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Yapay zekd, saghk sektoriinde biiyiik ilgi uyandiran bir teknoloji haline
gelmistir. Saghk hizmetlerinin kalitesini artirma, maliyetleri diigiirme ve
hasta bakimini iyilestirme potansiyeli ile dikkat ¢cekmektedir. Ancak, yapay
zekdmn klinik karar verme siireglerine entegrasyonu, hasta mahremiyeti ve
insan dokunusunun yerini alip almayacagi gibi konular saghk ¢alisanlart
arasinda  endise  olusturmaktadwr.  Yapilan  arastirmalar,  saglik
calisanlarinin yapay zekd teknolojilerini ¢cogunlukla faydali gordiiklerini,
ancak bu teknolojilerin simirlamalarina ve potansiyel olumsuz etkilerine|
dair duyduklari endiselerin de belirgin oldugunu gostermektedir.
Calisanlar, yapay zekd sistemlerinin karar alma siireglerinde nasil bir rol]
oynayacagi, hasta mahremiyetinin korunmasinda hangi d6nlemlerin
alimacag ve bu teknolojilerin insan odakli saglk hizmeti sunumunu nasil|
etkileyebilecegi gibi c¢esitli konularda endiseler tagimaktadwr. Ayni
zamanda, yapay zekdmin hastalar iizerinde olusturabilecegi olumsuz|
sonuglar, saglhk ¢alisanlarimin bu teknolojilere karsi gelistirdigi kaygilar
artiran bir baska faktordiir. Bu ¢alismada, saghk ¢calisanlarmin yapay zekd
ile ilgili tutumlarimin ve kaygilarmmin, profesyonel pratikleri tizerindeki
etkileri incelenecek ve bu tutumlarin arkasindaki etmenler analiz
edilecektir. Arastirma verileri icin oncelikle kamu, oOzel ve iiniversite
hastaneleri olmak iizere saghk ¢alisanlar belirlenmis, “Google Formlar”
uygulamasi ile veriler toplanmistir.673 katilimci verisi ile ¢alismal
gergeklestirilmigtir. Anket formunda toplam 48 adet madde yer almakta ve
tic boliimden olusmaktadwr. Arastirma kapsaminda elde edilen verilere|
gore, tiim vakalarin (%100) gegerli oldugu tespit edilmistir. Ayrica
Crombach’s Alpha degeri, él¢iim aracimin i¢ tutarliligini gésterir. Elde,
edilen ol¢iim sonuglarina gére de dlgiim aracimin ¢ok yiiksek bir ig
tutarliliga sahip oldugu ve maddelerin birbiriyle uyumlu oldugunu tespiti
gerceklestirilmigtir. Yapilan aragtirma somrasinda cinsiyetlerin yapay
zekdya karst tutumlart ve kaygilart arasinda anlamly bir iliski bulunmus,
meslek gruplarina gére saglhk calisanlarinin yapay zekdya karsi tutumlart
ve kaygilar: arasinda da anlamh farklar oldugu gézlenmistir. Bu ¢alisma
ile elde edilen bulgular ve literatiir yazitlarina gére yapilan degerlendirme|
sonucunda Gelecekte yapay zeka uygulamalarmin etkin bir sekilde
kullanmilabilmesi icin saghk calisanlaryla is birligi yapmak ve onlarmn
sesine kulak vermenin kritik bir adim olacag degerlendirilmis olup bu
dogrultuda ¢calismann literatiirde katki sagladig diisiiniilmiistiir.
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ABSTRACT

Artificial intelligence has become a technology of great interest in the
health sector. It attracts attention with its potential to increase the quality|
of healthcare services, reduce costs and improve patient care. However,
issues such as the integration of artificial intelligence into clinical decision-|
making processes, patient privacy, and whether it will replace human touch
raise concerns among healthcare professionals.Research shows that]
healthcare professionals see artificial intelligence technologies as mostly|
beneficial, but their concerns about the limitations and potential negative
effects of these technologies are also evident. Employees are concerned
about various issues such as what role artificial intelligence systems will
play in decision-making processes, what measures will be taken to protect
patient privacy, and how these technologies may affect human-centred
healthcare delivery. At the same time, the negative consequences that]
artificial intelligence may have on patients is another factor that increases
the concerns of healthcare professionals against these technologies.In this
study, the effects of healthcare professionals' attitudes and concerns about
artificial intelligence on their professional practices will be examined and
the factors behind these attitudes will be analysed.For the research data,
healthcare professionals, primarily public, private and university hospitals,
were identified and data were collected with the ‘Google Forms’
application. The study was carried out with 673 participant data. The
questionnaire form contains a total of 48 items and consists of three
sections.According to the data obtained within the scope of the research, it
was determined that all cases (100%) were valid. In addition, Crombach's
Alpha value shows the internal consistency of the measurement tool.
According to the measurement results obtained, it was determined that the
measurement tool has a very high internal consistency and the items are
compatible with each other.After the research, a significant relationship
was found between the attitudes and concerns of genders towards artificial
intelligence, and significant differences were observed between the
attitudes and concerns of healthcare professionals towards artificial
intelligence according to occupational groups. As a result of the findings
obtained with this study and the evaluation made according to the
literature, it has been evaluated that it will be a critical step to cooperate
with healthcare professionals and to listen to their voices in order to use
artificial intelligence applications effectively in the future, and in thig
direction, it is thought that the study contributes to the literature.
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Yapay zeka, son yillarda saglik sektoriinde
onemli bir teknoloji olarak ©ne ¢ikmistir.
Saglik  hizmetlerinin  kalitesini  artirma,
maliyetleri  diisirme ve hasta bakimim
iyilestirme potansiyeli ile dikkat ¢ceken yapay
zeka, aynm1 zamanda saglik ¢alisanlar1 arasinda
cesitli endiselere de yol agmaktadir (Altas,
2023; Ozkan, 2020).

Yapay zekanin saglik sektoriinde kullanimi,
bliylilk veri setlerinin analiz  edilmesi,
hastaliklarin daha hizli ve dogru teshis edilmesi
ve bireysellestirilmis tedavi  planlariin
olusturulmasi gibi bir¢ok avantaj sunmaktadir
(Lee ve Yoon, 2021). Ancak, yapay zekanin
klinik karar verme siireglerine entegrasyonu,
hasta mahremiyeti ve insan dokunusunun
yerini alip almayacagi gibi konular, saglik
calisanlar1 arasinda endiseye yol agmaktadir.
(Giiltekin ve Donmez, 2021).

Yapilan arastirmalar, saglik calisanlarinin
yapay zeka teknolojilerini ¢ogunlukla faydali
gordiiklerini, ancak  bu  teknolojilerin
sinirlamalarina  ve  potansiyel  olumsuz
etkilerine dair duyduklar1 endiselerin de
belirgin  oldugunu gostermektedir (Bisar,
2022). Saglik calisanlari, yapay zeka
sistemlerinin karar alma siireclerinde nasil bir
rol  oynayacagi, hasta mahremiyetinin
korunmasinda hangi 6nlemlerin alinacagi ve bu
teknolojilerin insan odakli saglik hizmeti
sunumunu nasil etkileyebilecegi gibi cesitli
konularda endiseler tasimaktadir (Serbaya,
Khan, Surbaya, ve Alzahrani, 2024).

