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I.- GORUSULEN KONULAR

TBMM Yapay Zekdnin Kazanimlarina Yonelik Atilacak Adimlarin Belirlenmesi, Bu Alanda Hukuki Altyapinin
Olusturulmasi ve Yapay Zeka Kullaniminin Barindirdigi Risklerin Onlenmesine iliskin Tedbirlerin Belirlenmesi Amaciyla Kurulan
Meclis Arastirmasi Komisyonu saat 15.26'da acilarak iki oturum yapti.

Komisyon Bagkani Fatih Dénmez,

Komisyonun gegen hafta yaptidi ¢alismalara, bu haftaki ¢calisma programina, TBMM catisi altinda bir yapay zekéa
zirvesi diizenlemeyi planladiklarina, tematik konularda izlenecek ¢alisma yéntemine ve Komisyonun bugtinki glindemine,

Komisyon uzmanlarindan Fuat Can Bayramoglu'nun izlanda'nin bagkenti Reykjavik'te diizenlenecek olan "veri
yapilari ve yapay zekayla yasama surecinin gelistiriimesi" konulu seminere katilacagina, 6nimiizdeki hafta Komisyon toplantisinin
yapilmayacagina, Komisyonun izleyecegdi programa ve yapmayi planladidi ¢alismalara,

iliskin agiklama yapti.

Saglik Bakanh@ Saglik Bilgi Sistemleri Genel Miiduri Ozgiir Sezer tarafindan, Yapay Zeka ve Yenilikgi Teknolojiler
Daire Baskanhginin kurulusu, ¢alismalari ve yuruttiga projeler,

Saglik Bakanhgi Turkiye Saglik Veri Arastirmalari ve Yapay Zeké Uygulamalari Enstitisi Baskani Profesér Doktor
Hakki Muammer Karakas tarafindan, Tirkiye Saglik Veri Arastirmalar ve Yapay Zeka Uygulamalari Enstitisiinin galismalari,
hedefleri, saglhk alaninda yapay zeka kullanimi ve giincel uygulamalar,

Profesér Doktor Seref Sagiroglu tarafindan, saglikta tretken yapay zeka, Turk Beyin Projesi, sahadaki ¢alismalar,
dinyadaki durum, Turkiye'nin diinyadaki yeri ve yapay zeka alanina yonelik 6nerileri,

Hevi Al kurucusu Deniz Can Alis tarafindan, Hevi Al sirketinin kurulusu, saglik alaninda yapay zekéa kullanimi, cesitli
Ulkelerdeki drnekler, Hevi Al'nin urlnleri ve projeleri ile karsilastiklari sorunlar ve ¢ézim &nerileri,

Hakkinda sunum yapildi.

Saglik Bakanhgi temsilcilerinin yaptiklari sunumlara iliskin goértisme yapildi.

Komisyon gundeminde gorusulecek bagka konu bulunmadidindan, toplantiya saat 20.28'de son verildi.



25 Subat 2025 Sali
BIRINCI OTURUM
Acilma Saati: 15.26
BASKAN: Fatih DONMEZ (Eskisehir)
BASKAN VEKILI: Jilide SARIEROGLU (Ankara)
SOzCU: Biisra PAKER (istanbul)
KATIP: Levent UYSAL (Mersin)

BASKAN FATIH DONMEZ - Komisyonumuzun degerli (iyeleri, sayin milletvekillerim, degerli katihmecilar, kiymetli basin
mensuplari; hepiniz hos geldiniz.
Toplanti yetersayimiz vardir, toplantiyr agiyorum.

II.- OTURUM BASKANLARININ KONUSMALARI

1.- Komisyon Bagkan: Fatih Dénmez'in, Komisyonun gegen hafta yaptig1 ¢alismalara, bu haftaki ¢alisma programina, TBMM catist
altinda bir yapay zeka zirvesi diizenlemeyi planladiklarina, tematik konularda izlenecek ¢alisma yontemine ve Komisyonun bugiinkii giindemine
iliskin agtklamasi

BASKAN FATIH DONMEZ - Yapay zekanin kazanimlarina yénelik atilacak adimlarin belirlenmesi, bu alanda hukuki
altyapinin olusturulmasi ve yapay zeka kullaniminin barindirdigi risklerin énlenmesine iligkin tedbirlerin belirlenmesi amaciyla,
hepinizin bildidi gibi, Genel Kurulumuz tarafindan Meclis arastirmasi komisyonu kurulmasina karar verilmisti.

Buguin 5'inci Toplantiyr agiyorum.

Gegtigimiz hafta istanbul Teknik Universitesine ve Kog Universitesine bir galisma ziyareti gergeklestirmistik, oldukga
verimli ge¢cmisti. Ardindan da yine bu salonda sivil toplum kuruluglarimizdan 3 temsilciyi agirladik ve yapay zeka alanindaki
calismalarini, Komisyonumuza 6nerilerini dinledik.

Bu hafta biraz daha artik tematik gitme karari aldik yani geneli lzerindeki yapay zekanin kabiliyet ve yeteneklerini,
etkilerini bundan énceki toplantilarimizda oldukga degerlendirdik. Bundan sonra biraz daha artik tematik gidecegiz. ilk konumuz da
saglik temali olacak yani saglikta yapay zeka uygulamalar ¢iinki hepiniz de biliyorsunuz, basindan takip ediyorsunuz. Aramizda
hekim arkadaslar var bu arada, hekim vekillerimiz; onlara da tekrar hos geldiniz diyorum. Onlarin da hi¢ siiphesiz ¢ok degerli
katkilari olacak. En etkili olacagi alanlardan biri de hi¢ stiphesiz saglik alani olacak. Bundan sonra da yine tematik konularimizla,
egitim, tarim gibi, ticaret gibi, is dlinyasi gibi konularla da devam edecegiz. Hi¢ sliphesiz, tabii, etik ve hukukla ilgili adalette yapay
zeka uygulamalariyla alakal olarak da ciddi bir hazirligimiz da var.

