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Yapay Zekanin Ruh Saghig1 Hizmetlerinde
Kullanimina iligkin Firsatlar ve Sorunlar

Miicahit Giiltekin

02z: Gintimiizde adina dordiincii teknoloji devrimi denilen disiplinler aras1 gelisme 6nemli bir tartisma konusu olmaya
devam etmektedir. Sirasiyla buharh makine, elektrik ve bilgisayarin merkezinde yer aldig1 bundan énceki ti¢ devrim,
koklii toplumsal déniigiimleri beraberinde getirmisti. 21. yiizyilla birlikte baglayan dérdiinci teknoloji devrimini yapay
zeka ve makine 6grenmesi karakterize etmektedir. Pek ¢ok uzman, yapay zekidnin dogrudan insanin yerine gegebilecek
olmasi ihtimalini tartigmaktadir. Bu yéniiyle icinde bulundugumuz dénemin éncekilerden farkli oldugu belirtilmektedir.
Biyoloji, internet ve yapay zekanin birbirine entegre edilmesiyle ortaya ¢ikan yeni teknolojilerin hemen her disiplinde
oldugu gibi ruh saghg alaninda da énemli déntisiimlere yol agmas: beklenmektedir. Ruh saghg: hizmetlerinin egitim,
tani, tahmin, tedavi ve degerlendirme asamalarinda yapay zeka ve makine 6grenmesini kullanan ¢alismalar giderek
artmaktadir. Bu cahgmalar, yapay zekanin ruh saghig: hizmetlerini hangi boyutlarda ve ne yénde etkileyecegine iliskin
tartismalar1 da beraberinde getirmektedir. Yapay zekanin ruh saghig: hizmetlerinde kullaniminin avantajlarina yapilan
vurgu daha giiclii olsa da dezavantaj ve simirhiliklarina da dikkat ¢ekilmektedir. Bu makalenin amaci; yapay zeka ve makine
Sgrenmesinin ruh saghg: hizmetlerinde kullanimina iligkin aragtirma bulgularin incelemek, yapay zekanin ruh saghg
alanina getirecegi firsatlar1 ve sorunlar tartismak, gelecek aragtirmalar i¢in 6nerilerde bulunmaktir.

Anahtar Sézciikler: Ruh saghg, ruh saghg: hizmetleri, psikolojik degerlendirme, yapay zeka, makine 6grenmesi.

Abstract: Today, interdisciplinary development, which is called the fourth technological revolution, continues to be
an important topic of discussion. Three previous revolutions in which the steam engine, electricity, and the computer
were at the center respectively brought about social changes along with them. Artificial intelligence and machine
learning characterize the fourth technology revolution that started in the 21st century. Many experts discuss the
possibility that artificial intelligence could directly replace human beings. In this respect, the period we are in is
considered to differ from the previous ones. The new technologies emerging with the integration of biology, the In-
ternet, and artificial intelligence are expected to lead to significant changes in the field of mental health as in almost
every discipline. The number of studies utilizing artificial intelligence and machine learning in training, diagnosis,
prediction, treatment, and evaluation stages of mental health services are gradually increasing. These studies bring
along discussions about how artificial intelligence will affect mental health services. Despite the stronger emphasis
on the advantages of using artificial intelligence in mental health services, attention is also drawn to its disadvantages
and limitations. The aim of this article is to examine the research findings on the use of artificial intelligence and
machine learning in mental health services and to discuss the opportunities and problems that artificial intelligence
would bring to the field of mental health, and to make suggestions for future research.
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Giris
Yapay zeka (YZ) kavrami ilk olarak 1955 yilinda alanin éncii isimlerinden McCharty,
Minsky, Rochester ve Shannon’un (2006) ekonomik destek istemek amaciyla
Rockefeller Vakfr'na yazdiklar: bir mektupta kullanilmigtir (Say, 2018, ss. 85-86).
Kavramin kullaniminin tizerinden uzun bir siire ge¢mis olmasina ragmen yapay
zekanin nasil tanimlanacagina iliskin tartigmalar devam etmektedir. insan beyninin
heniiz ¢éziimlenememis olmasi ve zeka kavramina iligkin belirsizlikler bu tartigsmalarda
énemli bir rol oynamaktadir (Reese, 2020, s. 184). Yine de alanyazinda ¢egitli tanimlar
yapilmigtir. Nilsson (2019, s. 13) yapay zekayy; “makinelere zeka kazandirmaya
adanmus etkinlik“ olarak tanimlamistir. Whitby’e gére (2005, s. 17) YZ; “Insanlarda,
hayvanlarda ve makinelerde zeki davranisin ne oldugunu inceleyen ve insan yapimi
aygitlarin nasil bu tip davranislar sergileyecegini bulmaya ¢aligan bir bilim dali’dir.
Russell ve Norvig (1995, ss. 20-22) sekiz ders kitabindaki tanimlari incelemis ve bu
tanmimlari iki boyutta gruplamiglardir. Buna gére bazi tanimlar yapay zeky: dusiinme
surecleri ve akil yurtitme ile iligkilendirirken digerleri insan davraniglarini esas
almiglardir. Yine bazi tanimlar insan performansi agisindan bagariy: 6l¢it olarak
alirken digerleri ideal zeka kavramini dikkate almiglardir. Russell ve Norvig (1995,
ss. 20-22) iki boyutta degerlendirdikleri bu tanimlarin dért grup altinda kategorize
edilebilecegini séylemektedir. Buna gére YZ; insan gibi diigiinen sistemler, insan gibi
davranan sistemler, rasyonel olarak diisiinen sistemler ve rasyonel olarak davranan
sistemler olarak tanimlanmigtir. Avrupa Komisyonu Yitksek Dtizey Uzmanlar Grubu
(2019, s. 6) yapay zekanin gincellenmis bir tanimini yapmigtir. Bu tanima gére;
“yapay zeka (AI) sistemleri, karmagik bir amag verildiginde, veri toplama yoluyla
cevrelerini algilayarak, toplanan yapilandirilmig veya yapilandirilmamig verileri
yorumlayarak, bu verilerden elde edilen bilgi veya bilgilerin islenmesi ve verilen
hedefe ulagmak i¢in yapilacak en iyi eylem(ler)e karar verilmesi i¢in akil yurtterek
fiziksel veya dijital boyutta hareket eden insanlar tarafindan tasarlanan yazilim (ve

muhtemelen donanim) sistemleridir.”

Yapay zekinin kurucu isimlerinden Alan Turing’in 1950 yilinda Mind dergisinde
yayimladig: “Hesap Yapan Makineler ve Zeka” makalesi, modern anlamda YZ
caligmalarinin tetikleyicisi olarak gorillmektedir (Boyle, 2014, s. 77; McCorduck,
2004, s. xxvi). 1955’te Los Angeles’te yapilan “Ogrenen Makineler Oturumu”, 1956’da
Dartmouth Koleji'nde yapilan “Yapay Zeka Yaz Aragtirma Projesi” ve 1958 de Birlesik
Krallik Ulusal Fizik Laboratuvarr'nda yapilan “Disiince Sureglerinin Mekaniklegmesi”
baghikli toplantilar, YZ ¢alismalarinda énemli bir yere sahiptir. Ozellikle 1956’da
Dartmouth’ta gerceklestirilen calistay ginumuzde modern YZ tarihinin resmi
baglangici olarak kabul gérmektedir (Say, 2018, ss. 85-86; Nilsson, 2019, s. 84).
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flk zamanlar iyimser bir havada baglayan YZ caligmalari, 1970’lerin ortasindan
itibaren “yapay zeka kis1” denilen durgunluk dénemine girmistir (Bostrom, 2014,
s. 23). Ancak 1990’l1 yillarin baglarindan itibaren yeniden bir hareketlenme olmus,
Deep Blue isimli yapay zekdnin Kasparov’u satran¢ta yenmesiyle, YZ calismalarina
yeniden bir iyimserlik havas: hakim olmugtur. Gérunti isleme, dogal dil igleme,
yapay sinir aglar gibi yazilim tekniklerinin ve teknolojilerinin gelismesi yapay zekay:
hayatin hemen her alaninda kullanilir kilmigtir (Fan, 2020, ss. 8-9). Ozellikle makine
6grenmesinin bir alt tiri olan derin 6grenme (deep learning) yonteminin sagladig:
basarilar iyimser havay: daha da pekistirmigtir.

Derin 6grenme, makine 6grenmesinin bir alt taradur. Rouhianien (2020, s. 34)
derin 6grenmenin basit bir tanimini “cok sayida (milyonlarca) yapay sinir hiicresi
iceren bir¢cok katmandan olugan sinir aglarinin kullanimi” seklinde yapmaktadr.
Temel bir sinir aginda, girdi katmani, gizli katman ve ¢ikt: katmani olmak tizere ii¢
katman bulunmaktadir. Derin 6grenme aglarinda ise gizli katmanda ikiden fazla
katman bulunmaktadir. “Derin” kelimesi de ara katmandaki katman sayisinin
¢ok olmasindan gelmektedir. Derin 6grenme sistemlerinin verimli ¢aligabilmesi
biiyiik miktarlarda veri gerektirmektedir. Internetin ve sosyal medya kullaniminin
yayginlagmasi, derin ¢grenme teknolojisine “biiyiik veri” sunarak bu yéntemin
etkililigini artirmigtir (Say, 2018, s. 105). Derin 6grenme, bilgisayar algoritmalarinin
kendilerinin 6grenmesini ve kendi kendilerini gelistirmesini sagladig: icin yapay
zeka uygulamalarinda qgir acic1 gelisme olarak degerlendirilmistir. Ancak yapay
sinir aglarinin kendisine saglanan verilerden sonugclar: nasil ¢ikardigi uzmanlar
tarafindan tam olarak anlagilamamas elestiri konusu olmaktadir. Ozellikle biiyitk
miktarda verilerle ¢aligan derin 6grenme teknolojisinde yapay zekanin karar
alma siireci bilinmemektedir. Bu sebeple yapay sinir aglariyla ¢calisan yapay zeka
teknolojileri “kara kutu sistemleri” olarak tanimlanmaktadir. Kara kutu; yalnizca
girdi ve ¢iktilarin gézlenebildigi, icerideki ¢alisma sisteminin kontrol edilemedigi
sistemnleri tanimlamak i¢in kullanilmaktadir. Bu durum, YZ teknolojisine iligkin bir
givensizlik olugturmaktadir. Son zamanlarda derin 6grenmenin i¢ igleyisini aragtiran
YZ sinir bilimi denilen bir ¢aligma alani olusmustur (Fan, 2020, ss. 71-73; Ozalp,
2020, s. 43; Ozcelik, 2021).

Buttn bu gelismeler YZ uzmanlarini “insan gibi disiinen ve davranan makineler”
hedefine daha da yaklagtirmigtir. YZ programlarinin sagladig: bagarilar, siki bir sekilde
yapilandirilmisg, dar alan bagarilar1 gésteren zayif yapay zekadan insan seviyesinde
davranig gosteren giiclii yapay zekaya (yapay genel zeka olarak da bilinir) gegilebilecegi
tartigmalarini beraberinde getirmistir. Hatta uzmanlar insan seviyesinin tistiinde bir

siiper yapay zekanin gerceklesme olasiliklarini da konusmaya baglamistir (Tegmark,
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2019, s. 63). Ancak su an i¢in yapay genel zeka ve stiper yapay zekanin gerceklesme
ihtimali uzak gorilmektedir (Say, 2018, s. 169).

Yapay zekanin son yirmi yildaki hizhi gelisimi finans, ulagim, egitim, guvenlik,
hukuk, saglik gibi sektorler basta olmak tzere tum sektorlerdeki temel siireg ve
is modellerini dénistirmektedir (Brynjolfsson & McAfee, 2019). Yapay zekanin
gelecekte farkli mesleki kollarda 6nemli degisikliklere neden olacag: ditstintilmektedir
(Davenport & Ronanki, 2019, ss. 7-29; Frey & Osborne, 2017). YZ teknolojisinde

ortaya konulan gelismeler, ruh saglig alanini da etkilemeye baglamigtir.

