seklinde goriis Dbelirtmisti. Bu  sekilde
diistinen kiz ve erkek Ogrenciler arasinda
anlamli bir farklilik bulunmadig1
belirlenmistir (siras1 ile %57,1 ve %56,6; p >
0,05).

194) YZ’nin

Ogrencilerin ~ %58,9'u (n= 201) YZ
kullannminin ~ hastanelerde  akilei  ilag
kullanimina katki saglayacagint belirtmistir.
Diger yandan kiz Ogrenciler arasinda bu
yondeki goriis erkek O0grencilere gore anlaml
oranda daha fazladir (p <0,0001).

YZ
zarar

Katihmcilarin ~ %46,3’4 (n=  158)
kullaniminin  hasta-hekim iligkisine
verecegini dislindiigli belirtmistir. YZ’nin
hasta-hekim  iligkisine = zarar  verecegi
goriigiiniin kiz 6grencilerde erkek Ogrencilere
kiyasla anlamli derecede yliksek oldugu tespit
edilmistir (p=0,019).

Arasgtirmamizda yer alan hekim adaylarinin
%87,7’si (n= 299) YZ’nmn recete yazarken

iglerini hizlandiracagin1 ve kolaylastiracagini
diistindiikleri icin  kullanmay1 tercih
edebileceklerini bildirmislerdir. Ogrencilerin
%2,6’s1 (n= 9) YZ’ya regete yazarken ilag
seciminde tamamen giivenebilecegini,
%93,8’1 (n= 320) ise daha hizli olmak ya da
bir fikir vermesi amaciyla bagvurabilecegini
ve kendi kontroliinii yapmak kaydiyla
giivenebilecegini  belirtmisti. Bu  yaygin
diisiincenin kiz 6grenciler arasinda erkeklere
kiyasla 6nemli oranda daha yiiksek oldugu
belirlenmistir (p <0,0001).

YZ'nin, gelecekte hekimin yerini alip
alamayacag1 sorusuna katilimeilarin %90,6°s1
(n=309) alamayacagi yoOniinde yanit
vermistir. Caligmamiza katilan 6grencilerin
%81,55'1 (n= 252), yapay zekanin (YZ)
yalnizca hekimler tarafindan kullanilan
onemli bir yardimc1 enstriiman olabilecegini
belirtmistir. Bu goriise katilanlarin oraninin
kiz 6grenciler arasinda erkek 6grencilere gore
anlamli derecede daha yiiksek oldugu
gozlemlenmistir (%93,9'a karst %385,3; p
<0.05). Tip fakiiltesi oOgrencilerinin recete
yazma siirecinde YZ kullanimi konusundaki
baz1 goriis ve Dbeklentileri Tablo 3’te
sunulmustur.

Tablo 3. Katilimcilarin cinsiyet kriteri acisindan recete yaziminda yapay zekad kullanimi neticesinde

gesitli parametreler konusundaki beklentileri

Parametreler n % p %2
Recete hatalarim azaltir nm?

Kesinlikle azaltir. 312 91,5

Bir faydasi olmaz. 10 2,9 0,122 4,20
Artisa neden olur. 19 5,6

Akile ila¢ kullanimina katki saglar m?

Hayir 27 7,9

Evet 201 589 <0,001 21,38
Kararsizim 113 33,1

Recete basina ortalama ila¢ maliyetleri nasil etkiler?

Azaltacaktir. 194 56,9

Etkisi olmayacaktir. 87 25,5 <0,001 16,84
Arttiracaktir. 60 17,6

Hasta-Hekim iliskisine zarar verir mi?

Hayir 78 22,9

Evet 158 46,3 0,019 794
Kararsizim 105 30,8

ila¢ secimlerinizde YZ’ya ne kadar giivenirsiniz?

Tamamen giivenirim. 9 2,6

Giivenirim ama yalnizca hizli olmak ve bir fikir vermesi igin kullanirim. 320 93,8 <0,001 35,54
Glivenmem 12 3,5

Sizce gelecekte hekimlerin yerini almasi olas1 m?