Bu arada Komisyonumuzun degerli Uyeleriyle séyle bir bilgiyi de paylagsmak istiyorum, belki Meclis tarihinde de bir ilk
olacak: ingallah, Tirkiye Biiyiik Millet Meclisi gatisi altinda, Sayin Meclis Bagkanimizin himayelerinde bir Yapay Zeka Zirvesi
dizenlemeyi planhyoruz. Komisyonumuzun gérev suresi tamamlanmadan, muhtemelen mayis ayminin ilk yarisinda, tim
paydaslarin katillacadi, yurt iginden yurt disindan ¢ok degerli misafirlerin olacagi bir zirvemiz olacak. Zirvemizdeki ilk panelin de
"siyaset ve yapay zekad" olmasini arzu ediyoruz. Burada simdi siyasi partilerimizin temsilcileri var, simdiden genel baskanlarina,
genel merkezlerine iletirlerse konuyla ilgilenen genel baskan yardimcilarini bir masa etrafinda, bir panelde dinlemek arzusundayiz
acikcasl. Sonrasinda da yine tabii, giniin elverdigi sartlarda yaklasik 5-6 konulu bir panel de diizenleyecegiz, simdiden sizin de
bilgilerinize sunmak istiyorum. Bu konuda goérisu olan vekillerimiz varsa onlar da Baskanligimiza iletebilirler.

Degerli arkadaglar, giindemimizdeki iglerin goriigiimesine basliyoruz. Biraz 6nce de ifade ettigim gibi bugin saglik
konusunu isleyecegiz. Tematik konularda da once ilgili kamu kurumlarini dinleyelim istiyoruz. Ardindan akademisyen
arkadaglarimizdan, bu konuda akademik ¢alisma yuriten, konunun uzmani bir akademisyeni davet edecegiz. Hi¢ stiphesiz, tabii,
bu, 6zel sektér ayagi olmadan, girisimci ayagi olmadan enine boyuna incelenecek bir konu degil. Bu konuda galismalari olan 6zel
sektodr kuruluglarini da dinleyecegiz. ilk toplantilarimizda da sizden isim 6nerileri almistik. Havuzumuz oldukga genis acikgasi,
Baskanlik Divani olarak zorlaniyoruz da; hani birbirinden degerli arkadaglarimiz var (ilkemizde, hamdolsun ve onlarin arasindan
da konuya uygun, calismalari itibariyla uygun arkadaslarimizi dinleyecegiz.

Buglin 6nce Saghk Bakanhgimizdan Saglhk Bilgi Sistemleri Genel Muidurligini ve yine Tirkiye Saghk Veri
Arastirmalari ve Yapay Zeka Uygulamalari Enstitiisiini dinleyecegiz. Ardindan bu konuda hakikaten gok degerli galismalari olan
Gazi Universitesinden bir akademisyenimiz Profesér Doktor Seref Sagiroglu'nu dinleyecegiz ve onun sunumundan sonra da bu
alanda 6nemli calismalari olan -bir girisim grubu var- "Hevi Al" isimli sirketin sunumunu dinleyecegiz. Yine, daha Onceki
toplantilarimizda oldugu gibi, kurumlarin sunumunu aldiktan sonra soru-cevap kismina gececegiz. Konusmacilarin da otuz kirk
dakikay! gecmeyecek sekilde sunumlarini bitirmelerini arzu ediyoruz ¢lnkl ardindan, hakikaten vekillerimizin de c¢ok degerli
katkilari, sorulari oluyor; interaktif bir sekilde inceleme, konuyu miizakere etme firsati buluyoruz. Bir on bes kyirmi dakika da soru-
cevap bdlimu olacak.

Ben, ilk s6zlii Saghk Bakanhgi Saglik Bilgi Sistemleri Genel Miidurimize vermek istiyorum.

Sayin Genel Midiriimiiz Doktor Ozgiir Sezer, hos geldiniz éncelikle. Size s6zii verdikten sonra sizinle birlikte gelen
arkadaslarinizi da litfen siz takdim edin, sonra da sunuma baslayabilirsiniz.

Tabii, buglin o sureyi biraz paylasacaksiniz herhalde c¢linkii Yapay Zekd Uygulamalarn Enstitisi var Saglk
Bakanhgimizin, ¢cok degerli calismalari var. Orada da Enstiti Baskanimiz Profesér Doktor Hakki Muammer Karakas Hocamizi
dinleyecegiz. Dolayisiyla sure planlamasini da bastan yaparsaniz ¢ok iyi olur diye diisuntyorum.

S6z sizde Sayin Ozgiir Sezer.



III.- SUNUMLAR

1.- Saghk Bakanlhig Saghk Bilgi Sistemleri Genel Miidiirii Ozgiir Sezer'in, Yapay Zekid ve Yenilik¢i Teknolojiler Daire
Bagkanligiin kurulusu, ¢alismalar1 ve yiiriittiigii projeler hakkinda sunumu

SAGLIK BAKANLIGI SAGLIK BILGI SISTEMLERI GENEL MUDURU OZGUR SEZER - Sayin Bagkan, degerli
Komisyon uyeleri ve kiymetli hazirun; saygiyla selamliyorum.

Sunumumuzda olabildigince hizli, spot bilgiler Gizerinden ilerlemeyi dislniyoruz. Yanimda Saglik Bilgi Sistemleri Genel
Mudir Yardimcimiz Sakir Toprak Bey var, diger tarafimda ise Yapay Zeka Daire Baskanimiz Gamze Cimilli Hanim bulunuyor.

Efendim, 6nce Daire Bagkanhgimizin kurulusunu hizlica gegecegim. Temmuz 2024 yilinda Bakanlik makam oluruyla
olusturdugumuz Daire Baskanligimiz, kamudaki ilk Yapay Zek& ve Yenilik¢ci Teknolojiler Daire Bagkanligi. Biz bu Daire
Baskanliimizda, 6zellikle erken teshis sireglerini hizlandirma, sagdlhk profesyonellerinin klinik kararlarini destekleme, teshis,
tedavi planlanma ve hastalik yonetimi konusunda hizli sonuglar elde etmeyi hedefliyoruz.

Daire Bagkanhigimizin icinde alti birimimiz bulunuyor: Degerlendirme birimi, AR-GE birimi, uygulama birimi, izleme
birimi, yenilik¢i teknolojiler birimi ve bildiginiz Gzere, "Neyim Var?" projemiz vardi, ilk 2021 Kasim ayinda devreye almistik. Daha
sonra yenileyerek 2022 Haziran ayinda devreye aldigimiz "Neyim Var?" projemizin birimi bulunuyor.

