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Mektup/Letter

Sayın Editör,

Psikiyatri Türk Dergisi’nin 2023 Bahar sayısında yayınlanan 
başyazıda, yapay zekâ (YZ) uygulamalarının günümüzde oyna-
dığı kilit rolün dikkate değer bir örneği vurgulanmıştır (Ayhan 
2023). Bu yazının hem içeriği hem de yazım yönteminin sun-
duğu görüşten esinlenerek, dünyanın farklı bölgelerinden bir 
grup genç psikiyatrist olarak bizler YZ’nin psikiyatriye enteg-
rasyonuna dair görüşümüzü ve bunun yanı sıra olası zorluk ve 
gereksinimlere dair önerilerimizi sunmak isteriz. 

Dünyanın dört bir yanındaki genç psikiyatristler, eğitimleri 
boyunca, ruh sağlığı uzmanlarının giderek azalması, ruh sağ-
lığı bakımı ve hizmetlerine artan talep ve çok çeşitli alanlarda 
becerilerini geliştirme baskısı gibi birçok güçlükle karşılaş-
maktadırlar (Fiorillo ve ark. 2013).

Psikiyatride YZ uygulamalarının ortaya çıkışı bu güçlüklerle 
baş etmeye yardımcı olacak dönüştürücü çözümler sunmakta-
dır (Torous ve ark. 2021). Olanaklar arasında tanısal doğrulu-
ğu artıran, yanlış tanı riskini azaltan ve tedavi önerileri sunan 
tanı destek sistemleri (makine öğrenmesi, derin öğrenme veya 
doğal dil işleme gibi yöntemleri kullanan) bulunmaktadır 
(Graham ve ark. 2019, Rush ve Ibrahim 2018). Yapay zeka, 
klinik tanı koymanın bazı yönlerini otomatikleştirebilir, daha 
kabul görür hale getirebilir, verimliliği artırabilir. Aynı za-
manda karar vermede, tedavi önerilerinde ve tıbbi görüntüle-
melerin analizinde destek olabilir ve geleneksel kategorik tanı 
sistemlerinin getirebildiği tanısal güçlüklerin giderilmesinde 
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yardımcı olabilir (Graham ve ark. 2019). Tedavi açısından 
bakıldığında, YZ, tedavi çıktıları için yordayıcı modelleme 
yapabilir ve hastanın özelliklerine, tedaviye yanıtına ve anlık 
değerlendirmelere dayanan kişiselleştirilmiş tedavi önerile-
ri sunarak daha etkili ve hedefe dönük müdahaleler için yol 
gösterebilir (Zhou ve ark. 2022). Ayrıca, hastalar için gerçek 
zamanlı yararı artırabilecek Ekolojik Anlık Değerlendirmeler 
(Ecological Momentary Assessments) ve Anında Uyarlanabilir 
Müdahaleler (Just-In-Time Adaptive Interventions) sağlaya-
bilir (Nahum-Shani ve ark. 2018). Yapay zeka uygulamaları 
aynı zamanda psikiyatristlerin önleyici rolünü de önemli öl-
çüde artırabilir (Lejeune ve ark. 2022).

Bu yeni olanaklar, aynı zamanda yeni güçlükleri de beraberin-
de getirmektedir. Tıp eğitimi, dünya çapında, dijital psikiyatri 
açısından güncel olmasa da eğitimin gereken becerilerle dona-
tılması ve dijital teknolojiler ile ruh sağlığı çalışanları arasın-
daki ilişkinin kolaylaştırılması için çalışmalar devam etmekte-
dir (Orsolini ve ark. 2021, Wisniewski ve ark. 2020). Temel 
güçlükler arasında, uygun bir eğitim gereksinimi, YZ kulla-
nımıyla ilişkili ek etik ve gizliliğe dair endişelerin giderilmesi 
(Keskinbora 2019, McCradden ve ark. 2022) ve ayrıca YZ 
uygulamaları için sağlam kanıtların eksikliği sayılabilir (Abd-
Alrazaq ve ark. 2020, McCradden ve ark. 2022). Mevcut ka-
nıtların yetersizliği YZ uygulamaları için ciddi ön yargılara ve 
meşru endişelere yol açabilmektedir. Bu yeni uygulamaların 
verimli kullanılması için hem psikiyatristlerin hem de hasta-
ların uygun eğitim almaları gerekmektedir (Hoffman ve ark. 
2020, Torous ve ark. 2021). Ayrıca, yapay zeka teknolojisin-
deki hızlı gelişmeler göz önüne alındığında, geleneksel araştır-
ma yöntemleri bu gelişmelere ayak uydurmakta zorlanabilir.

Bu güçlüklerin üstesinden gelmeye yardımcı olmak için bura-
da psikiyatri alanındaki araştırmacılara bazı önerilerde bulun-
maktayız. İlk olarak, YZ ve makine öğrenmesi yöntemlerini 
araştırmaların farklı aşamalarına daha etkin bir şekilde dahil 
edin. Araştırmacılara yardımcı olabilecek araçların giderek 
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artan erişilebilirliği göz önünde bulundurulduğunda bu öneri, 
alan yazın taraması, veri toplama, verileri analiz etme ve so-
nuçların bildirimi gibi işleri de içermektedir (Extance 2018, 
Chubb ve ark. 2022, Pinto da Costa and Stewart 2023). İkinci 
olarak, büyük veri kümelerini daha doğru şekilde işlemek için 
veri bilimciler ve alandaki diğer profesyonellerle iş birliği ya-
pın (Barnett ve ark. 2018). Ek olarak, yeni ürünleri geçerli 
kılmak ve bunları araştırmalarda veri toplamak amacıyla kul-
lanmak için teknoloji geliştiricilerle çalışın. Tıp ve psikiyatri 
eğitimlerinin hasta merkezli ve etik yapısı dolayısı ile yapılacak 
iş birlikleri aynı zamanda bu ürünlerle ilgili endişelerin gide-
rilmesine de yardımcı olabilir. Üçüncü olarak, YZ’nin nasıl 
etik ve etkili şekilde kullanılacağına dair daha fazla eğitim alın 
ve yüz yüze görüşmeler yerine daha çok uzaktan araştırma ve 
takip tekniklerini kullanın. Bu öneri veri toplama sürecini 
hızlandırmayı, lojistik ve finansal engelleri aşmayı ve gerçek 
zamanlı veri toplamayı amaçlamaktadır. Son olarak, verileri 
paylaşın ve düzenli olarak ortak çalışmalarda bulunun.

Sonuçta, dünya çapında genç psikiyatristler olarak, YZ’nin 
çeşitli alanlarda değerli bir potansiyele sahip olduğunu kabul 
ediyoruz. Bununla birlikte, bu teknolojik ilerlemenin ge-
tirdiği güçlükler de var. Bu güçlüklerin üstesinden gelmek, 
YZ’nin olanaklarından tam olarak yararlanabilmek için çok 
önemlidir. Özellikle, eğitim ve etik endişelere dair zorlukların 
üstesinden gelmek için etkili yöntemler bulmalı ve aynı za-
manda YZ’nin yeteneklerini sorumlu biçimde geliştirmek 
için daha fazla araştırmayı teşvik etmeliyiz. Biz, bahsi geçen 
güçlükler devam etse dahi, bunların üstesinden gelmek ve YZ 
ile zenginleştirilmiş daha umut verici bir geleceğin yolunu aç-
mak için uygulanabilir yolların varlığına inanıyoruz.
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