Calismada, saglik calisanlarinin yapay zeka
ile 1ilgili tutumlarmin  ve kaygilarin,
profesyonel pratikleri {izerindeki etkileri
incelenecek ve bu tutumlarin arkasindaki
etmenler analiz edilecektir.

Bu aragtirmada amag, saglik calisanlarinin
yapay zekaya yonelik algilarini, tutumlarimi ve
bu teknolojinin saglik hizmetlerine
entegrasyonuna dair goriislerini kapsamli bir
sekilde incelemektir. Bu c¢alisma saglk
caliganlarinin ~ yapay zekda ile ilgili
deneyimlerini  ve perspektiflerini  ortaya
koyarak, bu teknolojinin saglik hizmetlerinde
daha etkili ve verimli bir sekilde kullanilmasina
yonelik Oneriler sunmay1 amaglamaktadir.

Saglik alaninda yapay zeka kullanima;
modern tibbin Onemli bir pargast haline
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gelmistir. Bu teknolojinin sagliga olan katkilari
yalnizca tani, tedavi siireglerini gelistirmekle
kalmay1p, ayn1 zamanda saglik sistemlerinin genel
verimliligini artirma potansiyeline de sahiptir.
Yapay zeka, biiyiikk veri setlerini analiz ederek
hastaliklarin daha hizli ve dogru bir sekilde teshis
edilmesine yardime1 olur.

Yapay zekd uygulamalari, saglk sektoriinde
cesitli firsatlar ve zorluklar sunmaktadir. Yapay
zeka, hastalarin teshis ve tedavi siireclerinde saglik
personeline yardimer olarak verimliligi artirabilir.
(Lee, D., ve Yoon, S. 2021). Ancak, bu
teknolojilerin  uygulanmasi  sirasinda  saglik
calisanlarinin is yilikii ve stres seviyeleri lizerinde
olumsuz etkiler de olabilir. (Hazarika, 1. 2020).

Saglik ¢alisanlarinin yapay zeka uygulamalarina
kars1 tutumlari, genellikle olumlu olmakla birlikte,
baz1 endiseler de barmdirmaktadir. Ornegin, Suudi
Arabistan'da  yapilan bir c¢alismada, saglik
calisanlarinin yapay zekaya karsi genel olarak iyi
bir farkindalik ve olumlu bir tutum sergiledikleri,
ancak islerinin yapay zeka tarafindan gelecekte
devralinabilecegi konusunda endise duyduklar
belirtilmistir.(Serbaya,2024).

Bu calismanin = kapsaminda,gesitli  saglik
disiplinlerini (hekimler, hemsireler, ve diger saglik
profesyonellerini) barindirarak daha genis bir
perspektif ~ sunmayr  hedefliyoruz. Saglik
calisanlarinin zaman i¢indeki tutum degisikliklerini
anlamak analizlerle diisiincelerini ve endiselerini
anlamaya ¢alisacagiz.

Calisma sonuclari, saglik hizmetlerinde yapay
zekd uygulamalarinin benimsenmesi ve saglik
calisanlarinin bu siiregteki rollerinin belirlenmesi
acisindan 6nemli bir katki saglayacaktir.

KAVRAMSAL CERCEVE

Yapay zeka Nedir?

Tiirk Dil Kurumu “Yapay” kelimesini “dogadaki
orneklerine benzetilerek insan eliyle yapilmis veya
iiretilmis; yapma, bilesimli, suni, tasni, sentetik” ve
“Zeka” kelimesini ise “insanin diistinme, akil
yiiriitme, 6grenme, kavramlar1 ve nesneleri zihinde
canlandirabilme, objektif gercekleri algilama,
yargilama, sonu¢ c¢ikarma, bedeni kontrol
edebilme, duygulart  dogru algilayabilme,
degerlendirebilme, icat edebilme vb. yeteneklerinin
ve becerilerinin tamami” olarak tanimlarken”,
“yapay zeka” icinde bir bilgisayarin bilgisayar
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kontroliindeki bir robotun veya
programlanabilir bir aygitin insana benzer
bigimde algilama,dgrenme, fikir yiiriitme, karar
verme,sorun ¢dzme,iletisim kurma vb isleri
sergileyebilme yetenegi olarak tanimlar
(TDK,2025).

Yapay zekd insan beyninin yerine getirdigi
islevleri, cesitli agilardan makineler iizerinde
taklit etmeye calisan bir bilim dalidir. Yapay
zekanin 1956  yilinda  gergeklestirilen
“Dartmouth Koleji Calistay1’nda” ortaya atilan
bir soruyla baslayan seriiveni, ilk baslarda
verilen verileri kullanarak islem yapma
asamasindayken, daha sonralar1 sahip oldugu
yapay sinir aglariyla gerek belli degiskenleri
kullanarak gerekse algoritmalariyla kendi
kendine kesfederek Ogrenebilme noktasina
erigmistir. Isletmelerin stratejik
planlamasindaki ama¢ ve politikalarinin
belirlenmesi siirecinden isletme faaliyetlerinin
amaglar dogrultusunda yiiriitilmesini saglayan
kontrol siirecine kadar her asamada karsilasilan
alternatifler arasindan se¢im yaparken olusan
maliyetler, is dilinyasin1 ve Orgiitleri yeni
arayiglara mecbur birakmistir. Yapay zeka
uygulamalar1 ile bu arayislar biiyiik Olcilide
karsilanarak maliyetler azaltilmakta ve zaman
kayb1 en aza indirgenmektedir. Yapay zeka ile
belirli insan davranislarin1 yapan ve belirli bir
uzmanhk alan1 ile ilgili beseri diisiinme
siirecinin ~ benzetimini  yapan  sistemler
olusturulabilmektedir (Ince,, vd ,2021).

Yapay zekdnin Tarihcesi

Yapay zekd, tarthsel olarak Onemli
asamalardan  gecerek  bugiinkii  sekline
ulasmustir. Ilk yillardan itibaren, geleneksel
algoritmalardan uzman sistemlere, oyun
stratejilerinden glinlimiizdeki makine 6grenimi
ve derin 6grenme tekniklerine kadar birgok
gelisme yasanmustir. Bu siireg, hem teknolojik
yenilikler hem de insan yasamindaki etkileri
agisindan biiyiik bir doniisiim yaratmistir.

Bilgisayarlarin insan benzeri zeka gerektiren
gorevleri yerine getirebilme yetenegi olarak
tanimlanir. Yapay zekanin tarihgesi, felsefe,
edebiyat ve hayal giiciinden baslayarak,
elektronik ve mihendislik gibi  bircok
disiplinin etkisiyle
sekillenmistir.(Buchanan,2005).

1940 ve 1950’lerde yapay zekanin kdkenleri,
bilgisayarlarin sadece hesaplama yapmaktan
Oteye gecebilecegini diisiinen vizyonerlerle
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baslar. Christopher Strachey, 1952°de dama
oynayan ilk  yapay zekd  programini
gelistirdi.(Bleakley,2020). 1950'ler ve 1960'larda,
makine 6grenmesi ve problem ¢ézme gibi alanlarda
onemli  adimlar atildi.  Carnegie = Mellon
Universitesi'nde  gelistirilen ~ bir  program,
matematiksel teoremleri kanitlayabiliyordu.
(Bleakley,2020).1970'er ve 1980'lerde, yapay zeka
projelerinin basarisizliklar: nedeniyle ilgi azaldi ve
bu donemler "Yapay zeka kislar" olarak
adlandirildi.(Muthukrishnan vd, 2020).