Saglikta yapay zeka uygulamalari igin veri isleme mevzuatimiz, Saglikta Yapay Zeka Strateji Belgemizin taslak hali ve
yapay zeka Urtnler ve bu hizmetlere yonelik bir 6n onay, 6n basvuru gibi bir stre¢ yuritiiyoruz Baskanligimizin iginde. Veri isleme
mevzuatimiz, Cumhurbagkanlidi kararnamesinde Genel Mudurligimize verilen gorev ve yetkiler dahilinde, 358'inci madde
dogrultusunda veriyi isliyoruz. Ayni zamanda KVKK'nin 5'inci ve 6'nci maddesinde de bu konuda kanuni hiikiimleri yerine getirerek
yapay zeka galismalarimizi yapiyoruz. Yapay Zeka Strateji Belge'mizin taslak halini ilk 21 Kasim 2024 tarihinde KVKK, Sanayi ve
Teknoloji Bakanhigi, Cumhurbaskanligi Dijital Déniisiim Ofisi, TUBITAK, SGK, TUSEB ve TITCK'yle birlikte bir oturumda taslak
strateji belgemizi onlara sunduk, onlarin geri donusleri dogrultusunda daha efektif bir hale getirdik, 3 Aralik 2024 tarihinde ise
HIMSS Eurosia'da 6zel sektérle bu Yapay Zeké Strateji Belgemizi paylasip onlarin geri donusleri dogrultusunda taslak belgemizi
olusturduk.

Burada bizim o6nceligimiz, hasta odakl vizyonumuz, hasta odakh tim suregleri ileri seviye teknolojik ¢ézimleri
destekleyerek yonetsel ve klinik sireglerin hizmet kalitesini ve sonugclarini iyilestirmek, saglik alaninda teknoloji kullaniminda
basarili uygulamalarla uluslararasi liderligi korumak ve giclendirmek, ylksek katma degerli trlinlerin gelistiriimesinde diizenleyici
ve kolaylastirici politikalar gelistirmek ve uygulamak.

Stratejik 6nceliklerimizi detayli anlatmayacagim. Size toplanti 6ncesinde dagittigimiz "hard copy" sunumda bunlar
bulunuyor. Burada vakit kaybetmemek icin hizli ilerliyorum, daha ¢ok bizim kendi projelerimizi "in-house" yaptigimiz ¢aligmalari
anlatmak istiyorum.

Buradaki projeler su an aslinda canliya aldigimiz projeler. Aslinda bizim yuruttigimuz 11 tane projemiz bulunuyor.
Bunlarin bir kismi halen pilotta, bir kisminin klinik validasyonunu yapiyoruz. On onay uygulamamizi ilerleyen slaytlarda daha
detayli anlatacagim. On onay uygulamamiz aslinda saglikta yapay zeka, bir iriin, bir uygulama geldigi zaman nelere dikkat
edilmeli, hangi standartlari olmali yani bir standart akreditasyonu yapmaya ydnelik ¢alismalarimiz, bu akreditasyonlardan
sonrasinda bir kayit tesciline yonelik islemleri ylrtitecedimiz bir alan.

Mamografi Yapay Zeka Projesi... Mamografi Projemiz ilk 2021 yilinda Cumhurbaskanlidi Dijital Dontsum Ofisi...
Kendileri 10 bin adet isaretlenmis mamografi gérintiisiinden olusturduklar BI-RADS skoru 1, 2, 4, 5'i deg@erlendirdigi bir
uygulamaydi. Kendileriyle iletisime gegip, onlarin ¢alismalarini alip bizim veri tabanimizdaki 193 bin mamografi gériintisiyle BI-
RADS 0'l da icine katarak su an yaklasik ytizde 92 dogrulukla ¢alisan bir uygulama héaline getirdik. KETEM'lerde Ulusal Mamografi
Projemiz kapsaminda 40 yas Uzeri kadin hastalarimiza yapilan taramalarda -biliyorsunuz, her bir buguk senede bir mamografi
taramasi Onerilmektedir- ylksek riskli olan, BI-RADS skoru 4-5 olan hastalari 6nceden tespit edip, sisteme, ilk Teleradyoloji
Sistemi'ne gorintl merkeze geldidi gibi o giin tespit edip, o giin radyologlarin 6niine dusirip -hatta iki radyologa dusuriyoruz-
boylelikle iki gz tUzerinden tekrar kontrol ediliyor ve bu hastalarimizin erken tani ve teshis sureclerinin ilerlemesi igin yaptigimiz bir
proje. Biliyorsunuz, bir gérinti cekildikten sonra bunun, radyolojinin bir okuma siresi var. Biz bu sistemle bu okuma sturesini
minimuma indirdik, burada da basarimiz yiizde 92.

Beyin BT Kanamali inme Tespiti Yapay Zeka Projemiz... Burada da gene BT gériintiilerinden inme tespiti yapiyoruz,
bunu da Teleradyoloji Sistemi'mizle merkezilestirip radyologlarin éniine raporlanmadan 6nce inme alanlarini gosterecek sekilde
kisa bir siire igerisinde canliya gegecegiz.

"Neyim Var?" projemiz aslinda vatandaslarin sikayetlerini ve bulgularini girip dogru hekim, dogru brans eslestirmesi
yaparak zamandan kazang, dogru hekime giderek dogru tedavisini almasini sagladigimiz bir proje. Bu projede baslangicta is kural
motoruyla calistirdik, daha sonra ilerleyen sureclerde yapay zekayla 6grenme asamalarini da ekledik. Tabii, her gecen gin bu
projemizi iyilestirmeye galisiyoruz, buna farkli komponentler de ekleyecegiz. 2022 Haziran ayindan itibaren son versiyonu halen
canlida bu projemizin.

Bu arada, ben dider projelerimizden de bahsedeyim; ekranda olmayan ve aslinda devam ettigimiz projeler. BT Toraks
projemiz... BT Toraks projemizde erken kanser teshisi Uzerine galisiyoruz. Orada kitle tespit ederek, riskli kitleleri 6nceden tespit
edip inme projemizde oldugdu gibi Teleradyoloji Sistemi'yle radyologlarin dniine tavsiye niteliginde getirmek istiyoruz. Burada bizim
en ¢ok zorlandigimiz nokta bunun mevzuatsal kismi. Mevzuatsal kismi da sdyle: Ben de bir hekimim. "Yapay zeka bir hekim gibi
karar verebilir mi?" "Hatali karar verirse ne olur?" "Yalanci negatiflik olmamali." gibi hususlar var. Bu konuda da Degerli Komisyon
uyeleri, sizlerden de destek bekliyoruz.

Bunun disinda, EKG verileriyle kardiyak anomaliler... Sadece kalp krizi degil tim kardiyak anomalileri ¢aligiyoruz. Bu
projede de Wake Forest Universitesinden Oguz Akbilgic Hocamizla galisiyoruz.