YZ ve psikoloji bilimi arasindaki etkilesimin tarihi eskidir. Ruh saglig alaninda
beyin ve biligsel sturecler tizerine yapilan ¢alismalar, YZ biliminin gelismesinde etkili
olmustur (Eysenck & Keane, 2000, ss. 1-3; Goldstein, 2013, ss. 48-50; Nilsson, 2019,
s. 43). Insanlarla etkilesime gecebilen ilk yazilimlardan biri olan ELIZA, Rogeryan
terapi model alinarak programlanmisti (Weizenbaum, 1966). Ancak bu yazilim,
danisanlarin séylediklerini biraz degistirip tekrar ediyordu bu nedenle ELIZA'nin
gercekei bir etkilesime girdigi séylenemezdi. Yine de o dénemde oldukgea etkili
olmugtu (Nilsson, 2019, s. 66; Pinker, 2010, s. 135; Russell & Norvig, 1995, ss. 20-
22).1970’lerin basinda Stanford Universitesi'nde gelistirilen PARRY adli program da
paranoid sizofreninin simiile edildigi bir yazilimd (Colby, 1981). Bu 6rneklere ragmen
objektif 6l¢timlerin yapilabildigi tibbin diger alanlarinda YZ teknolojilerinden daha
fazla yararlamilmigtir. Fakat yapay sinir aglariyla inga edilen algoritmalar, makine
6grenmesi ve derin 6grenme yontemlerinin gelistirilmesi, internetin ve internete
baglanabilen kisisel bilgisayarlarin, akilli telefonlarin yayginlasmasi yapay zekanin
ruh sagligi hizmetlerine entegre edilmesini kolaylastirmigtir. Buna bagl olarak son
zamanlarda ruh sagligi hizmetlerinin tani, tedavi, egitim, ila¢ gelistirme agamalarinda
yapay zekadan faydalanmaya doniik caligmalar hiz kazanmigtir (Graham vd., 2019).

Ruh saglig1 alanini yapay zekadan faydalanmaya yonelten temel gerekcelerden
biri de psikolojik sorunlarin yayginlasmasidir. Diinya genelinde 792 milyon kisinin
ruh sagligi sorunu yasadig: belirtilmekte (Allen, 2020) 6zellikle Covid-19 pandemisi
sirasinda kaygi, depresyon, travma sonrasi stres bozuklugu ve intihar oranlarinin
arttig bildirilmektedir (Khan vd., 2020; Li vd., 2021; Ravens-Sieberer vd., 2021).
Bununla birlikte yapilan bazi ¢alismalar ruh saghg: uzmanlarinin yetersizligini
gostermektedir. Geligmis iilkelerde 100 bin kisi bagina 9 psikiyatrist diigerken yoksul
tilkelerde 1 milyon kisi bagina 0,1 psikiyatristin distigii belirtilmektedir (Ahmed vd.,
2021). Ruh saghig: hizmetlerinin 50 yillik ge¢misini degerlendiren Bickman (2020),
mevcut hizmetlerin yetersizligini yansitan ii¢ temel soruna isaret etmektedir. Bunlar
hizmetlerin yeterince erigebilir olmamasi, kanita dayali hizmetlerin yetersizligi, teghis
ve tedavi hizmetlerinin yeterince etkili olmamasidir. Bickman (2020) bu sorunlarin
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¢oziimunde YZ teknolojilerinin ruh saglig: alanina katk: sunabilecegini belirtmektedir.
Ozellikle Covid-19 salgini, ruh sagligi hizmetlerinin yetersizligine iliskin tartismalari
da éne gikarmigtir. Diinya Saglik Orgiitii (2020) Covid-19 salgininin psikolojik saglik
tzerinde yikic1 bir etki yaparken ruh sagligi hizmetlerine talebi artirdigini belirtmistir.
Pandemi gibi kriz durumlarinda ruh saghig: sorunlarinin zamaninda teshis edilememesi
ve ruh saglhg: hizmetlerine ulasgimda sorunlar yaganmasi; psikopatolojik risklerin
tahmin edilmesi, erken tani ve énleme caligmalarinda yapay zek&nin kullanimini
daha da énemli kilmustir (Cosi¢ vd., 2021; Sarker vd., 2021). BluoDot isimli dijital
saglk gozetim platformunun Vuhan merkezli bir salgini Diinya Saglik Orgiitii'nden
6nce duyurmasi, YZ tabanl uygulamalara ilgiyi daha fazla artirmigtir (McCall,
2020). Yakin zamanlarda yapilan bir aragtirma Covid-19 pandemisi sirasinda akilli
telefonlara entegre sensérler araciligiyla i¢ ve dig mekanlarda temash kisilerin tespit
edilebilecegini ortaya koymakta, dijital izlemenin salgin yénetimini iyilestirmek icin
umut verici oldugunu ifade etmektedir (Madoery vd., 2021).

YZ teknolojilerinin psikoloji alaninda uygulanmasina olumlu yaklaganlar oldugu
gibi cesitli endigeler dile getirenler de bulunmaktadir (Muller, 2021). Brunn ve digerleri
(2020), yapay zekanin ruh saglhg: hizmetlerine entegrasyonunun kokla bir degisimi
beraberinde getirecegini vurgulamaktadir. Yazarlara gére yapay zekanin kullanima,
ruh sagligi uzmanlarinin yeni beceriler gelistirmesini (veri isleme ve yorumlama gibi)
ve bagka uzmanlarla (yapay zeka programlamacilar, veri yoneticileri gibi) etkilegime
girmesini gerektirmektedir. Dolayisiyla yapay zek4nin ruh saghg: hizmetlerine dahil
edilmesiyle birlikte sorumluluk ve gii¢ dagiliminda degigiklikler olacaktir. Yapay
zekanin etkililigi, YZ kullaniminin getirecegi hukuki ve etik sorunlar, ruh saghg
uzmanlarinin egitimine getirecegi yenilikler, uzman-YZ arasindaki iligkinin nasil
olacagy, hastanin ve ruh saghigi uzmanlarinin YZ uygulamalarini nasil karsilayacag:
gelecekte ruh saglig alaninin tartigacag konular arasinda yer almaktadir (Broadbent,
2017; De Mello & De Souza, 2019).

Bu makalede, yapay zekanin ruh saghigi hizmetlerinde kullaniminin ruh saghg
alanindaki etkisi, ileride ne tur sonuglara yol acabilecegi incelenmektedir. Ayrica
arastirmada, yapay zekanin ruh sagligi hizmetlerinde kullanimina iligkin firsatlar

ve sorunlar tartigilmakta, gelecek aragtirmalar i¢in 6neriler getirilmektedir.

Yapay Zekanin Ruh Sagligi Alaninda Uygulanmasi

Giyilebilir teknoloji, sanal gerceklik gozliikleri, sohbet robotlari, akilli telefon
uygulamalar: gibi YZ teknolojilerinden ruh sagligi hizmetlerinde faydalanma
¢alismalar1 heniiz yeni olsa da devam etmektedir (Fiske vd., 2019). Ornegin; akill
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telefonlardan depresyon, anksiyete, madde kullanimi, bipolar ve psikotik bozukluklarin
tedavisinde faydalanildigini gésteren aragtirmalar yapilmigtir (Menon vd., 2017).
Yakin zamanda yapilan bir aragtirma, yapay zekanin anksiyete belirtilerini %92
oraninda dogrulukla tespit edebildigini ortaya koymusgtur (Khan vd., 2021). Tiirkiye'de
hentiz sinirl da olsa ruh saglig: alaninda yapay zekayla iligkili caligmalar yapilmaya
baslanmistir (Altinbasak, 2019; Erebak, 2018; Ucuz vd., 2020). Bu arastirmalar, YZ
tabanli teknolojileri ruh saglig: hizmetlerinin farkli agamalarinda test etmektedir.
Yapay zekdnin ruh sagligi hizmetlerindeki kullanimini erken teghis ve tani, terapi-
tedavi-psikolojik destek hizmetleri, ruh saghigi uzmanlarinin egitimi ve psikiyatrik
ila¢ gelistirme olmak tizere dort baglik altinda siniflamak mimkindiir.

Yapay Zekanin Erken Teshis ve Tanida Kullanimi

Saglik hizmetlerinin teshis ve tam asamasi, yapay zekadan faydalanmanin ilk
orneklerinden biri olmustur. Doktorlarin karar vermesine yardima olan ilk
yazilimlardan biri, 1970’lerin baginda Stanford Universitesi'nde gelistirilen MYCIN
isimli programdir. MYCIN, enfeksiyon ve kan pihtilasmasina neden olan bakterileri
tanimlamak i¢in kullanilmigtir (Shortliffe vd., 1975). Ruh saghg alaninda objektif
6lcimlerin tibbin diger alanlarina gére daha az olusu psikiyatrik tani ve teghisi
zorlagtirmaktadir. Bu zorlugu agmak i¢in teghis ve tani agamasinda yapay zekidan
faydalanilabilecegi disinilmektedir (Bedi vd., 2015; Hirschtritt & Insel, 2018). YZ
ile erken teghis ve tan1 koymada bagarili calismalar yapilmigtr.

Amoroso ve digerlerinin (2018) gelistirdikleri bir yazilim, saglikli bir beyni
alzheimerli bir beyinden %86 dogrulukla ayirt edebilmistir. Gelistirilen yazilim hafif
biligsel bozukluk gosteren bir beyni de %84 dogrulukla tespit edebilmistir. Kalmady ve
digerleri (2019), EMPaSchiz ismi verilen bir makine égrenmesi modeliyle sizofreniyi
%87 dogruluk oraniyla teghis etmistir. Her biri beynin fMRI taramalarindan elde
edilen géruntiilerin bir bglimtni inceleyen 84 ayr1 yazilimin entegre calismasiyla
elde edilen sonuglarin daha énceki ¢aligmalardan daha iyi sonug verdigi ortaya
konulmustur. Daha 6nce yapilan bir aragtirmada MRI géruntilerini analiz eden
bir YZ algoritmas: sizofreni hastalarini %78 dogruluk oraniyla tespit etmistir (Cao
vd., 2018). Marmar ve digerleri (2019) tarafindan yapilan aragtirmada, travma
sonrasi stres bozuklugu yasayan kigiler bir konugma analizi yazilimi sayesinde teghis
edilebilmigtir. Konugsmanin frekansini, tonunu, ritmini ve artikiilatif 6zelliklerini
birlestiren bu tur programlar bilig, duygu, iletisim kalitesi gibi bazi ¢zellikler
hakkinda teghiste bulunabilmektedir. Cocuklar tizerinde gerceklestirilen benzer bir
aragtirmada, konugmalar: analiz eden bir yazilim sayesinde ¢ocuklardaki anksiyete ve
depresyon belirtilerinin tespit edilebildigi gésterilmistir (McGinnis vd., 2019). Ucuz
ve digerleri (2020) tarafindan gelistirilen yapay sinir ag1 tabanl bilgisayar destekli
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tan: sistemi; erken baglangich sizofreni, bipolar bozukluk, depresif bozukluk ve
anoreksiya nervozali 165 hasta ve 70 saglikli cocuk ve ergenin hemogram verilerini
kullanarak veri setindeki bozukluklar1 %99 dogruluk oraniyla siniflandirmigtir. Bedi
ve digerleri (2015), makine 6grenmesi kullanilarak gelistirilmis otomatik konugma
analizini kullandiklar: caligmalarinda psikozu éngérmek icin katilimcilarin serbest
konugmalarini ¢6ztimlemiglerdir. Gelistirilen program %100 dogrulukla psikoz
gelisimini 6ngérmiugstur. Walsh ve digerlerinin (2017) yaptiklar: caligma da makine
6grenmesiyle egitilmis bir programin bir kisinin intihara kalkisip kalkismayacagini
%80-90 oraninda tespit edebildigini bildirmektedir. Librenza-Garcia ve digerleri
(2017), bipolar bozuklugun degerlendirilmesinde makine 6grenimi tekniklerinin
kullanildig: 51 aragtirmayi incelemigler, t an1 ve prognozun iyilestirilmesine makine
6grenmesi tekniklerinin katk: sunabilecegini belirtmiglerdir. Usta ve digerleri (2020)
yirtmeye yeni baglayan ¢ocuklarin ergenlik déneminde gelistirebilecekleri duygusal
ve davranigsal sorunlari, makine 6grenmesi modeliyle anlaml sekilde tahmin
etmislerdir. Erguzel ve digerleri (2016) makine 6grenmesi yaklagimiyla unipolar ve
bipolar depresif bozuklugun %89,89 dogruluk orani ile ayirt edildigini géstermislerdir.