2000'ler ve Sonrasinda ise derin 6grenme gibi
teknolojilerin gelismesiyle yapay zeka, tip gibi
alanlarda daha yaygin hale geldi. Bu gelismeler,
klinik uygulamalarda risk degerlendirme ve tani
dogrulugunu artirmada  kullanilmaktadir.(Kaul
vd,2020).Yapay zekanin kokenleri, antik Yunan

mitolojisine kadar uzanir. Bu, makinelerin
bagimsiz  hareket edebilme  fikrinin  eski
medeniyetlerde bile var oldugunu gosterir

(Duymaz,., ve Sahin, 2023).

Literatiirde Gecen Baz1 Calismalar

Yapay zeka saglik sektoriinde 6nemli bir degisim
yaratma potansiyeline sahip olsa da, saglik
calisanlarinin bu teknolojilere iliskin tutum ve
kaygilari, literatiirde yeterince derinlemesine
incelenmemistir.

Mevcut calismalarda belirli
branglardaki saglik caliganlari iizerinde
durulmustur.  Farkli  disiplinlerden  saglik
calisanlarinin yapay zeka’ya yonelik tutumlari
arasinda karsilastirmali ¢aligmalar yapilmamis
olup, bu durum, saghk hizmetlerinin farkl
alanlardaki tutum farkliliklarin1 anlama konusunda

eksiklikler yaratmaktadir.

genellikle

Bir ¢ok calismada saglik calisanlarinin yapay

zekd hakkinda bilgi seviyesi yeterince ele
almmamistir.  Calismalar  genellikle  saglik
calisanlarinin  yapay zekdya yonelik genel
tutumlarim1  degerlendirirken, bu  tutumlarin
temelinde yatan bilgi eksikligi gibi faktorleri goz
ardi etmektedir (Topol, 2019).

Saglik calisanlarinin yapay zeka’'nin is giicii
dinamikleri tizerindeki etkileri hakkinda daha fazla
arastirmaya ihtiya¢ vardir.Yapay zekd’nin saglik
hizmetlerini nasil doniistiirecegi, is yiikiinii nasil
etkileyecegi ve saglik calisanlarinin rollerini nasil
degistirecegi konusunda yeterli ¢alisma mevcut
degildir (Kourou vd., 2020).
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Yapay zeka uygulamalaryla ilgili etik ve
gizlilik kaygilari, saglik calisanlarinin yapay
zeka’ya yonelik tutumlarinda onemli bir yer
tutmaktadir. Ancak bu kaygilar {izerine yeterli
derinlikte inceleme yapilmamistir. Calismalar,
saglik calisanlarinin yapay zeka kullanimi
konusundaki etik sorunlari nasil
degerlendirdigine hala odaklanmamaktadir
(Davenport ve Kalakota, 2019).

Saglik calisanlarinin yapay zekd’ya yonelik
tutumlarinin zaman iginde nasil degistigini
inceleyen boylamsal aragtirmalar heniiz
stirhdir. Cogu mevcut calisma, kesitsel
tasarima dayanmakta ve bu durum, tutumlarin
zaman i¢indeki dinamiklerini goézlemlemeyi
zorlastirmaktadir (Mohl vd., 2021).

Research Article
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GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Hipotezleri

Bu calismada test edilecek hipotezler sunlardir:

H1. Cinsiyete gore saglik calisanlarmin yapay
zekaya karsit tutumlar1 anlamli  bir sekilde
farklilagmaktadir.

H2. Cinsiyete gore saglik c¢alisanlarinin yapay
zekdya karst kaygilar1 anlamli  bir sekilde
farklilagsmaktadir.

H3. Meslek gruplarina gore saglik ¢alisanlarinin
yapay zekaya karsi tutumlar1 anlaml bir sekilde
farklilagsmaktadir.

H4. Meslek gruplarina gore saglik calisanlarinin
yapay zekaya karst kaygilari anlamli bir sekilde
farklilagsmaktadir.

HS5. Saglik calisanlarinin yapay zekaya karsi
tutumlar ile yapay zekaya kars1 kaygilar1 arasinda
anlamli bir iliski vardir.

Olcek, Veri Toplama Teknigi ve Orneklem

Saglik c¢alisanlarinin yapay zeka tutum ve algi
seviyelerini degerlendirme siirecinde literatiir
taramalar1 yapilarak, sonrasin da kapsamli bir
aragtirma ile tamamlayict ¢aligma kapsaminda
Ekim-Kasim 2024 tarihleri arasinda Tiirkiye’de
Ordu ilinde yapilmstir.

Arastirma verileri i¢in Oncelikle kamu, 6zel ve
tiniversite hastaneleri olmak iizere saglik calisani
olarak 800 evren belirlenmis, online ortamda,
“Google Formlar” uygulamasi araciligiyla veriler
toplanmistir. Form  katilimcilara ~ WhatsApp
gruplart ve bire bir kisisel iletisim kurularak
iletilmis olup c¢aligmaya goniillii olarak 690
katilimla form doldurtulmustur. Ancak 17 anket
formunda eksik bilgiler, tamamlanmamis veriler
oldugu i¢in aragtirma kapsamina alinmamais ve 673
katilimci verisi ile ¢caligma gerceklestirilmistir.

Arastirma  verilerinin  toplanmasinda  anket
verileri kullanilmigtir. Anket formunda toplam 48
adet madde yer almaktadir. Ik boliimde 7 adet
demografik anket maddesi, ikinci bolimde saglik
calisanlarinin tutumlari hakkinda 20 adet anket
maddesi, ticlincli boliimde ise saglik ¢alisanlarinin
yapay zekadya kars1 kaygilar1 hakkinda 21 adet
anket maddesi bulunmaktadir.

Anket formunun ikinci bolimiinde kullanilan
saglik  calisanlarinin ~ tutumlart  hakkindaki
maddelerin 6l¢egi Schepman, ve Rodway, (2020)
tarafindan gelistirilmis, Tirkiye’de Kaya, Vd,
(2022) tarafindan uyarlanmis ve dogrulanmuistir.
Kaya et al. (2022) tarafindan gelistirilen Yapay

zekdya Yonelik Genel Tutum Olgegi, bireylerin
yapay zekaya yonelik tutumlarini degerlendirmek
amaciyla tasarlanmis bir oOlgek olarak dikkat
¢cekmektedir. Bu 6l¢ek, yapay zeka ile ilgili olumlu
ve olumsuz tutumlart 6lgmek igin ¢esitli ifadeler
icermektedir.

Olgek, genellikle 5 dereceli Likert tipi bir 6lcekte
puanlanmaktadir. Bu puanlama sistemi Hig
katilmiyorum, katilmiyorum, kararsizim,

katiliyorum, kesinlikle katiliyorum seklinde 5°1i
likert tipte bir dlgektir.