Bizim calisma stilimiz; verilerimizin hepsi kapali devre Bakanlik sunucularinda ¢alisiyor, hocalarimiz sadece algoritma
konusunda bize destek veriyor, kendi i¢ kaynaklarimizla kodlarimizi gelistirip triin haline getiriyoruz.
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Bunun diginda, dig Uzerine bir projemiz var; bir dis rontgen filmi tGzerinden dolgu, ¢lrlk, kanal tedavisi gibi tedavileri
erken tespit etmeye yonelik. Buradaki galismada sunuma koymamamizin sebebi, sadece Eskisehir'de pilot yaptik ve aslinda klinik
validasyonunu yapmadik. Klinik validasyonu icin Saglik Hizmetleri Genel Mudurligimizle birlikte galigiyoruz. Onlarin dis hekimligi
uzmanlariyla birlikte bizim isaretledigimiz gorintuleri ikinci g6z olarak dis hekimi uzmanlari da isaretliyorlar. Karsilagstirma
sonucunda yuzde kag¢ basarili oldugumuz ortaya c¢ikacak; ortaya c¢iktiktan sonra basari orani yiksek olursa tim Turkiye'ye
yayginlastirmayi diigtinlyoruz.

MHRS'de vatandas davranis modellemesi Uzerine calisiyoruz. Bunu Ozellikle randevu alip randevusuna gitmeyen
vatandaslarimiz icin bir davranis modellemesi yaparak "Ek hangi branglarda, nasil fazla randevu agabiliriz?" (izerine ¢alisiyoruz.

Beyin 6liumu Gzerine bir galismamiz var. Beyin 6lumi Uzerine yaptigimiz galismada difiizyon MR'da hasta daha yodun
bakimdayken ve Glasgow Koma Skalasi'nda 6'nin altina indikten sonra gekilen difizyon MR'larini detayl bir sekilde yapay zeka
Uzerinden inceleyerek... Beyin 6liminin de difizyon MR'da tipik bir goriintist vardir, bu goériinti varsa ilimizde bulunan organ
nakli koordinatdrlerimize uyari dasurlp ilgili hastaneyle koordineli olmasini ve beyin 6limi gerceklestigi zaman da organ nakline
hasta uygunsa ve hastanin vasiyeti ve yakinlarinin onaylari dogrultusunda nakil islemlerinin gergeklesmesine yodnelik bir
calismamiz var. Anne, bebek Olimlerine yonelik risk faktorleri Uzerine yapay zekada risk faktorlerini belirleyerek hangi riskli
gruplarin, riskli gebelerin daha potansiyel oldugunu o&lgip... Biliyorsunuz, Halk Saghgi Genel Mudirligimizin Misafir Anne
Uygulamasi var. Misafir Anne Uygulamasi'nda riskli gebeleri dogumdan (¢ ay 6ncesine kadar hastanelerimizde misafir
edebiliyoruz. Bizim yulksek riskli tespit ettiklerimizi, l¢lncli basamak pediatrik yodun bakim, yenidodan yogun bakim olan
merkezlerde 6ncesinde o annelerimizi misafir ederek anne, bebek dlimlerini disiirmeyi hedefliyoruz.

Bunun disinda e-nabiza yeni bir 6zellik getirmeyi planliyoruz, "saglik asistani" "saglik kogum" gibi size yoénelik, sizin
gecmis hastaliklariniza 6zel, size spesifik bir yol gosterici saglik kogunuzun oldugunu hayal edin. Mesela, kilo artisiniz var veya
tansiyon verilerinizde problem var; bu yonde sizi yonlendirecek bir saglik asistani ve uygulamasi ¢alismasi yapiyoruz. Tabii,
bunlarin hepsinde klinik validasyon g¢alisiyoruz, klinik validasyonda ciddi bir oranin ustiine ¢ikmadigimiz takdirde bunlari canliya
almayacagiz. Nasil mamografide su an BI-RADS skoru 1, 2, 0, 4, 5'i 92 basariyla tanimlayabiliyorsak... Ve mamografide diinyada
su an BI-RADS skoru 0'I tam olarak dlcebilen ¢ok fazla yapay zekd uygulamasi yok. Sifir en riskli olandir, arada bir degerdir.
Dolayisliyla tespit etmekte de zorlanilan bir alandir, onda bile yizde 92 basariyi yakalamis durumdayiz.

Bunun haricinde, karar destek sistemlerimizde kullaniimaya yoénelik LLM modelleriyle kendi gelistirdigimiz metotlar
deniyoruz, bunun igin "on-premise" olarak kurdugumuz bir alanimiz var. Tabii, burada zorlanma noktamiz su: Diinya ChatGPT,
Llama veya DeepSeek gibi araclar kullaniyorlar ve bunlarin hepsi internete ¢ikiyor, acik aga ¢ikiyor. Biz Saglik Bakanligi olarak
aclk aga cikamayiz ¢linkl verilerimiz saglik verisi, bu verileri guivenli bir sekilde korumak ve kollamak durumundayiz. Dolayisiyla,
LLM konusunda ¢ok zorlaniyoruz ¢inki kendi icinde caligabilen ve bizim dilimizle ¢alisabilen bir model gelistirmemiz gerekiyor.
Mesela, bir 6rnek vermem gerekirse bir hasta "B6grim agriyor." dedigi zaman bunu anlayabilen bir yapi yapmamiz gerekiyor.

On onay uygulamasinda amacimiz, bize saglik alaninda basvuran yapay zeka uygulamalarini aslinda standardize edip,
akredite edip bunlari teknik anlamda ve yasal denetlenebilir hale getirmek, seffaf bir sekilde galisabilir hale getirmek. Burada, bu
uygulamada, kamu ve 6zel tim saglik kuruluslarinda, hastanelerde, polikliniklerde, laboratuvarlarda veya benzer klinik ortamlarda
hizmet verecek yapay zeka tabanlh cihazlari ve yazilimlari kapsayacak sekilde yiritlyoruz bu sistemi. Akisin en sonunda da klinik
validasyon var, aslinda en énemli olan nokta da o klinik validasyon. Yaptiginiz ¢galisma yiizde 60-70 basariyla sonug veriyorsa
bunun pek bir anlami kalmiyor aslinda saglikta. Mesela yalanci negatiflik su agidan 6nemli: Yalanci negatiflik binde 1 bile olsa, bir
kiside gerceklesiyorsa ve siz o kigiye "Saglamsiniz." diyorsaniz ve o kisi bir ay sonra kanser oluyorsa bunun geri déniisu yok; bu
6nemli bir noktaydi.

Mamografi projemizi anlatmistim. 40-69 yas arasi vatandaslarimizda ulusal mamografi sistemimizle toplayip yaptigimiz
proje. Baslangigta 2021 yilinda Dijital Dontusim Ofisinin galismasini alip, gelistirip kendi verilerimizi ekleyerek oradaki isaretlenmis
datanin yaklasik 20 katiyla caligsarak bu noktaya getirdik.

Kanamali inme tespitini de anlatmigtim.