Psikiyatrik bozukluklarin tani ve teghisinde YZ tabanli programlarin kullanimina
yonelik aragtirmalar giderek artmaktadir. YZ yardimiyla sosyal anksiyetenin
(Estabragh vd., 2013), depresyonun (Jan vd., 2018), otizmin (Abbas vd., 2020),
obsesif-kompulsif bozuklugun (Sattler vd., 2018), yeme bozukluklarinin teghis
edilebilecegini (Haynos vd., 2020) gosteren ¢alismalar yayinlanmigtir. Masri ve
Jani (2012), uzmanlara klinik teshiste yardimai olacak YZ tabanh Ruh Saghig: Tam
Uzman Sistemi (MeHDES) énermiglerdir. Zhang ve digerleri (2021) ise cocuklardaki
ruh sagligi sorunlarinin erken teshisi icin Derin Ogrenme Destekli Entegre Tahmin
Modeli'ni gelistirmistir. Yazarlar modelin %97,9 gibi yiiksek bir duyarlilik oranina
sahip oldugunu bildirmektedirler.

Yapay Zekanin Terapi, Tedavi ve Psikolojik Yardim Hizmetlerinde Kullanimi

YZ tabanli bilgisayar programlarindan terapi, tedavi ve psikolojik yardim hizmetlerinde
nasil yararlanilabilecegini aragtiran ¢calismalarda son zamanlarda artis olmustur.
Bu ¢aligmalardan bazilar: yapay zekdnin uzmanlara yardima rolinii vurgularken
bazilar1 da bir insan klinisyen olmaksizin YZ programlarinin terapi, tedavi, psikolojik
yardim ve bakim hizmetlerinde kullanilabilecegini gostermektedir (Lorenzo-Luaces
vd., 2018). Bu ¢aligmalar; sanal terapistler, robot terapisi, sosyal robotlar gibi yeni
bazi kavramlari da tartigmaya a¢gmaktadir. Sanal terapi ya da robot terapist olarak
isimlendirilen YZ teknolojileri, hastaya ya da danigana bir uzmandan bagimsiz olarak

yanit verebilen akilli algoritmalar: icermektedir (Fiske vd., 2019).
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Fitzpatrick ve digerleri (2017), biligsel-davranis¢1 modele dayanilarak gelistirilmis
olan Woebot isimli web tabanli bir sohbet robotunu depresyon ve anksiyete belirtisi
olan 6grenciler tizerinde denemigtir. Akilli telefon ve tablet gibi cihazlardan
baglanilabilen Woebot, daniganlara biligsel-davranis¢i modele gére yardimae olmak
i¢in tasarlanmig bir uygulamadir. Woebot'un algoritmasi; baglamla uyumlu soru
yoneltme, empatik tepkiler verebilme gibi terapétik siirecte gerekli olan bazi beceriler
i¢in egitilmigtir. Woebot, mobil platformlar tizerinden kendisinden yardim isteyen
daniganlara énce kendini tanitmakta, kendisinin bir psikolog yerine ge¢medigini,
verilen hizmetin de bir terapinin yerini tutmayacagi bilgisini vermektedir. Daniganlara
“Nasil hissediyorsun?”, “Neler yapiyorsun?” gibi sorular yonelterek onlarin ruh
halleri, distince ve duygular: tizerinde konusan Woebot, danisanlara etkinlik, kitap
ve video onerilerinde bulunmaktadir. Woebot, daniganlarin bilissel carpitmalar:
anlayabilmeleri icin kelime oyunu gibi baz1 uygulamalardan faydalanmaktadar.
Yapilan aragtirmada Woebot grubundaki 6grencilerin depresyon belirtilerinde
6nemli bir azalma yasandig1 gosterilmistir (Fitzpatrick vd., 2017). Ruh saghg
sorunlarinin tedavisinde kullanilabilecek Woebot’a benzer bagka YZ programlari da
gelistirilmis ve etkililikleri aragtirilmigtir. Cep telefonu ve internet tabanh ¢aligan
Mobilyze! kullanilarak yapilan bir caligmada, 8 yetigkinin 8 haftalik bir stire¢te tedavi
edilmesi amag¢lanmigtir. Uygulama maj6r depresyon ve kaygi belirtilerinin azaldigin
géstermigtir (Burns vd., 2011). Rizvi ve digerlerinin (2011) akilh telefon yazilimi olan
DBT (Dialectical Behavior Therapy) Coach kullanarak gerceklegtirdikleri aragtirmada
ise yazilimin madde kullanimi ve depresyon gibi sorunlarin azaltilmasinda etkili
oldugu gosterilmistir. Yine Tess isimli YZ sohbet robotunun depresyon, yalnizlik ve
kayg1 dizeylerinin azaltilmasinda etkili oldugu ortaya konulmustur (Fulmer vd.,
2018; Joerin vd., 2019). PTSD Coach isimli mobil uygulama, travma sonras: stres
bozuklugu yasayan kisilerin kendi sorunlarini anlamalari ve bu mobil uygulama
araciliiyla kendi kendilerine yardim etmelerini saglamak icin tasarlanmigtir. PTSD
Coach’un semptomlar1 yonetmek, uyumaya yardime: olmak gibi faydalar gozlenmistir.
Uygulama 78 iilkede 130 binden fazla indirilmis ve olumlu geri dénutler alinmigtir
(Kuhn vd., 2014). SARA isimli android uygulama ise madde bagimliligi sorunu
olan ergenlerin tedavisinde kullanilmak i¢in geligtirilmigtir (Rabbi vd., 2017).
Inkster ve digerlerinin (2018) yaptiklari calismada, YZ destekli mobil bir uygulama
olan Wysa’'nin depresyon tedavisinde yararli sonuclar verdigi ortaya konulmustur.
Biligsel davranig¢i modele gore tasarlanmig bir diger yazilim Deprexis’tir. Deprexis’in
kullanildig: sekiz calismay: degerlendiren Twomey ve digerleri (2017), programin
depresyonu azaltmada etkili oldugunu bulmugtur.

Yapay zekali robotik uygulamalar da ruh saghigi hizmetlerinde kullanilmaktadar.
Otizm, yagh bakimi, demans gibi sorunlarda hastalara yardima olan yapay zekal:
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robotlar gelistirilmektedir. Wada ve Shibata’nin (2007) yaptig1 bir calismada yaghlara
bakim hizmeti veren bir kurumda iki tedavi robotu yaglilarla ginlik 9 saatten fazla
iletisim kurmusgtur. Robotlarin yaghlarin sosyallegsmesine yardimci oldugu, biyolojik
iyilesmeye katki sagladigi bulunmustur. Cavallo ve digerleri (2018) de yaglilara evde
bakim hizmeti veren robotik uygulamalarin onlarin yagsamlarini kolaylagtirdigini
bildirmigtir. Demans hastalarina yardim etmesi amaciyla NAO gibi humanoid
(insanimsi), PARO ve DOG gibi hayvan robotlardan faydalanilmaktadir (Valanti
Soler vd., 2015).

Demansi olan hastalarin ruh hallerini iyilestirmek, sosyal etkilesimi artirmak,
yalnmizliklarini azaltmak ve onlara refakat etmek i¢in PARO isimli bir hayvan
robot gelistirilmistir (Shibata & Wada, 2010). Isik, isitme, dokunma, sicaklik
algilayic1 sensérleri olan PARO, kullanicilar tarafindan génderilen uyaranlara yanit
verebilmektedir. Amerikan Besin ve Ilag Dairesi (FDA) tarafindan onaylanan PARO'nun
kullanildig: pek ¢cok caligma yapilmigtir. PARO terapisine katilmanin motivasyonu
artirmak, ruh halini iyilestirmek, sosyal iletisimi artirmak, depresyonu azaltmak
gibi olumlu sonuglar verdigi gosterilmistir (Jeranson vd., 2015; Yuvd., 2015). PARO
ticarilegmig bir iirtin olarak Asya, Avrupa ve Amerika Birlegik Devletlerinde demans
bakiminda kullanilmak tizere ¢ok sayida satilmigtir (Broadbent, 2017). Otizmli
¢ocuklarin egitiminde Kaspar ve NAO gibi humanoid robotlar da kullanilmaktadir
(Wood vd., 2019).

Yapay zekanin terapi siireclerinde kullanildig: bir diger uygulama, YZ destekli
bilgisayar oyunlaridir. Yapilan bazi aragtirmalar bilgisayar oyunlarinin ergenlerde 6z
giiven ve problem ¢6zme becerilerini gelistirdigini, terapistlerin daniganlarla daha
kolay etkilesim kurabildigini, terapétik iligkinin giiclenmesine yardima oldugunu
gostermigtir (Coyle vd., 2005). Makine ¢égrenmesinden faydalanilarak hazirlanmig
oyunlarin hastanin ihtiya¢larina uygun ve eglenceli bir gekilde destek verebilecegi
belirtilmektedir (Luxton, 2014).

YZ tabanli uygulamalarin terapi stirecinde klinisyenin yardimaisi olarak da
kullanilabilecegi belirtilmektedir. Ozellikle danigsan hakkinda verilerin toplanmast,
bu verilerin dogrulugu, verilerin entegre edilmesi ve degerlendirilmesi uzun ve yorucu
bir siirectir. Mobil cihazlarin yayginlasmasindan énce terapist danigani sadece terapi
seanslarinda gérebilmekte, terapi sonrasi yagsamini ancak bir sonraki hafta daniganin
verdigi bilgiyle takip edebilmekteydi (Bennett & Doub, 2016). Akilli telefonlarin
yayginhg, giyilebilir teknolojilerin kullanimi, danigandan siirekli giincel ve nesnel bilgi
edinmeyi mumkin kilmigtir. Bu yeni degerlendirme bigimini tanimlamak i¢in “dijital
fenotipleme” kavrami kullanilmaktadir (Hirschtritt & Insel, 2018). Dijital fenotipleme,
tan1 koymak ve hastaliklarin prognozunu takip etmek i¢in kisisel dijital cihazlardan
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elde edilen verilerin kullanilmasiyla insan fenotipinin anlik olarak él¢iilmesi anlamina
gelmektedir (Jain vd., 2015; Loi, 2019). Djjital fenotiplemede, gida titketimi, kiltiirel
aktiviteler, ulagim, sosyal aglardaki davraniglar gibi dijital verilerinden yararlanilarak
davranig kaliplarinin biyometrik ve psikometrik ¢6ziimlenmesi yapilabilmektedir.
Klinik caligmalarda dijital fenotiplemenin, depresyon, sizofreni, travma sonrasi stres
bozuklugu gibi sorunlarda erken uyari ve iyilesmeyi takip etmek i¢in kullanilabilecegi
belirtilmektedir (Hirschtritt & Insel, 2018).

YZ tabanli teknolojilerin terapi seanslari esnasinda da kullanilmasi miimkiindiir.
Yz ifadelerini ¢oztimleyen, kan basinci, viicut sicakligi ve nérokimyasal aktiviteleri
kaydeden teknolojilerin yani sira hasta hakkindaki oturum notlarin, test sonuclarini,
sosyal medya verilerini degerlendirip analiz eden YZ tabanh teknolojilerin terapiste
kolaylik saglayacag ifade edilmektedir (Erol & Erol, 2019). Terapi oturumlarini
dinleyen, oturumlar1 6zetleyen, daniganin o ginki konusmalarini analiz edip
siniflayan YZ uygulamalari terapiste yardimci olarak diisiiniilmektedir. Ornegin;
dilsel, fiziksel ve sosyal ipuclarini kaydedip degerlendiren YZ projeleri tizerinde
calisilmaktadir (Luxton, 2014; De Mello & De Souza, 2019). Affectiva Affdex isimli
bir yazilimin video kayitlarindaki insanlarin ytiz ifadelerinden mutlu, 6fkeli ve nétr
duygu durumlarini taniyabildigi, sonuclarin elektromiyografi (EMG) ile uyumlu
oldugu bildirilmigtir (Kulke vd., 2020).