Bu puanlama sistemi, katilimeilarin yapay zekaya
iligkin tutumlarini niteliksel olarak degerlendirmek
icin kullanilir. Toplam puan, katilimciin yapay
zekaya olan genel tutumunu yansitir; bu baglamda
yiiksek puan, olumlu bir tutumu, diisiik puan ise
olumsuz bir tutumu gosterir.

Kaya vd. (2022) tarafindan gergeklestirilen
calismada, Yapay zekdya Yonelik Genel Tutum
Olgegi'nin giivenilirlik analizi i¢in Cronbach Alpha
degeri hesaplanmistir. Elde edilen Cronbach Alpha
degeri 0.87olarak bulunmustur. Bu deger, dlgegin
yiksek bir i¢ tutarliliga sahip oldugunu ve
katilimcilarin - tutumlarini  gilivenilir bir sekilde
oletiigiinii gostermektedir.

Ucgiincii boliimde kullanilan saglik calisanlarinin
yapay zekdya karst kaygilarni  hakkindaki
maddelerin 6l¢egi Wang,Y.Y. ve Wang,Y.S.(2019)
tarafindan gelistirilmis, Tirkiye’de Terzi, R.
(2020) tarafindan dogrulanmistir

Bu olgek, genellikle 5 dereceli Likert tipi bir
olgekte puanlanmaktadir. Olgegin  puanlama
sistemi Kesinlikle katilmiyorum, katilmiyorum,
kararsizim, katiliyorum, kesinlikle katiliyorum
seklinde 5’11 likert tipte bir Olcektir. Katilimcilar,
saglik alaninda yapay zekaya dair hissettikleri
kaygilar1 her bir maddeye gore degerlendirir. Daha
yiksek puanlar, yapay zeka ile ilgili daha fazla
kaygt duyuldugunu gosterirken, diisiik puanlar
kayginin az oldugunu ifade eder. Tiirkiye’de Terzi
(2020) tarafindan yapilan c¢alismada, Saglik
Calisanlarmin  Yapay zekdya Kars1 Kaygilar
Olgegi'nin giivenilirlik analizi i¢in Cronbach Alpha
degeri 0.92 olarak  hesaplanmistir. Bu  sonug,
Olcegin yiiksek bir i¢ tutarliliga sahip oldugunu ve
saglik calisanlarinin yapay zekaya kars1 duydugu
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kaygilar1 giivenilir bir sekilde 6lgme kapasitesini
gostermektedir.

Verilerin analizleri igin S.P.S.S (Statistical
Package for the Social Sciences) paket programi
(Sosyal Bilimler Igin Istatistik Programi)

4.2. Demografik Ozellikler
Tablo 1: Demografik Ozellikler Tablosu
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kullanilmistir. Verilerin degerlendirilmesinde
Frekanslar ve Sikliklar Analizi, Islem Ozeti,
Giivenirlik Analizi, bagimsiz t test analizi, Anova
Analizi ve bagimsiz correlations testi analizi,
kullanilmistir.

Katilhmer Katihmer
Katihhmci Sayisi % Degeri Katihhmci Sayisi % Degeri

Cinsiyet Kadin 285 42,30% Medeni Evli 223 33,10%
Erkek 388 57,70%  Durumu Bekar 450 66,90%

Total 673 100,00% Total 673 100,00%
Ogrenim Lise 203 30,20% Yas 23-27 354 52,60%
Diizeyi Onlisans 172 25,60%  Araligl 28-32 148 22,00%
Lisans 168 25,00% 33-37 87 12,90%
Lisansustu 130 19,30% 38 yas ve 84 12,50%

Ustii

Total 673 100,00% Total 673 100,00%
Meslek Hekim 172 25,60% Calisma 0-3 yil 249 37,00%
Hemsire 286 42,50% Yih 4-7 yil 199 29,60%
Tekniker/T 215 31,90% 8-11 yil 225 33,40%

eknisyen
Total 673 100,00% 12 yil ve 0 0,00%
usti
Total 673 100,00%
Tablo 1 incelendiginde; %42,3 tekniker/teknisyen oldugu, %52,6’sinin 23-27 yas
kadinlardan,%57,7 erkeklerden,%30,2 lise grubunda, oldugu gozlemlenirken,0-3 yil calisma

mezunu,%25,6 on lisans mezunu,19,3 Lisansiistii
mezun, bunlardan 66,9’unun bekar, %25,6’sinin
hekim,42,5’inin hemsire,%31,9 unun
Frekanslar ve Sikliklar Analizi
Tablo 2: Frekanslar ve Sikliklar Analizi Tablosu

araliginda %37,0,4-7 yil ¢alisma araliginda %29,6
ve 8-11 yil calisma araliinda %33,4 oldugu
gorilmektedir.

- s Ogrenim Medeni Yas Calisma Yapay zeka kullanilirlik
DR Cinsiyet Diizeyi Durumu Meslek Aralig Yih durumu
Gegerli 673 673 673 673 673 673 673
Hatali 0 0 0 0 0 0 0

Tablo 2’deki verilere gore Cinsiyet, Ogrenim
Diizeyi, Medeni Durumu, Meslek, Yas Araligi,
Calisma Yili ve Yapay
durumu kategorilerinde eksik verinin olmadig1

zeka kullanilirlik

tespit edilmistir. Bu durum, verilerin tam ve
eksiksiz oldugunu gostermektedir.
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BULGULAR

Saghk Calisanlarinin Yapay Zekaya Karsi
Tablo 3:islem Ozeti Tablosu

Rakamlar Yuzdelik Degeri (%)
Vakalar Gegerli 673 100
Harig tutulan 0 0
Toplam 673 100
Saglik Calisanlarinda yapay zekidya yonelik maddenin disar1 da kalmadigi belirtilmistir. Bu
tutumlarinin degerlendirilmesine yonelik Case da veri setinin eksiksiz ve analiz i¢in uygun
Processing Summary (islem 6zeti) sonucu ¢ikan oldugunu gosterir.
veriler tablo olarak tablo 3’de ifade edilirken, Ayrica Crombach’s Alpha degeri, o6lgiim
tabloda belirtilen verilere goére, Orneklem aracinin i¢ tutarliligini gosterir. 0.976 degeri, 20
blyiikligli 673’tir.Bu analiz i¢in yeterli maddeden olusan 6l¢iim aracinin ¢ok yiiksek bir
biiyiikliikte bir orneklem oldugunu gosterir. i¢c tutarhiliga sahip oldugunu ve maddelerin
Tiim vakalarin (%100) gegerli oldugu ve hicbir birbiriyle uyumlu oldugunu gosterir.