Bir platformumuz daha var, biz buna su an igin "YZ-VAM" ismini koyduk. Bu platformumuz aslinda su: iginde yapay
zekayla ilgili tim kitiphanelerin bulundugu ve klinisyenlerin, akademik arastirma gorevlilerinin, bilim adamlarinin ¢aligabilecegi bir
platform yapmak. Bu platforma basvurduktan sonra, biz, akademisyenlere sentetik veriyle Uretilmis bir 6rnek data gdsterecegiz,
sentetik data gdstereceg@iz ve kendileri kendi yapay zek& modelini bu sentetik datasinin igerisinde istedigi gibi yazabilecek, bu
kUtuphaneyi kullanabilecek ve en sonunda "start" tusuna basacak. "Start" tusuna bastiktan sonra, biz modelin, kodun agirligina
bakarak belli bir Saglik Bakanliginin érneklem verisinde veri disariya ¢cikmadan, iceride galisip sadece akademisyene sonucunu
gOsterecegiz; sonucunu dénecegimiz bir yapi ve bodylelikle hem veriyi glvenli halde tutacagiz hem de akademisyenlere yapay
zeké alaninda veya diger alanlarda ¢alisma imkéani taniyacagiz. Boyle bir platform tasarladik. Bu platformumuzu da yaklasik iki
aya canliya almayi hedefliyoruz. Platformun mobil versiyonu da olacak. Yine, tabii, onay almis akademisyenler e-devlet girisi veya
bizim Bakanligimizin ortak giris noktasi tUzerinden giris yapabilecekler. Tabii, bu datamizin iginde "tabular data"miz olacak, "text
data"miz olacak, "image data"miz olacak. Burada, tabii, farkli farkli veri tabanlari kullanmamiz gerekebilecek. "Graf" veri tabani
Uzerinde de galismalarimiz bulunuyor; "graf' veri tabanini da bagimsiz, daha farkh bir karar agacinin dallandigi bir model olarak
da diusunebilirsiniz. Bunlar haricinde, egitim, makale, yarisma ve dokimantasyon konusunda da g¢alismalarimiz var. Bunlarin yeni
Universite Ogrencilerimiz icin de ¢ok faydali olacagini disinlyoruz. Belki, ilerleyen glinlerde "hackathon" gibi bir sey de
gerceklestirebiliriz ve bdylelikle, Universite 6grencilerinin ilgisini daha fazla ¢ekip bu alanda gelisen 6grencilerimizi hem kamuya
hem 6zel sektére dahil edebiliriz.

Cumhurbagkanligir Uzaktan Egitim Kapisi'nda da bizim saglikta yapay zeka egitimimiz var. Burada, 307 bin tekil kullanici
giris yapip 293 bin tekil kullanici bu egitimlerini tamamladi.

TEKNOFEST... TEKNOFEST'e de 2021 yilindan beri katihyoruz. TEKNOFEST'te yapay zekalar dizenliyoruz, yapay
zeka yarigmalari dizenliyoruz. Hem 6grencilere yénelik hem daha ileri firmalara yénelik yapay zeka yarismalari yapiyoruz. Bu,
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TEKNOFEST'lerdeki yarismalari da TUSEB'le birlikte yapiyoruz. ilk yil, 2021 yilinda tomografide inme iizerine calistik, 2022'de
mamografi Uzerine calistik. Her sene farkli konular Uzerine c¢aligip isaretlenmis datamizi paylasarak TEKNOFEST'lerde hem
ogrencilerimizin hem de firmalarin bu yarismalara katilmalarina imkan sagliyoruz.

Tesekkir ederim.

BASKAN FATIH DONMEZ - Tesekkiir ediyorum Hocam.

Simdi Enstitisti Baskanimizi dinleyecegiz, Profesér Doktor Hakki Muammer Karakas. Sizin sunumundan sonra da
sayIn vekillerimize s6z verecegim.

Sayin Hocam, 6nce kendinizle, sonra da herhalde Enstitiiyle ilgili biraz genel bilgiler vereceksiniz; ardindan da sunuma
hemen gegebiliriz.

Tesekklr ediyorum.

2.- Saglik Bakanlhig1 Tiirkiye Saglik Veri Arastirmalar1 ve Yapay Zekd Uygulamalar1 Enstitiisii Bagkan1 Profesor Doktor Hakki
Muammer Karakas'in, Tiirkiye Saglik Veri Arastirmalart ve Yapay Zeka Uygulamalart Enstitiisiiniin ¢caligmalari, hedefleri, saglik alaninda yapay
zeka kullanimi ve giincel uygulamalar hakkinda sunumu

SAGLIK BAKANLIGI TURKIYE SAGLIK VERI ARASTIRMALARI VE YAPAY ZEKA UYGULAMALARI ENSTITUSU
BASKANI PROF. DR. HAKKI MUAMMER KARAKAS - Saygideger Komisyon Baskanim, saygideger milletvekillerim, ¢cok degerli
katilimcilar; Bilgi Sistemleri Genel Mudirlugimizin bizim de destegimizle ve bizim de onlarin destegiyle yaptigi ¢ok kiymetli
calismalari dinledik. Ben, TUSEB-TUYZE olarak neler yapiyoruz, biraz onlardan bahsedecegim. Bir de saglikta gergekten yapay
zekaya gerek var mi ya da neden gerek var; su andaki gliincel uygulamalari size gostererek saglikta yapay zekanin gergekten
diinyanin birgok ulkesinde su ya da bu sekilde, defakto olarak uygulamaya girdigini arz etmeye galisacagim.

Simdi, TUYZE, TUSEB'in altindaki enstitiilerden biri. 2019 yilinda, Tirkiye Sagdlik Veri Arastirma ve Yapay Zeka
Uygulamalari Enstitiisii adiyla kuruldu. Ug birimi var; bunlardan biri "Biiyiik Veri Birimi yani "big data". ikincisi, Karar Destek
Sistemleri Birimi ki yapay zeké bu birimin altinda yer aliyor. Her karar destek sistemi, malumunuz lzere yapay zekay! icermek
zorunda degil ama yapay zeka da karar destek sistemlerine biyik katkilarda bulunuyor. Akilli Cihaz Teknolojileri Birimi var ve iki
bilim kuruluyla da politikalar olusturuluyor.