YZ tabanli programlardan, yiikseklik korkusunun (Freeman vd., 2018), sizofreninin
(Craig vd., 2018) ve cinsel sorunlarin tedavisinde (Eichenberg vd., 2019), kumar
bagimhliginin azaltilmasinda (Auer & Griffiths 2019), yeme bozukluklar: prognozunun
tahmininde (Haynos vd., 2020) faydalanilabilecegini gésteren bagka pek ¢ok calisma
yapilmugtir. Yakin zamanlarda yapilan bir metaanaliz ¢aligmasi chatbotlar tarafindan
saglanan psikoterapinin yetigkinlerde depresyon veya anksiyete belirtilerini azalttigini
ortaya koymusgtur (Lim vd., 2021).

Yapay Zekanin Ruh Sagligi Uzmanlarinin Egitiminde Kullanilmasi

Ruh saghgi alaminda egitim alan 6grencilerin gercek vakalarla ¢alisabilmest, gelisimleri
i¢in 6nemlidir. Ancak 6grencilerin gercek vakalarla caligmalarinin deneyim eksikligi
gibi cesitli zorluklar1 vardir. Bunu agmak icin YZ destekli similasyonlarin 6grencilerin
egitiminde faydali olabilecegi diistiniilmistiir. Ornegin; Rein ve digerleri (2018),
iiniversite 6grencilerinin intihar riski altinda bulunanlar1 tanimalarina ve onlara
mudahale etmelerine yardima olmak i¢in Kognito isimli simiile edilmig hastalarla
caligan egitim programi kullanmiglardir. Aragtirmanin sonuglari programin égrencilere
yardimar olabilecegini gostermektedir. Gutierrez-Maldonado ve digerleri (2008),

stajyerlerin tanisal gérisme egitiminde kullanilmak tizere YZ ve 3D tasarim
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uygulamalariyla olusturulmus bir program gelistirmiglerdir. Bartgis ve Albright'in
(2016) yaptig1 calismada ise depresyon ve intihar diigtinceleri gibi problemler yagayan
kigilerin erken teshisi icin sanal karakterlerin kullanildig1 ¢evrimici rol oynama
similasyonlar1 kullanilmigtir. Egitim 6ncesi, egitim sonrasi ve ¢ ay sonra yapilan
takip testleri egitimin umut verici oldugunu géstermistir. Son zamanlarda yapilan
calismalarda YZ tabanli dijital uygulamalarin tip egitimi mufredatina entegre edildigi
bildirilmektedir (Hilty & De Jong 2018; Kim vd., 2018; Kim vd., 2019).

Psikiyatrik ilaclarin Gelistirilmesinde Yapay Zekanin Kullanimi

Biyoteknoloji son 20 yilda ¢ok hizhi gelisen sektorlerden biridir. YZ biyoteknoloji
caligmalarinin merkezinde yer almaktadir. Biyoteknolojinin bir alt alani olan medikal
biyoteknolojide ilag gelistirme ¢aligmalar: énem tagimaktadir (Kurnaz vd., 2019, ss.
31-33). Yapay zekayi kullanarak tibbi cihaz ve ilag tireten biyoteknoloji start-uplari son
bir ka¢ yilda 6nemli bir gelisim géstermistir. 2017 yilinda FDA tarafindan onaylanan
ilaclarin %6011 bu sirketlerin gelistirdigi bildirilmektedir (Kurnaz ve Arslanhan,
2019, s. 48). Ilac gelistirmenin maliyetli ve cok zaman alan bir siire¢ olmasi, kisiye
6zel ilaglarin uretilebilme imkani makine 6grenmesi ve yapay zekadan faydalanmay:
onemli kilmaktadir (Mak & Pichika, 2018). Biyoteknoloji sirketleri nanoteknolojiyi,
ilag tiretim ve kullanim siireclerine entegre etmektedir. Ornegin; YZ kullanilarak
akilli proteinler (Chen vd., 2020) uretilebilmekte, yeni ila¢ kesifleri yapabilmektedir
(Fujiwara vd., 2018). Bu teknoloji psikiyatrik ilag iiretiminde de kullanilmaktadir. flac
sirketleri gtiniimiizde sizofreni ve bipolar bozukluklarda ila¢larin zamaninda alinip
alinmadig: takip eden dijital nanosensér bulunduran akilli haplar uretmektedir.
FDA tarafindan onaylanmusg ilk akilli hap olan Abilify MyCite sizofreni ve bipolar
hastaliklarin tedavisinde kullanilmaktadir (Powell, 2017). Mobil cihazlarda kullanilan
bir YZ programu ise gizofreni hastalar: i¢in kullanilan ila¢larin uyumunu takip etmek
i¢in aragtirilmig, sonuglarin olumlu oldugu bildirilmistir (Bain vd., 2017). YZ destekli
uzman sistemler; ilaglarin kullanimy, izlenmesi ve kontrendikasyonlarin tanimlanmas:
amaayla kullanilmaktadir (Bindoff vd., 2012).

Yapay Zekanin Ruh Sagligi Hizmetlerinde Kullanilmasina iliskin
Firsatlar ve Sorunlar

Ruh sagligi hizmetlerinin merkezinde insan vardir. Insanin insanla yiiz yiize etkilesimi,
terapist ve danigan arasinda kurulan anlamsal bag ve empati geleneksel terapide
énemlidir (Lambert & Barley, 2001). Buna kargin yapay zekanin kullanimiyla birlikte
geleneksel ruh sagligi hizmetlerinde koklu déniisiimler olacag: dusiiniilmektedir. Bu
déntgimiin getirecegi firsatlar ve kolayliklar tartigmalar: da beraberinde getirecektir.
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Bu baglik altinda hem YZ teknolojisinin sundugu/sunacag: avantajlar1 ¢n plana
¢tkaran hem de tartigmaya agik konulara yer verilecektir.

YZ Teknolojisinin Sundugu Firsatlar

YZ teknolojisinin ruh saghg: hizmetlerinde kullaniminin en énemli faydasi, cografi
kogullar (6rnegin; kirsal kesimde yasama), kaynak veya uzman yetersizligi gibi
sebeplerle ruh saglig: hizmetlerinden faydalanamayan genis bir popiilasyonun ruh
saglhg hizmetlerine erigimine imkan vermesidir. Web tabanli YZ uygulamalari,
sosyoekonomik kogullar1 digiik kesimlere terapi, danigmanlik ve destek hizmetleri
sunabilecektir (Kim vd., 2019). YZ teknolojisinin ruh saglig: hizmetlerine getirecegi
bagka avantajlar da vardir. Bunlar agagida aktarilan bagliklar altinda ele alinabilir.

Tani, Tedavi ve Bakim Kalitesinin Artmasi

YZ; ses, géruintii, yazi, dijital aktivite gibi verileri analiz edip ruh sagligi uzmanlarinin
daha hizli ve dogru kararlar vermesine yardima olabilir (Luxton, 2016, ss. 27-51;
McShane vd., 2012), bakim kalitesini artirabilir (Cresswell vd., 2018). Yapilan caligmalar
makine 6grenmesinin prognostik tahminlerde basarili sonuglar verdigini gostermistir
(Janssen vd., 2018). Bickman (2020), yapay zeka teknolojilerinin gelismesiyle birlikte
“hassas psikiyatri” ve “hassas ruh sagligi hizmetleri’nin miimkian olabilecegini ifade
etmekte, yapay zekanin kigisellestirilmis bir tedavi plani gelistirebilecegi gibi hastalara
kisisellestirilmig “klinisyen avatar” secenekleri de sunabilecegini belirtmektedir.

Uzmanlarin is Yikiinii Azaltmasi

Yapay zekanin teghis, tani, degerlendirme asamalarinda kullanimi, yogun ig yuki
olan ruh sagligi uzmanlarinin ig yikanu azaltabilir. Karar destek sistemleri;
klinisyenlerin karar alma stireglerini hizlandirabilir, onlarin optimal kararlar
vermesinde yardimc olabilir. Sanal terapinin hafif sorunlarda kullanilmasi, ruh
sagligl uzmanlarinin agir sorunlara daha fazla vakit ayirmasina imkén verebilir
(Fiske vd., 2019.) Yapay zekanin ruh saghg: alaninda kullanimini inceleyen 83
calismay1 analiz eden bir aragtirmada, baz idari islerin otomatiklesmesiyle ruh
sagligi uzmanlarinin hastalarina daha fazla zaman ayirabilecegini ifade etmektedir
(Cecula vd., 2021). Yine ordu gibi biiytk kitlelerin ruh saglig: taramalarinda YZ
uygulamalar1 uzmanlara kolaylik saglayabilir.

Kolay Ulasim ve Damgalanma Endisesini Ortadan Kaldirma

Ruh saglig1 sorunlarinin yayginlagsmasiyla birlikte kisi bagina diigen uzman sayisinin
azaldigi ifade edilmekte; konugmaya dayal: YZ teknolojilerinin ruh saghigi hizmetlerine
erigimi kolaylagtiracagi belirtilmektedir (Miner vd., 2019). Sanal danigmanlar zaman
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ve mekan sinirlamasi olmaksizin danisanlara hizmet verebilir. Ozellikle zaman
sikintis1 yagayanlar, alacaklar: hizmetin zamanini kendileri belirleyebilir. Ayrica
mahremiyet, utanma ya da damgalanma sebebiyle bir uzmana bagvurmaktan ¢ekinen
kisiler i¢in sanal terapi bir secenek olabilir (Luxton, 2014; Torous, Staples & Onnela,
2015). Ornegin; Lucas ve digerlerinin (2014) yaptigi bir arastirmada katilimcilarin
gercek bir insandansa sanal bir klinisyene kendilerini daha fazla acabildikleri ortaya
konulmustur.

Hastaliklari Erken Teshis Etme

Veri madenciligi ve dijital fenotipleme gibi uygulamalar ileride goriilebilecek bazi
hastaliklar icin 6éngéride bulunma ve erken 6nlem alma imkan: verebilir (Liang
vd., 2019). Destek Vektér Makineleri (SVM: Support Vector Machine) ve néral ag
algoritmalari bagarili tahminler yapmaktadir (Bzdok & Meyer-Lindenberg, 2018).
Ozellikle dijital fenotiplemenin erken teshis ve tanida, risk tahmini ve énleme
calismalarinda umut verici oldugunu gosteren bulgular yaymlanmigtir (Gultekin,
2021).

Maliyeti Azaltmasi

Yapay zekanin kullanimi, ruh saghgi hizmetlerindeki maliyeti azaltabilir. Sanal bakim
saglayicilar: daha hafif sorunlarda daniganlara yardima olabilir. Luxton (20186, ss.
27-51), sanal danigmanlarin kolaylikla cogaltilabilmesinin bakim hizmetlerine 6lcek
ekonomisini getirecegini belirtmektedir. Ayrica ruh saghg: hizmetlerine zamaninda
ulasamamak ya da yeterli hizmet alamamaktan kaynaklanan uzun vadeli maliyetler
digebilir. Chew ve Achananuparp’in (2022) yakin zamanlarda gerceklestirdigi bir
arastirma, YZ'nin saglik hizmetlerinde kabul gérmesi i¢in ¢esitli degiskenleri ele alan
26 makaleyi incelemektedir. Arastirma, YZ'nin kullanim kolaylig, erisilebilirlik ve
verimliligin yani sira maliyetleri azaltma potansiyeli sebebiyle olumlu algilandigini
ortaya koymaktadir. Ruh saghg: sorunlar i¢in gelistirilmis 11 mobil uygulamay:
inceleyen Ahmed ve digerleri (2021), bu uygulamalarin ézellikle maliyet acisindan
onemli bir firsat sundugunu belirtmektedir.