Saghk Cahsanlarinin Yapay zekdya Karsi Kaygilar1 Ol¢eginin Giivenirlilik Analizi
Tablo 4:Giivenirlik Analizi Tablosu

Cronbach's Alpha Degeri Anket Madde Sayisi
0,891 21
Ayni sekilde saglik c¢alisanlarmin yapay gosterir. 0.891 degeri, 21 maddeden olusan bu
zekaya yonelik kaygilarinin da Ol¢iim aracinin yiiksek bir i¢ tutarliliga sahip
degerlendirilmesine  yonelik  Relialiability oldugunu ve maddelerin birbirleriyle uyumlu
Statistics (giivenirlilik analizi) sonucu ¢ikan oldugunu gosterir.

veriler tablo 4’ de ifade edilirken Cronbach's
Alpha degeri, Ol¢iim aracinin i¢ tutarhiligini

Saghk cahisanlarinin Cinsiyete gore yapay zekaya Kkarsi tutumlarin diizeyleri i¢in bagimsiz t test
analizi

Tablo 5: Saghk cahsanlarinin cinsiyete gore yapay zekiya kars: tutumlarin diizeyleri icin bagimsiz t test analiz
tablosu

Grup Istatistikleri

Cinsiyet Katilim Sayisi Ortalama Standart Sapma Standart Hata Ortalamasi
™1 Kadin 285 34871 1,06548 0,06311
Erkek 388 3,4805 1,14781 0,05827
Saglik calisanlarinin Cinsiyete gore Yyapay icin  standart hata  ortalamasi  degeri
zekdya karst tutumlari anlamli bir sekilde 0,063>0,005’den biiyiikk yine Erkekler icin
farklilasmak oldugu hipotezi i¢in yapilan analiz standart ~ hata  ortalamasi  degeri  de
tablo 5’de verilmistir. TM1(tutumlar) Kadinlar 0,058>0,005’den biiyiik oldugu gézlenmektedir.

Saghk cahsanlarinin cinsiyete gore yapay zekaya karsi kaygi diizeyleri icin bagimsiz t test

analizi
Tablo 6: Saghk calisanlarimin cinsiyete gére yapay zekiya karsi kaygi diizeyleri icin bagimsiz t test analiz tablosu

Grup lstatistikleri
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Katilhim
Cinsiyet Sayisi Ortalama Standart Sapma Standart Hata Ortalamast
TM1 Kadin 285 3,4871 1,06548 0,06311
Erkek 388 3,4805 1,14781 0,05827

Saglik calisanlarinin Cinsiyete gore Yapay
zekdya karst kaygilar1 anlamli bir sekilde
farklilasmakta oldugu hipotezi i¢in yapilan
analiz tablo 6’da verilmistir. KY1(kaygilar)

Kadinlar i¢in standart hata ortalamasi degeri
0,006>0,005’den biiyiikk yine Erkekler igin
standart ~ hata  ortalamast  degeri  de
0,049>0,005den biiyiik oldugu gozlenmektedir.

Saghik ¢alisanlarinin meslek gruplarina gore yapay zekaya karsi tutumlarinin diizeyi icin

Anova Analizi
Tablo 7: Saghk calisanlarinin meslek gruplarina gore yapay zekaya karsi tutumlarin diizeyi i¢cin Anova Analizi
Tablosu
Tanimlamalar
T™1
ortalama i¢in
%095 giiven aralig1
Kathm ., Standart Standart Al Ust En En
Sayisi Sapma Hata Sinir Sinir Dusiik  Yiiksek
Hekim 172 3,4864  1,23069 0,09384 3,3012 3,6717 1,00 5,00
Hemsire 286 3,5181  1,09374 0,06467 3,3908 3,6454 1,00 5,00
Tekniker/Teknisyen 215 3,4345  1,04006 0,07093 3,2947 3,5743 1,00 5,00
Total 673 3,4833  1,11288 0,04290 3,3991 3,5675 1,00 5,00
Saglik calisanlarinin meslek gruplarma gore disiiktir, bu da bu gruptaki bireylerin
yapay zekaya kars1 tutumlar1 anlamli bir sekilde TMI1(tutum) degerlerinin daha homojen

farklilasmakta oldugu hipotezi i¢in yapilan
analizde Standart Sapma degerleri, gruplar
arasindaki degiskenligin derecesini gosterir.
Tekniker/Teknisyenler  grubunun  standart
sapmast (1.04006) diger gruplara gore daha

oldugunu gosterir. 95% Giiven Aralig1 degerleri,
ortalama degerlerin giivenilirlik derecesini
gosterir. Tiim gruplar i¢in giiven araliklar
birbirine olduk¢a yakindir, bu da ortalama
degerlerin giivenilir oldugunu gosterir.

Saghk cahsanlarinin meslek gruplarina gore yapay zekaya karsi kayg diizeyi icin Anova

Analizi

Tablo 8: Saghk calisanlarinin meslek gruplarina gore yapay zekiaya karsi kayg diizeyi icin Anova Analizi Tablosu

Tanimlamalar
KY1
ortalama i¢in %95
giiven araligi

Kathm o Standart  Standart Alt Ust En En

Sayisi Sapma Hata Stur Sinir Diisik  Yiiksek
Hekim 172 3,5562 1,17496 0,08959 3,3794 3,7330 1,00 6,95
Hemsire 286 3,543 1,03008 0,06091 3,4231 3,6628 1,00 6,95
Tekniker/Teknisyen 215 3,6306 0,93204 0,06356 3,5053 3,7559 1,00 6,95
Total 673 3,5743 1,03897 0,04005 3,4957 3,6530 1,00 6,95
Saglik galisanlarinin meslek gruplarina goére Hekim, Hemsireler ve Tekniker /

yapay zekaya kars1 kaygilart anlaml bir sekilde Teknisyenler  gruplarinin ~ KY1  (kaygi)

farklilagsmakta oldugu hipotezi i¢in

degiskenine iliskin ortalama degerleri birbirine
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oldukca yakin.Bu,ii¢ grup arasinda KY'1 (kayg1)
degiskeni agisindan biiyiik bir fark olmadigini
gosterir. Standart Sapma degerleri, gruplar
arasindaki degiskenligin derecesini gosterir.
Tekniker/Teknisyenler  grubunun  standart
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sapmast (0.93204) diger gruplara gore daha
diisiiktiir, bu da bu gruptaki bireylerin KY1
(kayg1) degerlerinin daha homojen oldugunu
gosterir.

Tablo 9: Saglik ¢alisanlarinin yapay zekaya karsi tutumlart ile,yapay zekaya karsi kaygilari arasinda anlamli bir iligki igin

bagimsiz kolerasyon testi analiz tablosu

Korelasyonlar
TM1 KY1

T™1 Pearson Korelasyonu 1 -,198™

Imza (2 kuyruklu) 0

Katilim Sayis1 673 673
KY1 Pearson Korelasyonu -,198™ 1

Imza (2 kuyruklu) 0

Katilim Sayist 673 673

Saglik calisanlarinin  yapay zekaya Kkarsi
tutumlar1 ile,yapay zekaya kars1 kaygilar
arasinda anlamli bir iliski oldugu yoniindeki
hipotez i¢in mevcut verilerde, TM1 (tutum) ve
KY1 (kaygi) arasindaki Pearson korelasyon
katsayis1 -0.198 olarak bulunmustur. Bu, iki
degisken arasinda kiigciik bir negatif iligki
oldugunu gosterir. Korelasyon katsayisinin
anlamlilik  diizeyi 0.01'dir. Bu, elde edilen
korelasyonun tesadiifi olma olasiliginin ¢ok
diisiik oldugunu ve istatistiksel olarak anlamli
oldugunu gosterir.