TUYZE'nin dért fonksiyonu var; en énemli fonksiyonu tabii ki destekler yani bilimsel ve teknik destekler. ikincisi i¢
projeler yani stratejik bazi konularda "in-house" Uretilen Urunlere ydnelik bunlar galismalar; politika gelistirimesi ve egitimler.
Simdi, bizim, tabii "TUSEB" denilince dncelikle kamuda ve ictimai hayatta fikirden Uriine olan proje destekleri anlagiliyor. Bunlar
akademik olabiliyor ki Universite 6grencilerine yonelik ya da akademisyenlere yonelik. Bir de Ureten saglik destekleri var. Bunlar C
ve D grubu buyuk projeler, genellikle gudimli olarak gerceklestiriliyor ya da malumunuz tzere, 6ncelikli ¢agri alanlarinda,
Cumhurbagkanligimizin stratejik hedefleri dogrultusunda gelistirilen hedeflere yonelik cagrilar oluyor.

Simdi, biz, TUSEB olarak, bugiine kadar yani gegmis ddénemde daha ¢ok akademik projeler desteklenirken -ki
"akademik" deyince daha ¢ok bunlarin ¢iktilar yiksek lisans ve doktora tezleri oluyor ya da makaleler oluyor- artik yeni dénemde
biz teknolojik bir ¢ikti hedefliyoruz. Bu teknolojik ¢ikti bir inovasyon olmali bizim gdéziimuzden, inovasyon da hepimizin bildigi Gzere
ticarilestirilebilir ve 6lgeklenebilir bir yenilik. Yani, hem bu "general" bir sey olacak hem ticari bir karsiligi olacak ve de 6l¢eklenebilir
olacak. Tabii "6lgeklenebilir" deyince de biz diinyada 6lgeklenebilmekten bahsediyoruz ¢linkii ancak bu kadar genis bir hinterlantta
gercekten bir dlcek ekonomisine erigebiliyorsunuz. Hep sunlari soruyoruz bize bir proje geldigi zaman: inovasyon gerekli mi -biraz
sonra bunlarin &érneklerini goésterecedim- yapilabilir mi? Clinkiu bazen yapilamiyor su ya da bu nedenle. Dedigim gibi,
ticarilestirilebilir mi ve dlgeklenebilir mi? Ve buna gore proje 6zel ¢gagrilarimiz var. Gegmis donemlerde elektrokardiyografi Uizerine
ya da dijital patoloji Gizerine olan ¢agrilar bunlara érnek olarak verilebilir.

Biz, Saglikta Yapay Zeka Yarismasi'nin paydaslarindan biriyiz, bu yarigsmayi ¢ok énemsiyoruz ¢linkii toplumda bir
farkindalik yaratmak, genglerimizi bu alana kanalize etmek agisindan ¢ok énemli bir yarisma. Bu sene su ana kadar yapay zeka
yarismamiza 2.200 basvuru yapildi yani 2.200 takim bu én elemelerde yapay zeka yarismamizda TUSEB TUYZE'nin diizenledigi
bu yarigmalarda yarisacak.

Simdi, biz 6nimizdeki sene bu yarigmalari bir Ust katmana gikariyoruz; artik basit ya da orta diizey zorluklar yerine lise
ve universite 6grencilerimize hem ileri gortintu analiz teknikleri sunacagiz hem buyuk dil modelleriyle ¢alismalarini isteyecegiz
hem de buyulk verilerle ¢calismalarini isteyecegiz. Blylk veri dedigimiz zaman, erken uyari sistemleri gibi 6rnegin bir pandeminin
nasil yayildigi ya da herhangi bir bélgemizde kimyasal, biyolojik ya da nlkleer bir saldiri olup olmadidi ya da sistemin sagligindan
bahsediyoruz yani bir yéneylem arastirmalarindan bahsediyoruz.

Simdi, bizim TUSEB TUYZE olarak Saglikh Tiirkiye Yiizyill Programi Eylem Plani'nda 8 tane hedefimiz var, bunlar bu
seneki hedeflerimiz: Birincisi, SAVEM Saglik Veri Merkezi Projemiz; ikincisi, Yapay Zekéa Validasyon Platformu Projemiz ki Saghk
Bilgi Sistemleriyle beraber calisiyoruz onlarin alt bileseni olarak; tguncusu, Radyoloji Karar Destek Sistemleri Projemiz var
vesaire. Ben bunlarin birkagini size drnekleyecegim.

Simdi, bence su ¢cok énemli yani hep bize soruyorlar; biz bu yapay zekayi niye yapiyoruz, insanlarin islerini ellerinden mi
almak istiyoruz ya da ¢ok mu teknoloji olmak istiyoruz? Hepinizin de bildigi Uzere yapay zekanin temel deger Onerisi esasen
verimlilik yani ekonomik itici gici verimlilik ki daha dnceki deg@erli katilimcilar ve konusmacilar herhalde ki bunlardan bahsetmistir.
Ama "Saglikta verimsizlik var mi?" sorusu ¢ok arastiriliyor. Tabii ki saglikta ¢ok bulyuk bir verimsizlik var. Sunu biliyoruz -Birlesik
Devletler'de bu ¢ok 6nemli bir galismadir, hekim arkadaslarimiz ya da hekim milletvekillerimiz ¢ok iyi bilifler- yapilan bir calismada
her yil 100 binden fazla hastanin sirf saglik hizmeti aldigi i¢in 6ldigi biliniyor yani éyle bir verimsizlik ve esasinda sistemde dyle
biyudk bir yanhglik var ki bunu dlgebiliyoruz ve size bu 6rnegdi 6zel olarak gdstermek istiyorum guinku bu hem blyik veri hem de
yapay zekanin ne igin kullanilabileceginin en énemli érneklerinden biri. Bu hastayi ben burada prezante ediyorum ¢iinki diinyada
Birlesmis Milletler ve Uluslararasi Atom Enerjisi Ajansi tarafindan da gdsterilen bir indeks vaka bu. Simdi, bu hasta 23 aylik bir
erkek hastayken bir BT c¢ekiliyor Kaliforniya'da 2008 yilinda, ¢ok ge¢cmiste degil ve yanliglikla bu bebege 151 kere o gun BT
cekiliyor ve ¢ocuk 1.100 rad bir doz aliyor ve de ylzde 39 6limctl kanser riski var. Simdi, bu rakamlar ¢ok karmasik gelebilir ama
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sOyle gosterdigim zaman Cernobil sakinleri sadece 20 birim doz almissa Arcata hastasi 100 bin birim aldi o giin. "Bu hatadir, 1
kere olmustur, milyonda bir kere olmus olabilir." diyebilirsiniz ama daha sonradan yapilan incelemeler yani FDA dedigimiz Birlesik
Devletler'deki Federal ilag Ajansinin yaptigi incelemelerde Kaliforniya'da yiizlerce bdyle vaka oldugu ortaya gikti ama bunlarin
higbirini gérmek miimkiin olmamisti ve bu vakalar yliziinden, daha dogrusu, verdigimiz bu radyasyon yiiziinden her 100 insandan
1'ini kanser yapiyoruz, bu biliniyor. Yani, evet, Sayin Bagkanim, normalde kanser insidansi yizde 42'dir, her 100 insandan 42'si
yeteri kadar uzun yasarsa kanser olacaktir ve bunun 1'ini radyoloji yapmaktadir ve bu, Birlesmis Milletler raporuyla acik olarak
ortaya konmustur.