Terapiyi ilgi Cekici Hale Getirme

Makine 6grenmesi yontemiyle hazirlanmig dijital oyunlar, terapiyi damigan i¢in
eglenceli hale getirebilir. Bu oyunlar hastanin ihtiya¢larina gére uyarlanabilir.
Terapotik oyunlar salt eglenme amac tagimaz. Egitim, 6grenme, iyilesme gibi
birtakim hedefler tagimakla birlikte danigan i¢in ilgi ¢ekici ve strtkleyici bir ortam
sunar (Hudlicka, 2016).
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Yalniz Yasayan Yaslilar icin Tam Zamanli Destek

Avrupa’da yagh nufus giderek artmaktadir. Yapay zekal insans: robotlar; yalniz
yasayan yagh insanlarin sohbet ve iletisim ihtiyaglarini kargilamalarina, olumsuz
duygu ve semptomlarin azaltilmasina ve fiziksel bakimlarina yardimea olabilir (Hung
vd., 2019). Ornegin; Cavallo ve digerleri (2018), 35 yash bireyin katildig1 calismada
alt1 farkl robotik sistemi kullanmisg ve yagllara evde bakim hizmeti veren robotik
uygulamalarin onlarin yasamlarini kolaylastirdigini, robotik uygulamalarin sosyal
acidan kabul edilebilir bir potansiyel tagidigini bildirmistir.

Bazi Terapotik Miidahalelerde Riski Azaltma

Maruz birakma gibi terapotik miudahalelerde, gercek durumlardansa YZ
simiilasyonlarinin kullanilmasi, gercek durumlardan kaynaklanacak riskleri digurebilir
(Luxton, 2014). Ornegin; Biligsel Davranig¢i Terapi'de kullanilan “maruz birakma”
teknigi, sanal gerceklik terapisinde bilgisayar ortaminda olusturulan sanal bir uyaranla
uygulanmaktadir. Yapilan bazi arastirmalar, Biligsel Davranigci Terapi'de kullanilan
gercek maruz birakmaya kiyasla sanal gerceklik terapisinde hastalarin kendilerini
daha fazla giivende hissettigini ortaya koymustur (Bilge vd., 2020).

Kisiye Ozel ilaclarin Gelistirilmesi ve Kisisellestirilmis Tedavi

Medikal biyoteknolojinin gelisimiyle birlikte ilaclarin yan etkilerini azaltmak ve kigiye
ozel ilag tedavisi sunmak mumkiin hale gelmigtir. Psikozlar i¢in recetelendirilen
Abilify MyCite gibi nanosensorler iceren akilli haplar, yutulduktan sonra sensérden
giyilebilir bir banda hapin yutuldugu bilgisini géndermektedir. Boylelikle hastalarin
ilaglarini alip almadiklari web tizerinden takip edilebilmektedir. Buytk verileri isleyen
algoritmalar sadece ilaglarin degil psikiyatrik mudahalelerin de kigisellegtirilmesini
saglayabilir (Bzdok & Meyer-Lindenberg 2018; Kurnaz vd., 2019, ss. 31-33).

YZ Kullanimina iligkin Sorunlar

Bilgisayar ve internetin hayata girmesiyle birlikte ayni mekéani paylasmadan bir makine
araciligiyla terapi hizmetlerinin verilmesi mumkin olmustur. YZ teknolojisinin
gelismesi ise bir insan terapist olmadan ruh saglig: hizmetlerinin verilebilmesine
imkan tanimaktadir. Yillar boyunca geleneksel terapi hizmetleri insan-insana ve
yiiz yiize verilmistir. Onemli endiselerden biri, insansiz ya da bir makine araciligryla
verilen bu hizmetlerin terapinin dogasina yapacag: etkidir. Ornegin; hastalar,
terapotik bag kurabilecek mi, sanal danigmanlara giivenebilecek mi, hastanin duyu
ve yeteneklerinden daha iistiin olan teknolojiler kullanildig: dikkate alinirsa hasta
yapay akilli sistemlerle nasil etkilesime gececek (Luxton, 2014) gibi sorular 6nem
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kazanmaktadir. Bu bélumde YZ kullaniminin yol agacags etik, hukuki ve uygulamaya
iliskin farkli kaygilar ele alinmaktadir.

Empati Yoksunlugu ve Terapotik Bagin Kurulamamasi

YZ teknolojileri, daniganla iletigim i¢in farkli yéntemlere dayanarak olugturulmusg
algoritmalari kullanmaktadir. Makineler empati kurarak, anlayarak ve iligki kurarak
degil danigandan gelen sozel, gorsel ya da yazili verileri kaydedip bunlari igleyerek
iletigim kurmaktadir. “Anlam” ve “bag kurma” olmadan yurttilen bir terapétik
stireg, danisan acisindan farkh sorunlar tasiyabilir. Ornegin; yapilan bir ¢alisma,
web tabanli uygulamalar ile kullanicilar arasinda empatik agidan bir uyumsuzluk
oldugunu ortaya koymustur (Scholten vd., 2017).

On Yargi ve Ayrimcilik

YZ programlarinda gériilen 6nemli bir sorun, algoritmalarin insanlarin sahip oldugu
on yargilar ve ayrima diigiinceleri yansitabilecek olugudur. Makine 6grenmesinde
makineler, insan uzmanlar tarafindan egitilmekte ya da insanlardan gelen verilerle
ogrenmektedir. Insanin algoritmalarin insa edicisi ya da veri saglayicisi olmasi
sebebiyle makineler cinsiyet ya da irk ayrimciligini yansitan ciktilar verebilmektedir.
On yargilarin makinelerde nasil ortaya ¢iktigini anlatan basit bir 6rnek, kanser tanist
i¢in yapay zekanin akciger réntgenleri ile egitilmesidir. Akciger kanserli rontgen
bir radyolog tarafindan sar1 renk ile isaretlenmis ise YZ “sar1 renk” ile “kanseri”
iligkilendirir. 2016’da hangi suclularin tekrar suca bulagacagini tahmin etmek icin
bir risk degerlendirme yazilimi olan COMPAS’1in kullanildig: bir arastirmada, agik¢a
irklari ele almak iizere tasarlanmadigi halde programin siyah insanlara kars1 6n yargili
sonuglar verdigi gorulmustiir (Fan, 2020, s. 76).

Sorumluluk Problemi

Uzmanlar aldiklar: kararlarin sorumlulugunu da alir ve hesap vermeye agiktirlar.
Ancak bir YZ algoritmasi yanls tani koydugunda, yanls bir risk degerlendirmesinde
bulundugunda ya da yanlis bir karar verdiginde sorumlu kim olacaktir? YZ yardima
olarak kullanildiginda alinan kararlardan insanlari sorumlu tutmak mimkin olsa da
otonom olarak caligan programlarin aldif: kararlarda sorumlulugun kimde oldugu
bulaniklagmaktadir. Makineler onlar1 programlayan kisiler farkinda olmasalar bile
bazi degerlere gére hareket edecektir. Bu da sorumluluk problemine agiklik getirmeyi
gerektirmektedir (Waldrop, 1987).
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Etik Kilavuzlarin Eksikligi

Yapay zekanin farkli sektorlerde kullanimina iligkin etik kilavuzlarin hazirlanmasina
baglanmis ve Avrupa Komisyonu Yapay Zeka Ust Diizey Uzman Grubu (2019)
tarafindan Yapay Zekanin Giivenli Kullanimi I¢in Etik Rehber hazirlanmistr.
Ancak simdiye kadar ruh saglig: alanina 6zgu bir etik kilavuz hazirlanmig degildir
(Fiske vd., 2019). Kértner (2016), sosyal robotlarla yapilan caligmalarin givenlik,
gizlilik, yamltma (insan gibi gérilnmesine ragmen duygusal ve yakinlik beklentilerini
kargilayamama) gibi cesitli etik sorunlar ortaya ¢ikardigini belirtmektedir. Lovejoy
(2019), 2015 yilinda Amerika Birlegik Devleri'nde ruh saglig: icin 47 bin akilli
telefon uygulamasinin satildigini, bunlarin ¢ogunun onaylanmamis oldugunu
belirtmektedir. Yapay zekanin kullaniminda etik yénergelerin olmayisindan
dolay: daniganin yapay zekanin nasil caligtigini anlamamis olmasi, programin
sinirliliklarini bilmemesi, otonom ¢alisan bir program ise YZ yonlendirmelerinin
bir uzman kontroliinden ge¢mediginin ve yapay zekanin éngérillemeyen bir sekilde
arizalanabileceginin ya da caligabileceginin farkinda olmamas: gibi ¢ok farkh
problemler vardir (Luxton, 2014).

Giivenlik Sorunu

Geleneksel terapide danigsan hakkindaki bilgi, terapi seanslarinda daniganin
kendisinden alinmaktadir. Danisan kendisi hakkinda verdigi bilgide kontrol sahibidir.
Web tabanli ¢caligan YZ programlari, daniganin kiiltiirel, sosyal, siyasal, ekonomik ve
saglikla iligkili dijital aktivitelerinin verilerini toplayabilmektedir. Danigan hakkinda bu
kadar ¢ok bilginin toplanmasi, danigan i¢in gizlilik, mahremiyet ve 6zerklik sorununa
yol agmaktadir (Bennett ve Doub, 2016). Danigan yapay zekanin kendisi hakkinda
ne kadar veriye sahip oldugunu bilemeyebilir. Danisan hakkinda toplanan verilerin
buyuklugii ve yapay zekanin bunlari igleyebilme kapasitesi, giivenlik endigelerini de
beraberinde getirmektedir. Broadbent (2017), robotlarin hacklenmesinin miimkiin
olduguna ve bunun da giivenlik ve gizlilikle ilgili tehditler olusturduguna dikkat
cekmektedir. Gizlilik ve mahremiyetle ilgili endiselere ¢6ztiim getirmek i¢in cesitli
organizasyonlar kurulmaya baglanmigtir (Fan, 2020, s. 80).

insansi ve Android Robotlarin Algilanma Sorunu

Yapay zekanin insan duygu ve davraniglarini anlama ve onlar1 6zgun bir sekilde
yansitabilme becerileri giderek gelismektedir (Yonck, 2019, s. 79). Robotik alanindaki
calismalar sadece iletigim olarak degil gériiniim olarak da insana benzeyen robotlar
tiretmeye baglamigtir. Bu tiir robotlara “humanoid” ve “android” robotlar denilmektedir.
Android robotlar; cilt, kirpik, sa¢ gibi daha ayrintili 6zelliklere sahip olmasi bakimindan
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goérinim olarak insana daha ¢ok benzemektedir (Broadbent, 2017; Haring vd., 2013).
Haring ve digerlerinin (2013) yaptig1 arastirma, deneklerin %70’inin ilk tanigsmada
insan ve android robotu ayirt edemediklerini géstermigtir. Yapilan bazi ¢aligmalar,
insanlarin robotlari antropoformize etme egilimini gostermigtir. Robotlar gériinim
olarak insana daha fazla benzedikge (el, yiiz, goz gibi) antropoformize etme egilimi
artmaktadir (DiSalvo vd., 2002). Bagka aragtirmalar insanlarin selamlagmak, kibar
davranmak, iyilik yapmak ve merhamet etmek gibi davraniglar gostererek humanoid
ve android robotlarla sosyal etkilesime girdigini bulmustur (Hoenen vd., 2016; Lee vd.,
2010). Yonck (2019, s. 46) insanlarla duygusal etkilesime giren robotlarin arkadas,
dost hatta sevgili olarak insanlara eglik edebilecegini vurgulamaktadur.