Capraz Karsilagtirmalar

Cinsiyete Gore Yapay Zeka Tutum ve Kaygi
Dagilim

Elde edilen veriler, kadin katilimcilarin

Meslek Gruplarina Gore Tutum ve
Kaygi Dagilim

Hekimlerin %25°1 her bir tutum diizeyinde
(3.5, 3.6, 3.7, 3.8) esit olarak dagilmistir. Bu,
hekimlerin yapay zekaya kars1 daha dengeli ve
olumlu bir tutum sergiledigini gdéstermektedir.
Hemgsireler ise daha ¢ok 3.5-3.7 araliginda
yogunlasmis, tekniker/teknisyen grubunda ise
tutumlar daha diisik diizeyde (3.4-3.6)

Egitim Diizeyine Gore Tutum ve Kaygi
Dagilim

Lise mezunlarinin %25°1 yiiksek diizeyde
olumlu tutum (3.8) sergilerken, Onlisans ve
lisans mezunlar1 daha ¢ok orta diizeyde (3.5—

%60’ 1nin  yapay zekaya yonelik tutum
puanlarmmin 3.5 diizeyinde yogunlastigini,
%?20’sinin ise daha yiiksek diizeyde (3.8) olumlu
tutum sergiledigini gOstermektedir. Erkek
katilimcilar ise daha ¢ok 3.6 ve 3.7 diizeylerinde
(%60 ve %40) tutum gostermistir. Bu durum,
kadinlarin tutumlarmin daha homojen ve orta
diizeyde olumlu oldugunu, erkeklerin ise daha
genis bir dagilm  gosterdigini  ortaya
koymaktadir.

Kaygi diizeyleri acisindan ise her iki cinsiyet
grubunda da benzer ortalamalar gézlenmis, bu
da cinsiyetin yapay zekaya yonelik kaygi
izerinde belirleyici bir faktdor olmadigimni
desteklemektedir. Bu bulgu, ¢alismanin H1 ve
H2  hipotezlerinin  reddedilmesiyle  de
ortiismektedir.

kalmustir.

Kaygi diizeyleri acisindan tekniker/teknisyen
grubunun daha yiliksek kaygi puanlarina sahip
oldugu, hekimlerin ise daha disiik kaygi
diizeylerinde yer aldigr gozlemlenmistir. Bu
durum, meslek gruplarinin  yapay zekaya
yonelik algilarinda anlamli farkliliklar oldugunu
ve H3 ile H4 hipotezlerinin kabul edildigini
desteklemektedir.

3.6) yogunlagsmistir. Bu durum, egitim diizeyi
arttikca tutumlarin daha dengeli hale geldigini
gostermektedir.

Kaygi  diizeyleri acisindan  ise  lise
mezunlarimin daha yiiksek kaygi puanlarina
sahip oldugu, lisans mezunlarinin ise daha diisiik
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diizeyde kaygi bildirdigi goézlemlenmistir. Bu
bulgu, egitim diizeyinin yapay zekaya yonelik
kaygi lzerinde etkili bir degisken oldugunu
gostermektedir.

Yas Gruplarima Gore Tutum ve Kaygi
Dagilim

23-27 vyas grubundaki katilimcilar, daha
yiiksek diizeyde olumlu tutum (3.8) ve daha
diisiik diizeyde kaygi (3.2) bildirmistir. 28-32
yas grubunda ise tutumlar daha dengeli
dagilmis, 33—-37 yas grubunda ise tutumlar ve
kaygilar daha diistik diizeyde kalmistir.

Bu bulgular, geng saglik calisanlarinin yapay
zekdya daha agik ve olumlu yaklastigini, yas
ilerledikce bu tutumun daha temkinli hale
geldigini gostermektedir.

Calisma Yilina Gore Tutum ve Kaygi
Dagilim

0-3 wyil deneyime sahip katilimcilar, daha
yiiksek diizeyde olumlu tutum ve daha diisiik
kayg1 bildirmistir. 4—7 y1l aras1 deneyime sahip
olanlar ise daha dengeli bir dagilim gostermistir.
8-11 yil deneyime sahip olanlar ise daha diisiik
diizeyde tutum ve daha yliksek diizeyde kaygi
bildirmistir.

Bu durum, deneyim siiresi arttik¢a yapay
zekaya kars1 kayginin arttigini ve tutumun daha
temkinli hale geldigini gdstermektedir. Bu
bulgu, yapay zekanin mesleki roller {izerindeki
etkisine dair belirsizliklerin deneyimli ¢aligsanlar
arasinda daha fazla kaygi yarattigim
diistindiirmektedir.

Bu capraz analizler, yapay zekdya yonelik
tutum ve kaygilarin cinsiyet, meslek, egitim
diizeyi, yas ve deneyim gibi demografik
degiskenlere =~ gére  anlamli  farkliliklar
gosterdigini ortaya koymaktadir. Ozellikle
meslek grubu, egitim diizeyi ve deneyim siiresi
gibi degiskenler, yapay zekaya yonelik algilarin
sekillenmesinde belirleyici rol oynamaktadir.

Arastirma Hipotezlerinin Analizleri

Bulgular boliimiinde tablo 5°te yapilan “Saglik
calisanlarinin Cinsiyete gore yapay zekaya karsi
tutumlarin  diizeyleri i¢in bagimsiz t test
analizi”’ne gore; saglik ¢alisanlarinin kadin ve
erkek gruplarinin yapay zekaya karsi tutumlari
arasinda  anlamhi  bir fark  olmadigim
gostermektedir.Ayrica  saglik  c¢alisanlarinin
yapay zekad ya karsi tutumlarinda Kadinlarin
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ortalama degeri 3,48 ,Erkeklerin ortalama degeri
de 3,48 oldugu da gozlenmektedir.Bu durumda
Kadin ve Erkek cinsiyetler arasinda yapay
zekaya kars1 tutumlarinda herhangi bir fark
olmadig1 goriilmektedir.Bu analiz sonuglarina
gore de H1 hipotezi i¢in kabul edilemez sonucu
ortaya ¢ikmaktadir.

Bulgular boliimiinde tablo 6’te yapilan “Saglik
calisanlarinin Cinsiyete gore yapay zekaya kars1
kayg1 diizeyleri i¢in bagimsiz t test analizi”’ne
gore; saglik calisanlarinin kadin ve erkek
gruplarinin  yapay zekaya karsi tutumlar
arasinda  anlamli  bir fark  olmadigim
gostermektedir.Ayrica saghik calisanlarinin
yapay zekd ya karst tutumlarinda Kadinlarin
ortalama degeri 3,57 ,Erkeklerin ortalama degeri
de 3,57 oldugu gozlenmektedir.Bu durumda
Kadin ve Erkek cinsiyetler arasinda yapay
zekdya karsi kaygilarinda herhangi bir fark
olmadig1 goriilmektedir.Bu analiz sonuglarina
gore de H2 hipotezi i¢in de kabul edilemez
sonucu ortaya ¢ikmaktadir.