Simdi, tamam, ne yapalim, igin fitratinda var diyebiliriz ama engellenebiliyor. Nasil? Bu, esasinda ¢ok bly(k bir veri. Biz
¢ok buyik bir verinin igerisinde su hastayi bulabilseydik ya da bu hastalari gérebilseydik o zaman bunlarin en azindan kanser
olmasini engelleyecektik. Neden géremedik? Clnkl ¢ok buyulk bir veri var elimizde ve biz bu verinin igerisinde béyle vakalari
mesela goremiyoruz. Ulusal teletip sistemimizin igerisinde de yiiz milyonlarca su anda veri var. Bunlari bir insanin hatta bildigimiz
anlamda bilgisayarlarin islemesi mimkin degil; ne depolanabiliyor ne iglenebiliyor, islense de bunu zamaninda yapamiyorsunuz.
O cocuk blyudikten ¢ok sonra ancak bunlari bilmek mimkin oluyor ve bu tibbi veriler ¢cok hizl artiyor, biraz sonra bundan da
bahsedecegiz. Nasil biz buna yaklagsacagiz? Cunkl yakin gegmiste her bes yilda bir veri 2 katina ¢ikarken artik giinimiizde yedi
gline cikti bu, her yedi giinde bir veriler 2 katina gikiyor. Peki, biz bu verilerin ne kadarini kullaniyoruz? Sadece ylizde 3'Und,
saglikta aktif olarak islenen ve karar vermede kullanilan saglk verileri tim toplanan verilerin ylzde 3'U yani biz verilerin ancak
yuzde 3'Uyle islem yapabiliyoruz.

Simdi, yapay zekd bize ne vadediyor saglikta? Culnki bugln saglik temal bir oturumdayiz. Bir kere daha hizl,
insanlardan ¢ok daha hizli oldugunu artik biliyoruz. Cok daha dogru, gérintl islemede mesela radyologlarla karsilastirdiginiz
zaman 2015 yilinda makinelerin gorisi insan goérusunu gecti, 2015 bir kirllma noktasiydi. Ve ¢ok daha ucuz, milyarlarca dolarlik
ya da euroluk ya da Turk liralik bir tasarruf bunlari kullanarak saglayabiliriz.

Saglkta yapay zek& dedigimiz zaman -Sayin Genel Mudurimuz ¢ok iyi izah etti- tU¢ "focus" var: Birincisi, bireysel
diizeyde yani bunu hastalarda kullanman. ikincisi, béliim ya da bir hastane diizeyinde. Ugiinciisii ise sunucu diizeyinde kullanmak
yani bunu butiin saghk aginda ya da bitin Bakanlikta kullanmak.

Simdi, ben size birka¢ 6rnek verecedim ve burada bunun nasil esasinda kullanildigini ¢cok daha iyi anlayacagiz. Simdi,
hepimiz hasta olarak bir rontgen tetkikinden ya da bir bilgisayarli tomografiden ge¢cmisizdir. Normalde bizim bildigimiz sey sudur:
Gideriz bir MR'a ya da bir BT'ye gireriz, sonra da elimize bir rapor gelir ama esasinda suire¢ cok daha uzundur hepinizin de bildigi
gibi; hekimin karar vermesinden "Ben senden BT istiyorum." demesinden baslar, daha sonradan -biraz 6nce Komisyon
Baskanimizin sey yaptigi gibi- bir randevu sistemi ortaya ¢ikar vesaire vesaire bu sekilde ilerler. Yapay zekayi biz bunda nasil
kullaniyoruz ve bu sene biz neler yapacagiz? Simdi, biraz 6nce bahsettim bir BT yada MR ¢ekiminden. Biz diinyada, daha
dogrusu OECD (ilkeleri igerisinde kisi basina en fazla MR, en fazla BT g¢eken llkeyiz. Bizden daha fazla BT ¢eken, daha fazla MR
ceken hi¢ kimse yok. Bununla basa ¢ikmak da mimkin degil. O zaman ne yapacagiz? Bunlar nasil ydonetecegiz? Simdi, bizim
projelerimizden biri RADIS Projesi bu sene. RADIS Projesi sunu bize saglayacak: Yapay zekay! da kullanarak hekimlerin dogru
istem yapmasini saglayacak. Yani hekim BT isterken gercekten dogru bir istem yapacak ya da dogru bir MR isteyecek fakat bizim
Saglik Bakanligi adina gegmis donemlerde yirittigimiz arastirmalarda su ortaya cikti: Tirkiye'deki istemlerin ylzde 48'i yanlis,
yuzde 10'u da gereksiz. Diinyada da buna benzer rakamlar hep elde edildi, en ileri tlkelerde ve sistemlerde bile yiizde 10 ila 20
yanls islem var. Yani biz yilda 50 milyon MR ve BT g¢ekiyoruz, bunun 5 milyonu gereksiz. Bunlari engelleyebilir miyiz? Ve su
goOrduginiz sistemi kurarak -simdi Bilkent'te pilotlari yapiliyor, Bilkent Sehir Hastanesinde- biz bunlari engelleyecegiz ve bdylece
de yilda 1,7 milyar lira tasarruf saglayacagiz sirf bu yazilimi Turkiye'de kullanarak. Dinyanin bagka Ulkelerinde kullaniimaya
baslandi. Ne yapiyor? iste, doktor diyor ki: "Ben sunu istiyorum." Doktorun istemini tartisiyor, biitiin hastanin ézelliklerini sistem
cekiyor, diyor ki: "Sen bunu istemigsin ama en iyisi sunu istemeliydin." Hatta bir de oyunlastirma yapiyor "Onu istersen sana 9
puan verecegim, bunu istersen 5 puan verecegim." gibi.