Kahn ve digerlerinin (2012) yaptig1 bir calisma, cocuklarin humanoid bir robota
zihinsel, sosyal ve ahlaki bir kisilik atfettigini ortaya koymustur. Cocuklarin ¢ogu
robotu duygular olan, sir verilebilecek, sivil haklari olan (oy verme ve tazminat hakk:
gibi) bir kisi olarak degerlendirmistir. Bu, yapay zekali humanoid ve android robotlarin
kullanicilar tarafindan nasil algilandigiyla ilgili sorunlari giindeme getirmekte,
duygularin ve yasantilarin robot terapistlere aktarimi endise dogurmaktadir.
Daniganlar icin gerceklik ve sanallik arasindaki sinirlar bulaniklagabilmektedir
(Fiske vd., 2019). Baz1 uzmanlar, robotlarin sevgi ve yakinlik gibi duygular: sadece
simiile edebildikleri i¢cin insanlar1 gercek dogalar1 hakkinda aldattigini, bunun
etik olmadigini ve kullanicilara zarar verebilecegini savunmaktadir (Sparrow ve
Sparrow, 2006). Sparrow ve Sparrow (2006), yardima muhtag¢ kisilerin robotlarin
dogas: hakkinda tam olarak bilgilendirilmesini ve insan bakicilara oranla robotlar:
tercih edip etmeyeceklerinin sorulmas gerektigini belirtmektedir. insan goriniimlii
robotlarla ilgili bir diger sorun “tekinsiz vadi” olarak bilinmektedir. Bu kavram Japon
uzman Masahiro Mori tarafindan 1970 yilinda ortaya atilmigtir. Tekinsiz vadi, insana
benzer bir robot kargisinda yaganilan sagirma, tirkme, tiksinme gibi duygular: ifade
etmektedir. Mori, tekinsiz vadi kavramini insanlarin 6li bir bedenle etkilegsime
girmesine benzetmektedir (Broadbent, 2017).

Ruh Sagluigi Hizmetlerinde is Kaybi

YZ destekli sistemler gelistikce gelecekte ruh sagligi uzmanlarinin yerini sanal
chatbotlar ya da robot terapistler mi alacak sorusu giindeme gelmektedir. IBM’in
gelistirdigi Watson gibi robotlar ¢cok kisa bir siire i¢inde buyiik veri yiginlarim
tarayip analiz edebilmekte ve klinik kararlar verebilmektedir. Bu teknolojinin klinik
psikoloji dahil her tiirli meslege uygulanabilecegi ifade edilmektedir. Bazi uzmanlar
bu gelismelerin ruh saglhig: alaninda is kaybina neden olabilecegini belirtmektedir
(Luxton, 2014).
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Uygulamaya iliskin Diger Sorunlar

Sézi edilen sorunlara ek olarak bagka sorunlar da s6z konusudur. Bunlardan biri, YZ
kullanimina iliskin uzmanlarin egitim eksikligidir. Bir diger sorun, daniganlarin sanal
danmigmanlara bagimlilik gelistirebilecek olmasidir. Yine sanal ortamlar aracihigiyla
edinilen becerilerin gercek yasam durumlarina ne denli aktarilabilecegi belirli degildir.
Bir bagka sorun da biligsel ya da psikomotor becerileri desteklemek i¢in insanlara
implante edilebilen YZ aparatlarinin benlik algisini ne sekilde etkileyeceginin belirsiz
olmasidir (Fiske vd., 2019; Luxton, 2014). Yapay zekanin ruh saglig: hizmetlerinde
kullanilmas: yeni bir olgudur. Konuya iligkin genis 6l¢ekli randomize aragtirmalara ve
boylamsal caligmalara ihtiyag vardir. Yapilacak ¢alismalar yapay zekdnin ruh saghig:
hizmetlerinde kullanimina iligkin bagka avantajlar1 ve sorunlar: ortaya koyabilir. Bu

makalede incelenen firsatlar ve sorunlar Tablo 1’de gésterilmektedir.

Tablo 1

Yapay Zekamn Ruh Saghg Hizmetlerinde Kullanimina Iliskin Firsatlar ve Sorunlar

Firsatlar Sorunlar

Tani, tedavi ve bakim kalitesinin Empati yoksunlugu ve terapétik bagin

artmasi kurulamamasi

Uzmanlarin ig yiikiiniin azalmasi On yarg1 ve ayrimcilik

Kolay ulagim ve damgalama endigesini Sorumluluk problemi
ortadan kaldirmas:

Hastaliklar: erken teghis etmesi

Etik kilavuzlarin eksikligi

Maliyeti azaltmasi

Givenlik sorunu

Terapiyi ilgi ¢ekici hile getirmesi

Insansi ve android robotlarin
algilanma sorunu

Yalniz yagayan yaglilar i¢in tam
zamanli destek

Ruh sagligi hizmetlerinde ig kayb:

Bazi terapotik miidahalelerde riski
azaltmasi

Uygulamaya iligkin diger sorunlar
(Uzmanlarin egitim eksikligi,
daniganlarin sanal danigmana
bagimlilik gelistirmesi vb. gibi)

Kisiye 6zel ilaglarin gelistirilmesi ve
kisisellestirilmis tedavi
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Tartisma

Bu makalede yapay zekanin ruh saghg: hizmetlerinde kullanimina iligkin yapilan
aragtirmalari aktarmak, yapay zekdnin ruh saghg: alaninda kullaniminin getirecegi
firsatlar1 ve sorunlari incelemek amaglanmigtir. Yapilan ¢aligmalar, yapay zekanin
ruh saghg hizmetlerine erigimini kolaylagtirmak, hastaliklar1 erken teghis etmek,
uzmanlarin ig yiikiint ve maliyeti azaltmak, kisisellegtirilmis tedavi olanaklar: sunmak
gibi firsatlarin yaninda gizlilik ve mahremiyet, sorumluluk problemi, 6n yarg: ve
ayrimailik, etik kilavuzlarin eksikligi gibi sorunlarin da oldugunu gostermektedir.

YZ teknolojisinin ruh saglig: hizmetlerinde kullanim: hentz yayginlagsmamaisg
olmakla birlikte bu alandaki ¢aligmalar artmaktadir. YZ ve robotik alaninda yapilan
calismalarin ruh saghgi hizmetlerine saglayacag: katkilar literattirde genis bir sekilde
vurgulanmigtir. YZ programlarindan tani ve tedavide, aragtirmalarda, egitimde, ilag
gelistirmede, gelecege yonelik daha saglikli 6ngoériiler gelistirmekte faydalanilabilecegi
belirtilmektedir (Fitzpatrick vd., 2017; Kalmady vd., 2019; Rein vd., 2018). Sosyal
robotlar hasta, yagh ve yalniz kigilere refakat etmekte (Cifuentes vd., 2020), sanal
damigmanlar ruh saghgi hizmetlerinden ¢esitli nedenlerle faydalanamayan daniganlara
yardima olmaktadir (Dosovitsky vd., 2020). Bu sonuglar, YZ ve robotik ¢caligmalarindan
ruh saghg hizmetlerinin etkilenmesinin kaginilmaz oldugunu géstermektedir. Bu
etkinin hangi diizeylerde olacagi heniiz belirsizdir. Kimi uzmanlar umut verici bulgulara
isaret ederken (Insel, 2018; Luxton, 2014; Torous vd., 2015) kimi uzmanlar da yapay
zekanin kullanimina endiseyle yaklagmaktadir (Casgrove vd., 2020; Turkle, 2010).
Yapay zekanin ruh saghgi alaninda kullanimina iligkin ¢aligmalar giderek artsa da bu
teknolojilerin ne oranda kabul gorecegi hentiz acik degildir. One ¢ikan bazi konularin
bu kabul diizeyini etkileyecegi diistiniilmektedir. Bu konulardan ilki, yapay zekinin
ruh saghig1 hizmetlerinde nasil bir rol oynayacagina iligkindir.

Yapay zekanin ruh saghigi hizmetlerinde ti¢ dizeyde rol oynayabilecegini sdylemek
mumkindar. Bu t¢ dizey, yapay zekdnin insan ruh saghg: uzmaniyla arasindaki
hiyerargsik diizenin ti¢ farkl sekilde olusabilecegini de yansitir. Birinci diizeyde YZ,
ruh sagligi uzmani icin “ara¢” rolindedir. YZ bu diizeyde uzmanin karar vermesi
i¢in bir betimleme, diizenleme ya da siniflama yapar ancak herhangi bir tercihte
bulunmaz. Ornegin; oturumlarin bir 6zetini ¢ikarabilir, danigsanin séylediklerini
tematik olarak siniflayabilir, daniganin fizyolojik tepkilerini kaydedebilir. YZ “ara¢”
roliinde uzmanin igini kolaylagtiricidir ama ona klinik kararlar i¢in bir secenek
sunmaz ya da yénlendirmede bulunmaz. Bu diizeyde insan “uzman” rolindedir,
klinik stirecin yonetiminde otoritesini yapay zekayla paylasmaz. Yetki ve sorumluluk
insan uzmandadir. Doraiswamy ve digerlerinin (2020) 22 iilkeden 791 psikiyatristin
katilimiyla gerceklestirdigi aragtirma, uzmanlarin yapay zekidnin “ara¢” rolini
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benimsedigini ortaya koymaktadir. Bu arastirmaya gére katihmcilarin %751 tibbi
kayitlarin tutulmas: ve giincellenmesi; %54’ bilgi ve doktimanlarin sentezlenmesi
gibi konularda yapay zekanin insanin yerini alabilecegini séylemistir. Ornegin; ayn1
aragtirmanin devami olan nitel bulgularda bir katiima “asil fayda psikiyatristlerin
evrak islerini azaltmak olacaktir” derken bir digeri “biirokratik igleri kolaylastiracaktir”
demektedir (Blease vd., 2020).

YZ ikinci diizeyde, uzmanin “yardimasi” roliinii oynar. Bu diizeyde YZ sadece
verileri kaydedip siniflama, dizenleme, betimleme yapmakla kalmaz ayni zamanda
uzmanin kararina yardimc olabilecek secenekler de sunar. Ornegin; hastanin “ilagsiz
tedaviye” daha uygun oldugunu séyleyebilir, hastaya yapilacak terapotik miiddahale
i¢in biligsel davranigci modeli 6nerebilir, grup terapisindense bireysel terapinin
hastanin kisilik 6zellikleriyle daha uyumlu oldugunu séyleyebilir ya da bu konularda
bir ka¢ secenek sunabilir. YZ bu diizeyde karar verici degildir ama insan uzmanin
kararlarina etki edebilir. Yine de karar uzmanin inisiyatifindedir, uzman klinik
stirecteki otoritesinin bir kismini yapay zekayla paylagabilir. Yetki ve sorumluluk insan
uzmanda olmakla birlikte yapay zekayi ortak ettigi oranda 6zellikle yanlis kararlarda
sorumlulugun bir kismini onda gérebilir ya da bunu 6ne siirebilir. Doraiswamy ve
digerlerinin (2020) gerceklestirdigi aragtirmada katihmcilarin %47’si gelecek 25 yil
icinde yapay zekanin psikiyatri uzmanlarinin iglerini orta derecede etkileyecegini
sGylemistir. Blease ve digerlerinin (2020) yaptig: aragtirmada ise bazi katihmalar
yapay zekanin tedavide olmasa bile tedavi seceneklerinin degerlendirilmesi, tedavi
planinin formiilasyonu, ila¢ karar, teghis, risk tahmini ve izlemede yararh olabilecegini
aktarmiglardir. Ornegin; bir katilimc1 “yapay zeka, olasiliklari hesaplamamaiza,
intihar riskini degerlendirmemize ve bir hastanin yiiksek dekompansasyon riski
tagidigini tespit etmemize yardima olacaktir” demisgtir (Blease vd., 2020). Bu
bulgular uzmanlarin yapay zekanin “yardima” rolint onaylayabilecegi yénunde
yorumlanabilir. Bununla birlikte YZ-klinisyen is birliginde gérevlerini planlama ve
yuritmeye iligkin ¢esitli zorluklar bulundugu bildirilmektedir (Miner vd., 2019).