Bulgular béliimiinde tablo 7°de yapilan “Saglik
calisanlarmin meslek gruplarina goére yapay
zekaya karst tutumlarin diizeyi i¢in Anova
Analizi”’ne gore; Minimum ve
Maksimum degerler, her grubun TMI(tutum)
degiskeni i¢in gozlemlenen en diisiik ve en
yiiksek degerleri gosterir. Tim gruplar igin
minimum deger 1.00 iken, maksimum degerler
5.00'dir. Tlim gruplarin toplami i¢in TM1(tutum)
degiskeninin  ortalamas1  3.4833, standart
sapmast 1.11288 ve standart hatas1 0.04290'dir.
Bu degerler, genel popiilasyonun TM1(tutum)
degiskeni agisindan ortalama bir degere sahip
oldugunu ve bu degerin giivenilir oldugunu
gosterir.  Bu  durumda  standart deger
0,04<0,05°den kiiciik oldugu i¢in H3 hipotezi
i¢in kabul edilir sonucu ortaya ¢ikar.

Bulgular bolimiinde tablo 8’de yapilan
“Saglik calisanlariin meslek gruplarma gore
yapay zekaya karsi kaygi diizeyi i¢in Anova
Analizi”’ne gore; 95% Giiven Aralig1 degerleri,
ortalama degerlerin giivenilirlik derecesini
gosterir. Tiim gruplar i¢in giiven araliklar
birbirine oldukc¢a yakindir, bu da ortalama
degerlerin giivenilir oldugunu gdsterir. Tiim
gruplarin toplami i¢cin KY'1 (kayg1) degiskeninin
ortalamas1 3.5743, standart sapmas1 1.03897 ve
standart hatas1 0.04005'tir. Bu degerler, genel
popiilasyonun KY1(kaygi1) degiskeni agisindan
ortalama bir degere sahip oldugunu ve bu
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degerin giivenilir oldugunu gosterir.Bu durumda
standart deger 0,04<0,05’den kiiciik oldugu i¢in
H4 hipotezi i¢in kabul edilir sonucu ortaya ¢ikar.
Bulgular bdliimiinde tablo 9°’de yapilan
“Saglik calisanlarinin  yapay zekadya karsi
tutumlar1 ile,yapay zekaya karst kaygilar
arasinda anlamli bir iliski i¢in bagimsiz
corelasyon testi analizi”’ne gore; Anlamlilik
iliskisi acisindan  korelasyon katsayisinin
istatistiksel olarak anlamli olmasi, saglik
calisanlarinin yapay zekaya karsi tutumlan ile
kaygilar1 arasinda anlamli bir iliski oldugunu
destekler.Negatif korelasyon iliskisi acisindan,
saglik calisanlarimin yapay zekdya karsi
tutumlart  olumlu  olduk¢a, kaygilarimin
azaldigimi veya tam tersini gdosterir. Ancak,
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korelasyon katsayisinin  -0.198 olmasi, bu
iliskinin zayif oldugunu belirtir.

Bu bulgular, saglik ¢alisanlarinin yapay zekaya
kars1 tutumlari ile kaygilar1 arasinda anlamli bir
iliski oldugunu gosterir. Ancak, iligskinin giicli
zayif oldugu gozlenmistirBu durumda HS5
hipotezi i¢in kabul edilir sonucu ortaya ¢ikar.
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TARTISMA

Arastirma sonucunda elde edilen bulgulara
gore, literatiirdeki diger calismalarla uyumlu
olup, baz1 6nemli noktalar1
vurgulamaktadir. Aragtirmanin bulgulari, saglik
calisanlarinin yapay zekaya yonelik kaygilarinin
cinsiyet ve meslek gruplarina gore farklilik
gostermedigini ortaya koymustur. Bu bulgu,
Wang ve Wang (2019) tarafindan yapilan
calisma sonuglariyla uyumludur.

Yapay =zekd saglik hizmetlerinde devrim
yaratma potansiyeline sahip bir teknolojidir.
Bununla birlikte, saglik c¢alisanlarinin yapay
zekd'ya yonelik tutum ve kaygilari, bu
teknolojinin benimsenmesi agisindan kritik bir
Ooneme sahiptir.

Yapay zeka, saglik hizmetlerinde teshis, tedavi,
hasta takibi ve veri analizi gibi bir¢ok alanda
kullanilmaya baglanmistir. Kimi c¢alismalar,
yapay zeka uygulamalarinin hastalarin hayat
kalitesini artirabilecegini, klinik karar verme
stireclerini  gelistirebilecegini  ve  saghk
hizmetlerinin ~ verimliligini  artirabilecegini
gostermektedir (Davenport ve Kalakota, 2019).
Bununla birlikte, saglik calisanlar1 arasinda bu
teknolojinin benimsenmesine yonelik kaygilar ve
sipheler =~ hakimdir.  Arastirmalar, saglik
calisanlarinin  yapay zek@’nin islerini nasil
etkileyecegine dair belirsizlikler tasidigini ortaya
koymaktadir (M6hl vd., 2021).

Saghk calisanlari, yapay zekanin saglik
hizmetlerinin kalitesini artirma ve maliyetleri
diisiirme potansiyelini fark etmislerdir. Ancak, bu
olumlu tutumlarin yani sira, yapay zekanin klinik
karar verme siireclerine entegrasyonu ve hasta
mahremiyeti konularinda endiseler de dile
getirilmigtir. Bu endiseler, Ozkan (2020), ve
Giiltekin ve Donmez (2021) tarafindan yapilan
calismalarda da benzer sekilde vurgulanmistir.

Farkli disiplinlerden gelen saglik c¢alisanlar
arasinda yapay zeka’ya iligkin tutumlar 6nemli
derecede degiskenlik gostermektedir. Ornegin,
hekimler genellikle yapay =zekd’nin saghk
hizmetlerinde yarattig1 potansiyeli daha olumlu
bir sekilde degerlendirmekte, hemsireler ve
teknisyenler ise daha fazla kaygi
tasimaktadir.(Denecke vd., 2020). Bu durum,
meslek gruplarmin egitim diizeyi, yapay zeka
hakkinda sahip olduklar1 bilgi ve deneyim
farkliliklarindan kaynaklanabilir. Egitim diizeyi

yiiksek olan calisanlar, genellikle yapay zeka
uygulamalarinin ~ faydalar1  konusunda daha
yenilik¢i ve olumlu bir yaklasim sergilemektedir
(Kourou vd., 2020).

Yapay zekanin saglik hizmetlerinde kullanimi,
tan1 ve tedavi siireclerinde 6nemli avantajlar
sunmaktadir. Lee ve Yoon (2021), yapay zekanin
saglik sektoriinde verimliligi artirma
potansiyelini vurgulamislardir. Ancak, bu
teknolojilerin uygulanmasi sirasinda saglik
calisanlarinin is yiikii ve stres seviyeleri lizerinde
olumsuz etkiler de olabilir. Hazarika (2020),
yapay zekanin saglik caligsanlari tizerindeki olasi
olumsuz etkilerini ele almistir.

Yapay zeka uygulamalari, etik sorunlar ve hasta
gizliligi gibi konularda onemli kaygilar
beraberinde getirmektedir. Saglik calisanlari,
yapay zekad’nin hastalarin kisisel bilgilerinin
gizliligini nasil etkiledigi konusunda endiselidir.
yapay zeka sistemlerinin karar verme siireclerine
entegrasyonu, saglik calisanlar1 arasinda etik
ikilemlere yol agabilir (Regan vd., 2020). yapay
zeka'nin karar verme siireclerine etkisi, ozellikle
tibbi uygulamalarin ytiksek riskli ve insani yonii
gdz Oniinde bulunduruldugunda, dikkatle ele
alinmalidir.