Hayir, kesinlikle alamaz. 57 16,7

Hayir, alamaz. Ancak 6nemli bir yardimci enstriiman olabilir. 252 73,9 <0,001 23,55
Evet, dnemli oranda hekimlerin yerini alabilir. 26 7,6

Evet, gelecekte tamamen hekimlerin yerini alabilir. 6 1,8

x2: ki kare degeri
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4. Tartisma

YZ, is siireclerinin insan zekasinmi1 temel alan
algoritmalar kullanilarak dogru ve verimli bir
sekilde tamamlanmasima olanak tanidigi igin
saglik hizmetleri sunumunda bir devrim
yaratmistir (8). Genel kani, YZ’ nin kullanim
alaninin giin gectikge genisleyecegi ve tibbin
gelecegi lizerinde biiyiikk bir etkisi olacag:
yoniindedir (15). Ancak, sagladig1 yararlar ve
pratiklik dogal olarak YZ’nin ileride hekimin
siklikla bagvurdugu bir yardimci enstriiman
mi1 olacagini ya da tamamen onlarin yerini mi
alacagr  tartigmalarmi  da  beraberinde
getirmistir. Diger taraftan yurtdisinda yapilan
bir arastirmada tip Ogrencilerinin YZ'nin
saglik alanindaki olas1 etkileri konusunda
farkindaliga sahip oldugu ve medyada yer
bulan anektodlarin aksine YZ'nin hekimlerin

yerini  alacagindan  endise  etmedikleri
bildirilmistir  (16). Giliniimiizde, tibbi
goriintiileme, laboratuvar hizmetleri ve

hastane otomasyonu gibi alanlarda oldukca
yogun olarak kullanilan YZ’nin tiptaki genis
kullanim yelpazesi igerisinde muayene, tani
koyma ve recete yazma gibi tedavi
basamaklar1 iizerinde de denenmekte oldugu
bilinmektedir  (17,18). Regete  yazma
konusunda gerekli altyapt tamamlandiginda
ise avantaj ve dezavantajlar1 ile hastalar,
hekimler ve saglk faturalarmmi &demekle
miikellef kuruluslarla bunlarin birbirleri ile
olan iligkileri yoniinden farkli yansimalari
olacaktir. Bu nedenle muayene ve tanit koyma
islem basamaklarmin bir sonug¢ ¢iktis1 olan
recete yazma kisminda hekimleri bekleyen
degisikliklerin yalniz islem hiz1 ve dogrulugu
agisindan degil; akilcr ilag kullanimi, etik ve
sosyal  yonlerden de ele  alimmasi
gerekmektedir.

Caligmamiza katilan ogrencilerin tamami YZ
konusunda bilgi sahibi olmakla birlikte
yaklasik dortte {igiiniin herhangi bir nedenle
daha once kullandigin1 beyan etmesi YZ’nin
giinliik hayatimiza Onemli Ol¢lide entegre
oldugunu gostermektedir. Ulkemizde ve
yurtdisinda gergeklestirilen cesitli
calismalarda da arastirmamizla benzer bir
sonu¢ elde edilmistir (19-21). Ogrencilerin
siniflart  artttkca YZ hakkinda arastirma
yapma oraninda da anlamli artis olmasi
YZ’den  faydalanma  ihtiyacimin  tibbi
pratiklerin artis gosterdigi iist siniflarda daha

yogun hissedildigi sekilde yorumlanabilir.
Arastirmamizdaki hekim adaylarinin
cogunlugu, YZmin regete yazma siirecini
hizlandirip kolaylastiracagina inandiklar1 i¢in

bu teknolojiyi kullanmay1 tercih
edebileceklerini; YZ'min regete ortalama
maliyetini  diigiirecegini  ve recetelerde

meydana gelebilecek doz, farmasétik form,
kullanim sekli, ilag-ilag etkilesimleri gibi
hatalar1 6nleyerek akilci ilag kullanimina katki
saglayacagimi diistinmektedir. Yurt i¢i ve yurt
disinda tip 6grencileri arasinda yapilan benzer
aragtirmalarda da katilimcilarin ¢ogunlukla
muayene ve recete yazma siireglerine pratiklik
getirecegini diisiindiikleri i¢in YZ’y1 tercih
edecekleri  bildirilmigtir ~ Bu  anlamda
calismamizin sonuglar1 daha o6nce yapilan
arastirmalarla uygunluk gostermektedir (16,
20, 22). Ote yandan, katilimcilarin biiyiik bir
cogunlugu (%91,5; n= 312), yapay zekanin
recete  diizenlemesi  sirasinda  ortaya
¢ikabilecek (doz, farmasotik form, kullanim
sekli, ilag-ilag etkilesimleri, vb.) hatalar
azaltabilecegini belirtmistir. Bu bulgu, yapay
zekanin ilag etkilesimleri, doz ve farmasotik
form hatalar1 gibi kriterlerde olumlu etkiler
saglayabilecegini  gostermekte olup, tip
Ogrencileri arasinda bu konuda daha fazla
aragtirmanin yapilmasmin yararli olacagim
diisiindiirmektedir. Ulkemizde gerceklestirilen
bir caligmada tip Ogrencileri arasinda YZ
konusunda bilgi diizeyi arttikga tip alaninda
meydana gelen hata oranlarim azaltacagi ve
maliyetlerde  diisiise katki  saglayacagi
seklinde bir goriis bulundugu kaydedilmistir
(20). Yurt diginda yapilan bir ¢alismada ¢ogu
hekimin YZ destekli bir regetelemenin islerini
kolaylastiracagin1  diigiindiigli; ancak, bazi
hekimlerin dogrulanmig ve basarili 6rneklerin
eksikligi, etik problemler, klinik becerileri
kaybetme korkusu, kullanim zorlugu ve is
verimliligindeki engellerle ilgili endiselerden
dolayr YZ kullanimmma soguk baktiklari
bildirilmigtir  (23). Ancak bagka  bir
arasgtirmada tiim hekimler kullanict dostu bir
ara yliziin, is akisiyla entegrasyonun, ¢iktilarin
seffafliginin, yol gosterici bir tibbi-yasal
cerceve ve egitim desteginin, YZ destekli bir