Uciincii diizey, yapay zekanin “karar verici uzman” roliidiir. Bu diizeyde YZ bir
insan uzmandan bagimsiz klinik kararlar verebilir. Ornegin; depresyonu olan bir
hastanin terapi siirecini yapilandirip yonetebilir. Hastaya uygulayacag: teknikleri,
verecegi ev 6devlerini kendisi se¢ip hastanin terapi siirecini kendisi sonlandirabilir.
Bu diizeyde insan terapist tedavi stirecinin bir parcas: degildir. Yetki ve sorumluluk
yapay zekadadir. Doraiswamy ve digerlerinin (2020) gerceklestirdigi arastirmaya
gore ruh sagligi uzmanlarinin sadece %3,8’ yapay zekanin gelecekte psikiyatrsitlerin
yerini alabilecegini séylerken buyiik bir bélimi (%83) yapay zekanin “empati”
gibi terapotik kogullar: karsilamada yetersiz kalacagini belirtmistir. Scholten ve
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digerlerinin (2017) yaptig1 bir aragtirma da web tabanli uygulamalar ile kullanicilar
arasinda empatik agidan bir uyumsuzluk bulmustur. Blease ve digerlerinin (2020)
calismasi, ruh sagligi uzmanlarinin genel olarak yapay zekdnin “uzman” roline
iligkin olumsuz goriislere sahip oldugunu gostermektedir. Yazarlar, baskin gériisin
makinelerin empati dahil olmak tizere psikiyatrik bakimin iligkisel yonlerini ve
terapétik kosullari karsilayamayacagi yoniinde oldugunu bildirmektedir. Ornegin; bir
katilima, yapay zekdnin “yardimar” rolde oldugu zaman bile insan uzman tarafindan
kontrol edilmesi gerektigini ifade ederek séyle demektedir: “Sorun, makine tarafindan
teshis edilmesidir. Bence psikiyatristin yine de makineyi dogrulamas: gerekiyor.
Makine insanin yerini alamaz.” Bir bagka katilima ise yapay zekdnin tibbin diger
alanlari i¢in islevsel olsa da bunun psikiyatri i¢in gecerli olmayacagini belirtmistir
(Blease vd., 2020). Yapilan bir bagka aragtirmada (Frey & Osborn, 2017) 702 meslek
grubu, otomasyona yatkinliklarina gére en azdan en yiiksege dogru siralanmas,
psikologlar 17. sirada degerlendirilmiglerdir. Buna gore ruh sagligi mesleginin
otomasyona yatkinligi pek ¢cok meslege gore digiik bulunmustur. Aragtirmacilar
dogal insan duygularinin gercek zamanh taninmasinin YZ teknolojileri i¢in zorlu
bir problem olmaya devam ettigini belirtmigler; YZ teknolojisindeki gelismelerin
karmagik algilama, yaratic1 ve sosyal zeka gerektiren mesleklerin yerini almaktan
uzak oldugunu ifade etmiglerdir (Frey & Osborn, 2017). Yapay zekdnin “hassas
ruh saghigi hizmetleri” i¢in bir firsat oldugunu ifade eden Bickman (2020) da yapay
zekanin daha ¢ok “yardimcr” rolde olacagina isaret etmektedir. Miner ve digerleri de
(2019) yapay zekanin en ategli savunucularinin bile insanlarin bilgisayarlardan daha
iyi yaptig1 bazi seylerin oldugunu kabul edeceklerini belirtmektedirler.

Yapay zekanin ruh sagligi hizmetlerinde islev gérebilecegi bu ti¢ diizeyin kendine
6zgil avantaj ve dezavantajlarinin tartisilmasina ihtiyac vardir. Ilk diizeyden (arac)
ikinci (yardimci) ve tgiincu diuzeye (uzman) dogru yapay zekdnin ruh saghg
hizmetlerindeki etkinligi arttikca etik ve hukuki tartigmalarla birlikte terapinin
dogasina ve ruh saglig egitiminin yeniden diizenlenmesine yonelik tartigmalarin
artmas1 muhtemeldir (Fiske vd., 2019; Luxton, 2014). Bununla birlikte konu tizerinde
calisan pek ¢cok uzman yapay zekanin insanin yerine gecebilecegi duisiincesine mesafeli
yaklagmakta ve YZ-insan ig birligine vurgu yapmaktadir (Miner vd., 2019). Diger
taraftan yapay zekinin ruh saghigi uzmanlar tarafindan nasil algilandigina iligkin
daha fazla aragtirmaya ihtiyac vardir. Hala yapay zekdnin klinik ortamda kullanimina
iligkin ruh sagligi uzmanlarinin bakis agilarini anlamaya déntk sinirh sayida aragtirma
bulunmaktadir (Chew & Achananuparp, 2022).

Yapay zekdnin ruh saghg alanina entegrasyonundaki énemli konulardan biri
de YZ tabanli uygulamalarin terapétik kogullar: karsilayip karsilayamayacag: ve
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psikolojik sorunlarin dogasini ne oranda anlayabilecegidir. YZ teknolojilerinin cansiz
ve maddi bir yapiya sahip olmasindan dolay1 bu kolay géritnmemektedir. Ruh saglhig:
alanindaki sorunlar; biyolojik yatkinliklar, gecmis yagantilar, cevresel kogullar, biligsel
ozellikler, kulturel yap: ve 6znel deneyimlerin etkili oldugu kompleks sorunlardir
(Oztiirk & Ulusahin, 2011, ss. 17-18; Plotnik, 2009, ss. 510-511). Yapay zekanin ruh
sagligi alanina entegrasyonundaki en énemli zorluklardan biri, psikolojik sorunlarin
bu kompleks yapisidir (Bickman, 2020). Ozellikle insanin 6znel deneyimlere sahip
ve duygu sahibi bir varlik olmasi, YZ teknolojilerinin insandan bagimsiz bir sekilde
tedavi yapabilmesinin ¢ntuindeki en 6nemli engel olarak gériinmektedir. Daha énce
de s6z edildigi gibi terapétik etkilesimin merkezinde yer alan “empati” gibi dinamik
bir kosulun makineler tarafindan nasil saglanacag: 6nemli bir sorun olmaya devam
etmektedir. YZ teknolojilerinin duygulara ve 6znel deneyime sahip olamayacagi i¢in ruh
saghigi hizmetlerindeki kullaniminin sinirh olacag séylenebilir. Bazi caligmalar sohbet
robotlariyla terapétik etkilesime giren insanlarin bu yazilimlar: empatik buldugunu
gostermektedir (Boucher vd., 2021) Ancak Airenti’ye (2015) gore insanlar robotlara
duygu ve zihin atfetseler de robotlarda duygu olmadigini bilmektedirler. Bu yiizden
yapay zekd/robot-insan etkilesiminde empati sinirh olarak ele alinmas: gereken bir
kavramdir (Airenti, 2015). Turkle (2010), yapay zeka ve robotik teknolojisi tarafindan
digiinmenin simiile edilebilecegini ama duygularin simiile edilemeyecegini ifade
etmektedir. Ona gére simiile edilmis bir distince, disiince olabilir ama simile edilmis
bir agk, asla agk degildir; simile edilmisg bir duygu, duygu degildir. Bu bakimdan yapay
zekanin psikanalitik, iligkisel-sistemik yaklagimlardansa biligsel-davraniggi midahale
tekniklerine daha uygun oldugu séylenebilir. Ahmed ve digerlerinin (2021) ruh saghg
sorunlarinda kullanilan mobil sohbet robotlarini inceledigi caligmalarinda, 11 sohbet
robotundan altisinin biligsel-davranige, ikisinin diyalektik-davranig¢: modele gore
kodlanmig olmas: bu baglamda yorumlanabilir. Boucher ve digerleri de (2021) sohbet
robotlarin en fazla biligsel-davranigg modelin ilkelerini kullandigini belirtmektedir.
Yine Sebri ve digerlerinin (2020) yaptig1 bir aragtirmada biligsel-davranisc: modeli
kullanan terapistlerin psikanalitik ve sistemik-iligkisel yaklagimi kullanan terapistlere
gore yapay zekaya daha olumlu yaklastiklar: bildirilmigtir.

YZ teknolojilerinin ruh saglig: alaninda kabuliint etkileyecek bir diger konu, bu
teknolojilerin sirketler ve devletler tarafindan kétiiye kullanilma riskidir. Ozellikle
ruh saghg1 alaninda kullanilan YZ tabanli uygulamalarin sirketler tarafindan ticari
bir trtin olarak gérillmesi, bu uygulamalarin givenilirligi hakkinda énemli bir soru
isareti olugturmaktadir. Kar amach tiretilen dijital saglik uygulamalarinin denetimsiz
bir sekilde dogrudan satigsa sunuldugu ifade edilmektedir (Senders vd., 2019).
Ginimuzde 10 binden fazla dijital ruh saglig: uygulamas: oldugu bildirilmekte
ancak bunlarin %2’i kadarinin deneysel kanitlarla desteklendigi ifade edilmektedir.
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(Boucher vd., 2021). Bu teknolojilerin klinik kullanim siirecine girmeden énce bagimsiz
inceleme kurullarinin denetiminden ge¢mesi ve onay alan uygulamalarin klinik
kullanimina izin verilmesi 6nerilmektedir (Senders vd., 2019). Diger taraftan YZ
tabanli uygulamalar aracihifiyla elde edilen verilerin t¢iincii kisilere satilabilme ihtimali
bu uygulamalarin kullanimiyla ilgili endigeleri artirmaktadir. Gintimiizde Acxiom,
Epsilon, Datalogix gibi veri satis1 yapan sirketlerin veri satigindan yillik 156 milyar
dolar gelir elde ettigi belirtilmektedir (Goodman, 2016). Huckvale ve digerlerinin
(2019) psikolojik saglik alaninda yaptig: bir aragtirmada, akilli telefonlardan veri
elde eden uygulamalarin %81’'inin Google’a ve Facebook’a veri aktardigini ortaya
koymustur. Facebook’un kullanicilarinin bilgilerini Cambridge Analytica sirketine
satmasiyla ortaya ¢ikan skandal YZ teknolojileriyle elde edilen bilgilerin ticari ve
siyasi amaglar icin kullanilabilecegini gostermektedir (Martinez-Martin vd., 2018;
Senders vd., 2019).

Bir diger tartigsma konusu, YZ sistemlerinin isledigi verilerin ne oranda gercekligi
temsil ettigine iliskindir. T1ibbi alanda toplanan verinin dogrulugu, sorunla ilgili
olmasi, veri kalitesi ve 6nerilen ¢éziimlerin bilimselligi kritik bir 6neme sahiptir. Yapay
zekanin dogru ¢ikt: verebilmesi 6ncelikle verinin temizligine ve kalitesine baghdir
(Davidson, 2020). Ornegin; akilh telefonlar araciligiyla toplanan veri, yaniltici bir
sekilde psikolojik bir sorunun semptomu olarak yorumlanabilir (Giltekin, 2021).
Hagendorff ve Wezel (2019), yapay zekanin sinirliliklarini tartigtiklar: makalelerinde
YZ sistemlerinde 6nemli bir metodolojik problem olarak verilerin toplanma ve iglenme
bicimlerinin gercekligi temsil etmemesini gostermektedir. Nihayetinde YZ sistemleri;
insanlar tarafindan kodlanmakta, insanlarin urettigi bilgileri kullanmakta ya da
insanlar tarafindan egitilmektedir. Hagendorff ve Wezel (2019) ayrica algoritmalar:
gelistiren yazilim mihendislerinin bu yazilimlarin yol acacag etik, sosyolojik,
psikolojik ve politik sonuglar: hakkinda yetersiz olmasini énemli bir sorun olarak
degerlendirmektedir.

YZ teknolojisinin ruh saglhigi hizmetlerinde kabuliini etkileyecek bir diger konu
“kara kutu” sorunudur. Derin 6grenme teknigiyle islenen verilerin iglem siireci,
yazilimu gelistiren muihendisler i¢in bile seffaf degildir. Halbuki insanlar tarafindan
tretilen verileri kullanan derin 6grenme algoritmalari 6n yargili ¢iktilar iiretebilmekte
ve baz1 dezavantajli gruplarin haksizlifa ugramasina neden olabilmektedir (Barocas
vd., 2019). Ornegin; etnisiteyi ele almak i¢in tasarlanmamis olmasina ragmen
COMPAS isimli yazilim, siyahi insanlara karsi 6n yargili sonuglar vermistir (Fan,
2020, s. 76). Kara kutu sorunu, Avrupa Birligi'nin yasal mevzuatlarinda ele alinmig ve
vatandaglarin YZ'nin nasil karar aldigini bilmeye hakki oldugu vurgulanmigtir (Taylor
& Taylor, 2021). Bu dogrultuda Acgiklanabilir Yapay Zeka (XAL: Explainable Artificial
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Intelligence) adi verilen yeni bir alan kara kutu sorununa ¢6zim getirmek icin caligmalar
yurtutmektedir (Minh vd., 2021). Girdi ve ¢iktilarin kontrol edilebilmesinin ama ikisi
arasindaki karar stirecinin agiklanamamasinin ézellikle insan refahini ilgilendiren
psikoloji alaninda énemli bir sorun oldugunu belirten Taylor ve Taylor (2021), biligsel
psikolojinin bu sorunun ¢éztimiine katkida bulunabilecegini belirtmektedir. insan
zihninin de bir bakima “kara kutu” oldugunu ifade eden yazarlar, biligsel psikolojinin
insan zihninin igleyisini aciklamada bagarii modeller geligtirdigini belirterek XAI
calismalarina da katk: saglayabilecegini belirtmektedir.