Literatiirde, saglik ¢alisanlarinin yapay zeka’ya
dair bilgi eksikliklerinin, olumsuz tutumlarin
arkasindaki ~ 6nemli  bir etken  oldugu
belirtilmektedir. Calismalar, saglik c¢alisanlarinin
yapay zekd sistemlerinin nasil c¢alistigi, bu
sistemlerin smirlamalar1 ve potansiyel faydalar
hakkinda yeterli bilgiye sahip olmadiklarini
ortaya koymaktadir (Topol, 2019). Bu bilgi agig1,
yapay zeka'ya yonelik kaygilar1 artirmakta ve
benimseme siirecini zorlastirmaktadir. yapay zeka
egitimi, saglik ¢alisanlarinin bu teknolojiyle ilgili
tutumlarini olumlu yonde etkileyebilir.

Yapay zeka'nin saglik hizmetleri iizerindeki
potansiyel etkileri, is gilicii dinamiklerini de
onemli Ol¢iide etkileyecektir. yapay zeka, bazi
gorevleri otomatiklestirerek verimliligi
artirabilecegi gibi, saglik calisanlarinin mesleki
rollerini de degistirebilir. Bu durum, saglk
caliganlar1 arasinda is gliclinlin  gelecegi
konusunda endiselere yol agmaktadir. McKinsey
raporlari, yapay zekd'nin bazi saglik islerinin
dogasin1 degistirebilecegini ve yeni beceri
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setlerine ihtiya¢ duyulabilecegini belirtmektedir
(Chui vd., 2016).
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Bu calismada, saglik ¢calisanlarinin yapay zekaya
yonelik tutumlart ve kaygilar1 derinlemesine
incelenmistir. Elde edilen bulgular, yapay zekanin
saglik hizmetlerinde devrim yaratma potansiyelini
gostermekteyken, bu  teknolojinin  saghk
calisanlar1 arasinda kaygilara yol ac¢tigin1 da
ortaya koymaktadir.

Arastirma kapsaminda elde edilen verilere gore,
saglik calisanlarinin yapay zekaya karsi tutumlari
genellikle pozitiftir; ancak bu tutum, teknolojiye
dair Dbelirsizlikler ve kaygilarla gdlgelidir.
Katilimcilar, yapay zekanin klinik karar verme
siireclerinde ve hasta bakiminda faydal
olabilecegini kabul etmekle birlikte, teknolojinin

karar verme  siireglerindeki  rolli, hasta
mahremiyeti ve mesleki rollerin degisimi
konularinda endiseler tasimaktadir. Yapay
zekdnin  olast  olumsuz  etkileri, saglk

calisanlarinin bu teknolojilere karsi duydugu
kaygilar1 artirmaktadir (Giiltekin ve Donmez,
2021; Ozkan, 2020).

Ayrica, saglik calisanlarimin  yapay zeka
konusunda bilgi eksiklikleri bulunmaktadir.
Diisiik diizeyde egitim almis bireylerin, yapay
zekd kullannm1 konusunda daha fazla kaygi
tasidigr  gozlemlenmistir.  Egitim  durumu,
deneyim siiresi ve saglik disiplini gibi faktorler,
bu tutum ve kaygilar1 etkileyen énemli unsurlar
arasinda yer almaktadir (AlZaabi et al., 2023).

Saglik kurumlari, yapay zeka teknolojisine
yonelik kapsamli egitim programlari
gelistirmelidir. Bu programlar, saglik
calisanlarinin yapay zekanin potansiyel faydalar
hakkinda bilinglendirilmesi ve endiselerinin
giderilmesine yonelik olmalidir (Denecke et al.,
2020). Saglik c¢alisanlarinin  yapay zeka
uygulamalarina yonelik goriis ve dnerilerine daha
fazla yer verilmelidir. Bu siire¢ igerisinde
calisanlarin endiselerini ele alan stratejiler
gelistirilmelidir (Mohl et al., 2021).

Saglik sektorii, yapay zeka sistemleri ile ilgili
daha fazla karsilastirmali arastirma yapmali ve
yenilik¢i uygulamalar1 desteklemelidir. Farkli
disiplinlerde yapilan arastirmalar, yapay zekanin
etkilerini daha iyi anlamaya imkan taniyacaktir
(Kaya et al., 2022). Saglik ¢alisanlarinin yapay

zekd uygulamalarinin etik kullanimi ve veri
giivenligi konusundaki bilgileri artirtlmalidir. Bu,
hem hasta mahremiyetinin korunmasi hem de

calisanlarin teknolojiye karsi olan giliveninin
artirilmasi agisindan 6nemlidir (Rean et al., 2020).

Saglik kurumlar, yapay zeka uygulamalari
konusunda saglik c¢alisanlarinin deneyimlerini
paylasabilecekleri platformlar olusturmalidir. Bu
tiir bir iletisim, calisanlarin yapay zeka ile ilgili
belirsizliklerini azaltabilir ve birlikte 0grenme
firsatlar1 yaratabilir (Serbaya et al., 2024).

Literatiirdeki eksiklikleri gidermek adina, saglik
calisanlar arasinda yapay zeka’ya yonelik tutum
ve kaygilar1 arastiran daha fazla calismanin

yaptlmast  gerekmektedir. Farkli disiplinler
arasinda  karsilastirmali  ¢alismalar, yapay
zekd’nin saglik hizmetlerindeki doniistimiini

anlamada 6nemli bir kaynak olusturacaktir.Saglik
kurumlar, yapay zekanin kullanimi1 konusunda
saglik calisanlarinin fikirlerini ve deneyimlerini
paylasabilecegi platformlar olusturmalidir. Bu tiir
bir iletisim, c¢alisanlarin yapay zeka'ya dair
duydugu belirsizlikleri azaltabilir ve birlikte
ogrenme firsatlar yaratabilir.

AlZaabi ve arkadaglart (2023), saghk
calisanlarinin yapay zekay: daha iyi anlamalar1 ve
uygulamalarini  benimsemeleri  i¢in  egitim
programlarinin gelistirilmesi gerektigini
vurgulamiglardir. Ayrica, Secinaro ve arkadaslari
(2021), yapay zekanin saglik hizmetlerinde etik ve
giivenli bir sekilde uygulanabilmesi i¢in saglik
calisanlarinin bu teknolojilere yonelik bilgi ve
becerilerinin artirtlmasi gerektigini
belirtmiglerdir.

Sonug olarak, saglik ¢calisanlarinin yapay zekaya
yonelik tutum ve kaygilarinin ele alinmasi, sadece
bu teknolojilerin benimsenmesi i¢in degil, ayni
zamanda  saghk  hizmetlerinin  kalitesinin
artirtlmasi i¢in de kritik bir 6neme sahiptir. Yapay
zeka  uygulamalarmin  etkin  bir  sekilde
benimsenebilmesi icin saglik calisanlar ile
isbirligi yapmak ve onlarin sesine kulak vermek
gerekmektedir.
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