regeteleme sisteminin benimsenmesini
artiracaglt  konusunda hemfikir olduklar
bildirilmistir (12).
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Arastirmamizda katilimcilarin %94', YZ’y1
recete yazarken hiz kazanmak ve fikir
edinmek amaciyla kullanacagini, ancak nihai
karar1  kendisinin verecegini  belirtmistir.
Ayrica, erkek hekim adaylarimin, kadinlara
gore YZ konusunda daha fazla bilgi sahibi
oldugu, daha sik arastirma yaptig1 ve daha sik
kullandigr  saptanmustir.  Yurdumuzda tip
fakiiltesi 6grencileri ile gergeklestirilen benzer
bir calismada da erkek Ogrencilerin kizlara
kiyasla YZ konusunda daha fazla bilgi sahibi
oldugu ve herhangi bir amag icin daha sik
kullandig1 bildirilmistir (20). Diger yandan,
YZ’yi gelecekte recete yazma konusunda
kullanma, regete hatalarini azaltma, etkilesen
ilaglarin yonetimi, akilci ilag kullanimi, recete
basma ortalama maliyetlerin diigiirlilmesi ve
hekim iizerindeki is yiikiiniin azaltilmasi
konularmda  kadin  hekim  adaylarinin
erkeklere kiyasla hem c¢ok daha olumlu hem
de beklentilerinin fazla oldugu belirlenmistir.
Diger yandan calismaya katilan &grencilerin
%46,3’ti YZ kullannminin hasta ve hekim
arasindaki pozitif iligkiye zarar verecegi
seklinde diisiinmektedir. Ilging olarak YZ
kullanimina daha sicak yaklasan kiz
Ogrenciler arasinda bu yondeki inanig
erkeklere oranla daha yaygindir.

YZ, hastanin tbbi gecmisi, genetik
ozellikleri, mevcut durumu ve diger ilaglarla
etkilesimleri gibi verileri hizla analiz ederek
dogru tedavi secenekleri Onerebilmektedir
(24). Bu durum, hekimlerin daha giivenilir ve
kisiye 0Ozel tedavi planlar1 olusturmalarina
imkén tanimaktadir. Ayrica, ilag dozajmi ve
kullanim  sikhigmi  da  hastanin  kisisel
ozelliklerine gore optimize ederek tedavinin
etkinligini arttirma ve yan etki insidansinda
azalmaya katki saglama potansiyeline sahiptir.
Recgetelerdeki farmasotik form, uygulama
yolu gibi hatalarin azaltilmasi ve potansiyel
ilag etkilesimlerinin Onlenmesi ile
farmakovijilans ve hasta giivenligi agisindan
biiyiilk avantajlar saglanmas1 miimkiindiir
(25). YZ’nin kulak-burun-bogaz (KBB)
hastaliklart konusunda yetkinliginin KBB
uzmani hekimlerle karsilagtirildign 20 farkl
vaka tizerindeki bir arastirmada, dogru teshis
ve tedavi planlamasi gibi kriterler bakimindan
gruplar arasinda anlamli bir fark bulunmadig:
bildirilmistir. YZ’nin bu alanda Onemli
faydalar  saglayabilecegi  belirtilse  de,