Sonug

YZ tabanli uygulamalarin éniimiizdeki yillarda ruh saglhig: hizmetlerinde daha
yaygn bir sekilde kullanilacag: ve ruh saghig: hizmetlerinde degisikliklere yol acacag:
soylenmektedir. Ancak yapay zekanin ruh saghigi hizmetlerinde hangi diizeyde kabul
gorecegi heniiz belirsizligini korumaktadir. Ruh sagligi uzmanlarinin yapay zekanin
roliine iligkin algilari, YZ teknolojilerinin yapisindan kaynaklanan teknik sorunlar
ve YZ teknolojilerinin kétiye kullanimi gibi faktérler, yapay zekanin ruh saghg:
alaninda ne oranda kabul gorecegini etkileyecektir. Ancak ruh saghigi hizmetlerinde
duygu ve 6znel deneyimin kritik bir énemde olmasi, YZ teknolojilerinin daha ¢ok
“ara¢” ve “yardima’” rolde kabul gorecegini dusundiirmektedir. Bununla birlikte
ozellikle ruh saghgi uzmanlarinin yapay zekanin rolune iligkin algilarini inceleyen
calismalara daha fazla ihtiyag vardir. Ayrica YZ algoritmalarinin kodlanmasinda ruh
sagligi uzmanlariyla is birligi yapilmasi; kodlama, veri toplama ve igleme siireclerini
diizenleyen etik ve hukuki dizenlemelerin olugturulmasi ve gelistirilmesi; YZ tabanl
dijital saglik uygulamalarinin bagimsiz kuruluglarca denetim ve kontrollerinin
yapilmas: 6nemlidir.

Bu makalede hentiz yeni bir konu olan yapay zekanin ruh saghg: hizmetlerinde
kullanimina iligkin gelismeler, firsatlar ve sorunlar hakkinda okuyucuda bir farkindalik
olusturulmas: amaclanmigtir. S6zii edilen gelisme, sorun ve firsatlarin her biri i¢in

daha genis 6l¢ekli caligsmalar yapilmasina ihtiyag vardir.
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The Advantages and Disadvantages of Using
Artificial Intelligence in Mental Health
Services

Miicahit Giiltekin

Introduction

Artificial intelligence (Al) was initially used and defined by the pioneers in this field,
McCharty, Minsky, Rochester, and Shannon, in a letter to the Rockefeller Foundation
to request funding support in 1955 (2006, as cited in Say, 2018, p. 85-86); since
then, several definitions of Al have been made. Nilsson (2019, p. 13) defined Al as
“an activity dedicated to making intelligent machines.” According to Whitby (2005, p.
17), Alis “a branch of science that discusses what intelligent behavior is in humans,
animals, and machines and attempts to figure out how man-made devices exhibit such
behavior.” Russell and Norvig (1995, pp. 20-22) revised the definitions over eight
textbooks and categorized them into two dimensions. Accordingly, some definitions
associate Al with thinking processes and reasoning, while others are concerned with
human behavior. Similarly, achievement is a criterion for human performance in
certain definitions, while others regard the concept of ideal intelligence. Russell and
Norvig (1995, pp. 20-22) categorized these dimensions into four groups and defined
Al as “systems that think like humans, systems that act like humans, systems that
reason, and systems that act rationally.”

In the past two decades, the rapid development of Al has transformed basic
processes and business models in all sectors, especially in the finance, transportation,
education, security, law, and health sectors (Brynjolfsson & McAfee, 2019). Al has
been argued to be able to cause significant changes in several professional branches
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in the future (Davenport & Ronanki, 2019, pp. 7-29; Frey & Osborne, 2017). Recent
advances in Al technology have already begun to affect the field of mental health.

Al Applications in the Field of Mental Health

Studies on the role of Al in the processes of diagnosis, treatment, education, and
drug development in mental health services have gained momentum in recent years
(Graham et al., 2019).

Al Usage in Early Diagnosis

Obtaining objective measurements in mental health is less likely than in other
medical fields, which makes psychiatric diagnosis difficult. Al is assumed to be able
to be used to overcome this difficulty (Bedi et al., 2015; Hirschtritt & Insel, 2018).
Successful studies have been reported for the use of Al in early diagnosis.

Amoroso et al. (2018) developed software that distinguished a healthy brain
from one with Alzheimer’s with 86% accuracy. Kalmady et al. (2019) diagnosed
schizophrenia with 87% accuracy by using a machine learning model called EMPaSchiz.
Several studies have proven social anxiety (Estabragh et al., 2013), depression (Jan
et al., 2018), autism (Abbas et al., 2020), obsessive-compulsive disorder (Sattler et
al., 2018), and eating disorders (Haynos et al., 2020) to be able to be diagnosed using
Al Masri and Jani (2012) proposed an Al-based mental health diagnostic expert
system (MeHDES) for assisting specialists in clinical diagnosis.

The Use of Al in Therapy, Treatment, and Therapeutic Interventions

Several studies have investigated how Al-based computer programs can be employed
in therapy, treatment, and psychological interventions in recent years. Some studies
have pointed out the role Al has in assisting experts, while others have shown Al
programs to be able to be employed in therapy, treatment, and mental health services
without a clinician (Lorenzo-Luaces et al., 2018). These studies have also brought
discussions to the fore on new concepts such as virtual therapists, robot therapy,
and social robots. Al technologies, also known as virtual therapy or robot therapists,
involve intelligent algorithms that can respond to a patient or client without the
intervention of a clinician (Fiske et al., 2019).

Many studies have demonstrated Al programs to be able to be employed for
treating fear of heights (Freeman et al., 2018), schizophrenia (Craig et al., 2018),
sexual disorders (Eichenberg et al., 2019), gambling addiction (Auer & Griffiths
2019), and eating disorders (Haynos et al. 2020).
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The Use of Al in Educating Mental Health Professionals

Mental health students need to work on real cases. However, students experience
various challenges such as lack of experience while working on real cases. Al simulations
could be helpful on this point for overcoming this difficulty and training students.
For example, Rein et al. (2018) used a computer-simulated training program called
Kognito to help university students identify and intervene in those at risk of suicide.
Their research results showed the program to be able to greatly assist students in
this sense. Gutierrez-Maldonado et al. (2008) developed a program based on Al and
3D applications for interns to use in diagnostic interviews. Similarly, Bartgis and
Albright (2016) created online role-play simulations with virtual characters for early
diagnosis of those at risk of depression and suicide.

The Use of Al in Developing Psychiatric Drugs

Drug development studies have an important place in medical biotechnology, a sub-
field of biotechnology (Kurnaz et al., 2019, pp. 31-33). When considering that drug
development is a costly and time-consuming endeavor and developing personalized
drugs is still possible, the use of machine learning and Al becomes essential (Mak &
Pichika, 2018). Biotechnology companies have already integrated nano-technology
into drug development and use. For instance, smart proteins are being produced these
days (Chen et al. 2020), and drug discoveries are made using Al (Fujiwara et al., 2018).
Al technology is also used in the production of psychiatric drugs. Pharmaceutical
companies produce smart pills these days using nano-sensors that check if drugs
are being taken on time with regard to schizophrenia and bipolar disorders. Abilify
MyCite, the first FDA-approved smart pill, is used to treat schizophrenia and bipolar
disorders (Powell, 2017).

The Advantages and Disadvantages of Al Use in Mental Health Services

Alis assumed to be able to lead to radical transformations in traditional mental health
services. Various opinions are found in the literature regarding the advantages and
disadvantages of this transformation.

The Advantages of Al Technology

The advantages of Al technology include greater diagnosis, treatment, and care quality
(Luxton 2016, pp. 27-25; Cresswell et al., 2018), reduced workload for specialists
(Fiske et al., 2019), easy access, the elimination of stigmas and discrimination
(Luxton, 2014), early diagnosis (Liang et al., 2019), reduced costs (Luxton, 2016, pp.
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27-51), makes therapy appealing (Hudlicka, 2016), provides regular support for those
living alone (Hung et al., 2019), reduced risks in specific therapeutic interventions
(Luxton, 2014), and the development of personalized drugs and treatment (Bzdok
& Meyer-Lindenberg 2018; Kurnaz et al., 2019, pp. 31-33).

Problems with the Use of Al

Many questions have garnered growing attention with the use of Al in mental health
services. For example, whether patients will develop therapeutic bonds, trust virtual
counselors, and interact with Al systems that have superior senses and skills compared
to patients (Luxton, 2014) are among those concerns. Furthermore, the ethical,
legal, and practical problems regarding the use of Al have already been discussed.

Machines communicate not by empathizing and establishing relationships
with clients but by recording and processing verbal, visual, or written data.
Therefore, the lack of empathy and inability to establish a therapeutic bond have
been acknowledged as problems (Scholten et al., 2017). The algorithm outputs
that include biases and discriminations are another challenge for Al. For example,
COMPAS software was not intentionally designed to address race and produces
biased results against black people (Fan, 2020, p. 76). Many other concerns exist
about the use of Al in mental health services, such as the lack of ethical guidelines
(Fiske et al., 2019) and the human tendency to anthropomorphize humanoid and
android robots (DiSalvo et al., 2002). Additional questions should also be answered
such as who would be in charge of the decisions taken by autonomous software
(Waldrop, 1987), how would patient confidentiality, privacy, and autonomy be
guaranteed (Bennett & Doub, 2016), and would the use of Al cause job loss in the
field of mental health (Luxton, 2014).

Discussion

Al can be said to play a role at three levels in mental health services. Namely, a
three-level hierarchy exists between Al and mental health professionals. In the
first level, Al is a tool for mental health professionals, one that makes a description,
regulation, or classification to facilitate decision-making but makes no decisions.
For example, Al can summarize sessions, categorize clients’ statements thematically,
and record their physiological reactions. As a tool, Al facilitates clinicians’ work but
does not provide an option or guide for clinical decisions. At this level, humans are
the experts and share none of their authority with Al. Authority and responsibility
are the responsibility of the human expert (Doraiswamy et al., 2020).
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In the second level, Al plays the role of assistant, not only recording, classifying,
organizing, and describing the data but also offering options to facilitate decision
making. For example, Al may suggest a non-drug treatment or a cognitive-behavioral
model for therapeutic intervention or recommend individual therapy instead of
group therapy as it is more compatible with a patient’s personality traits (Blease
et al, 2020). Al is not a decision-maker at this level but can influence decisions.
The clinician makes the decisions and may wish to share some authority with Al
Therefore, the clinician shares some of the responsibility with Al especially in regard
to wrong decisions.

In the third level, Al is the decision-maker and is able to make clinical decisions
independent of a human expert. For instance, Al can structure and manage the
therapy process of a patient suffering from depression. Al can choose the therapeutic
interventions and homework or even terminate the therapy process. At this level,

the human therapist is not a part of the treatment. Al is the only authority.

However, the advantages and disadvantages of Al’s three-level function in
mental health services should be discussed. As is understood, Al’s effectiveness in
mental health services increases from the first level (tool) to the second (assistant)
and third levels (expert), which leads to ethical and legal debates as well as concerns
regarding the nature of therapy and the reorganization of mental health education
(Fiske et al., 2019; Luxton, 2014).
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