yanitlardaki istikrarsizlik ve belirli klinik
unsurlarin taniamamasi, hala ana
sinirlamalar olarak 6ne ¢ikmaktadir (26).
Cevrimigi (online) hasta sorularma bir YZ
modelinin (ChatGPT) ve hekimlerin verdigi
yanitlarin  baska hekimlerden olusan bir
komisyon tarafindan degerlendirildigi bir
calismada YZ uygulamasmin hastalara
hekimlerden yaklagik dort kat daha uzun
cevaplar (siras1 ile ortalama 211 kelimeye
karsilik 52 kelime) verdigi; anlamli derecede
daha fazla dogru teshis koydugu ve daha ¢ok
empatik yanit tirettigi bildirilmistir (14). Yiiz
ayr1 vakaya ait dermaskopik goriintiilerin
degerlendirildigi bir c¢alismada YZ’nin
dermatologlara kiyasla daha yiiksek bir
dogrulukla melanom teshisi koyduklar
bildirilmistir (27). Radyolojik goriintiilerden
yola ¢ikilarak el bilegi kirikliklariin teshisine
yonelik yapilan bir bagka calismada da YZ’nin
radyologlara gore daha iyi performans
gosterdikleri belirtilmistir (28). On yedi ayr
uzmanlik dalindan ¢ogu akademisyen otuz li¢
hekim tarafindan toplam 284 soru sorulan
YZ’nin bu sorularin énemli bir kismina dogru
yanitlar verdigi; ancak yaptigi bazi O6nemli
yanliglart diizeltmek ve veri dogrulamasi igin
daha fazla arastirma ve model gelistirmeye
ihtiya¢ bulundugu kaydedilmistir (29).

Yukarida bahsi gegen calismalarda tanmi ve
tedavi konusunda YZ uygulamalarinin bazi
konularda hekimler kadar iyi performans
gosterebildikleri  anlasilmaktadir.  Diger
taraftan aragtirmalarin giin yiiziine ¢ikardigi
bir diger ger¢ek ise YZ’min da hatalar
yapabildigi ve bazi konularda hala eksikleri
bulundugudur. YZ’ya gercek bir hastayi
muayene etme, tan1 koyma ve tedavisini
diizenleme imkani yasal zemine oturtularak
saglandiginda hastalarin bu durumu nasil
karsilayacaklari, gizliliklerinin nasil
saglanacagl ve en Onemlisi meydana gelen
olasi bir hatanin tibbi ve hukuki muhatabinin

kim olacag1 sorulari cevaplanmay1
beklemektedir. Amerika Birlesik
Devletleri'nde  gergeklestirilen bir anket

caligmasia gore, halkin ve hekimlerin biiyiik
cogunlugu (swras1 ile %57,3 ve %63) YZ
kaynakli bir tibbi hatada hekimin sorumlu
tutulmasi gerektigini diistinmektedir (28). Bu
sonu¢  tibbi  islemlerin  herhangi  bir
basamaginda YZ’nin bagimsiz olarak degil,
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her tiirlii Gstlin 6zelliklerine ve avantajlarina
ragmen yine de hekim denetiminde ve son
karar1 verenin hekim olmasi kaydiyla sicak
bakildigina isaret etmesi acisindan énemlidir.
Nitekim c¢aligmamizda yer alan hekim
adaylarinin %90 gibi 6nemli bir ¢ogunlugu da
YZ’nin hekimin yerini almasmin miimkiin
olmadigini, ancak hekimin kullandigi 6nemli
bir yardimci enstriiman olabilecegini beyan
etmislerdir. ~ Diger yandan  {ilkemizde
gerceklestirilen yeni tarihli bir aragtirmada
ogrencilerin  %48’inin  Ongoriilebilir  bir
gelecekte YZ’nin insan hekimlerin yerine
gecebileceklerine inandiklart  bildirilmistir
(20). Japonya’da anket yoluyla
gerceklestirilen bir baska c¢alismada da
hekimlerin ve halkin tipta YZ kullanimi
konusunda ¢ogunlukla iyimser ve istekli
olduklar kaydedilmistir. Ayrica ilging sekilde
tipta YZ’ya iligskin iyimserligin, halka kiyasla
hekimler arasinda daha fazla oldugu
saptanmig olup; halkin 6nemli bir kesiminde

ise mevzuat ve hesap  verilebilirlik
konularinda ciddi kaygilar  bulundugu
bildirilmistir (31).

Birgok iilkede hekimler, saglik otoriteleri ve
halk {iggeninde tiim paydaslarin muayene ve
recete yazimi siireglerinde YZ kullanimui ile
ilgili olarak temel kaygilarinin ortak oldugu
goriilmektedir (15). Kanuni diizenlemelerin
eksikligi, etik  problemler, denetleme
mekanizmalarinin iglevselligine dair
tereddiitler ve nihai sorumlu olarak goriilen
hekimlere bu konuda ayrica bir egitim

verilmemesi ana basliklar olarak
siralanmaktadir ~ (31-33).  Arastirmamizla
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