Akilli randevu sistemleri var kullanilan. Bunlar hastanin yasina, cinsine, geldigi yere ve hatta o siradaki hava kosullarina
bagll olarak kimin randevuya gelebilecegdini, kimin randevuya gelemeyecegini hesap ediyor. Biliyorsunuz, bunlar ucaklarda ¢ok
siklikla kullanihyor, bunlan inflamante etmeye galisacagiz. Yine, biliyorsunuz, bir hasta cihaza oturdugu zaman yani cihazin
icerisine girdigi zaman bir teknisyen birtakim protokoller segerek hastaya 6zel bir inceleme yapiyor ama bu protokol listeleri
binlerce, teknisyenin aklinda tutmasi mimkun degil, tutamayinca da size biraz 6nce gésterdigim hatalar ortaya gikiyor, o yanitlar
ortaya c¢ikiyor o ytzden akilli protokoller uizerine ¢aligiyoruz.

Sistemlerimizde artik akilli pozisyonlamalar var, hastalari otomatik olarak yapay zekd makine igerisinde pozisyonluyor,
bunu Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesinde kullanmaya bagsladik. Yine, yanhs planlari diizelten ya da "artefakt" dedigimiz
parazitleri gideren sistemlerimiz var ki bunlarin (izerine TUSEB'de galisiyoruz, 6zel sektér caligiyor, bilgi teknolojilerinde
caligiyoruz.

Otomatik raporlama. Simdi, yapay zekd denince otomatik raporlama akla geliyor, bu isin son noktasi. Otomatik
raporlama mimkin mii? Fransa'da bir firma ¢ikti, adini da zikredelim, Gleamer, devlet destekli; artik onun yazdigi raporlar hekim
onayi gerektirmiyor, bununla ilgili bir yonetmelik de ¢ikardilar; kiriklari, akciger filmlerini o rapor ediyor. Diyeceksiniz ki "Hekimler
rapor etsin." Edemez ¢lnklU her aksam acillerde on binlerce, yiz binlerce akciger ve kemik cekiliyor ama orada doktor bulmak
mumkin degil. Bunlar kiriklari saptiyor ve ortopedistlerin éniine kirmizi "Buna miidahale etmek lazim." yesil "Bunu eve gonder."
diye dusuruyor. Bu kadar ¢cok hastayla basa ¢ikmanin bagka bir yolu yok.

Su anda, surada gordigimuiz kadar yazilim dinyada klinik validasyonlardan gecti, kullaniliyor, biz de bunlarin bir
kismini Tirkiye'de gerek kamu gerek 0zel gerek kamu ve O6zeli birlestirerek yapmaya cgalisiyoruz. Bizim metra ve proton
projelerimiz yani meme géruntileme ve prostat gorintileme -¢linku ikisi de erkeklerin ve kadinlarin kaginilmaz hastaligi- bunlar
Uzerinde teghis ve raporlama projelerimiz var, Genel Midiriimiz bunlardan bahsetti, biraz sonra da 6zel sektérden gelen kiymetli
o6gretim Uyesi arkadasim bunlardan bahsedecek.



Simdi, biz su anda saglkta lglnci seviyede bir otomasyon yapiyoruz. Yani énce sadece insan bakardi; sonra, insan
bakti, arkada yapay zekéa sistemi ¢caligsiyordu ama doktora bunu hig iletmiyordu ¢iinkli 0 zaman yapay zeka algoritmalarimizin ne
kadar dogru ya da ne kadar yanhs calistigini bilmiyorduk. Glinimiizde hem doktor, 6rnegin bir radyolog okuyor hem de yapay
zeka okuyor ve doktora da bir gorintl gdsteriyor, surasinda bir sey olabilir diye, su anda bu seviyedeyiz. Dordiinclii ve besinci
seviyelerde biraz 6nce Fransa'daki drnegini gosterdigim gibi "full" otomasyon olacak ama bunun i¢in saygideger sizlerin bu Meclis
catisi altinda tabii ki buna gére mevzuat diizenlemesi, yasa cikarmasi gerekecek. Ciinkii o zaman "insanin olmadigi yerde yapay
zekanin kararlarinin sorumlulugunu kim Ustlenecek?" sorunu kargsimiza ¢ikiyor.

Bizim buradaki hedefimiz su: Zaten bu enduistri de bunu biliyor. EGer siradan bir insan bir zihinsel gorevi bir saniyeden
daha kisa bir slirede yapabiliyorsa muhtemelen artik onu insanlar yapmayacak. Yani akciger grafilerine de biliyorsunuz, doktorlar
soyle hizla bakar, bunu artik bir insan yapmayacak onu kesin olarak biliyoruz. Bizim bdttn bu Urdnleri tretirkenki temel deger
o6nerimiz esasinda insanlarin islerini falan ellerinden almak degil; doktorun, hemsirenin, teknisyenin zamanini tuketen hastayla
arasindaki bagi koparan is ve islemleri yerine getirmek yani mesledimizde kaybettigimiz anlamlari geri kazanmak istiyoruz. Bunun
bir sonrasi var, buna daha gelemedik, yénlendirici tip yani ne oldugunu degil ne olacagini 6nceden saptamak yani "Sen ileride
sOyle bir sey olacaksin, bilmem ne hastasi olacaksin ama sdyle sdyle bir modifikasyon yaparsak biz senin hayat tarzinda,
yasaminda, oturdugun yerde ya da ilaglarinda bu hastaliya yakalanmayacaksin ya da daha ge¢ yakalanacaksin." diye; buna
yonlendirici tip deniyor ve bunlar igin ¢ok blyuk veri setlerine ihtiya¢ oluyor. Bizim Genom Projemiz yani Aziz Sancar Arastirma
Merkezinde yiiriitilmekte olan Genom Projesi -TUYZE olarak biz de Genom Projesinin analizlerini yapiyoruz- bu hedef
dogrultusunda ydrGtilen milli ve mega bir proje. Tirk genomunun dizilenmesi ve nadir hastaliklarin bunun Gzerinde saptanmasi,
simdi, bunlar ¢ok blyuk veriler gerektiriyor. Biraz énce genomdan bahsettim, bir slayt énce; bir insanin bir genom verisi 1 terabayt
tutuyor, bu korkung biyik. Onun igin de SAVEM yani saglik veri merkezlerinin kurulmasi ya da kurdurulmasi projesi giindemde
¢lnkd elimizdeki sunucular, imkanlar bir noktada bunlari islemeye yetmiyor. Veri o kadar hizli buytyor ki yarinin verilerini
saklayacak depolama araclari giinimizde Uretilmemis durumda. Bununla ilgili de ¢alismalarimiz blyuk paydaslarla devam ediyor.

TEDAP diye bir projemiz var, bu da su: Esasinda distinin, o kadar iyi elektroniklesmis, dijitalize olmus bir yapiyiz ki
Saglk Bakanliginda, normalde Saghk Bakanliginin bitiin operasyonlarini su kadar bir odada yari otomatik olarak ylritmek hatta
sistemin kendi kendine duzeltmeler yapmasi hatta biraz énce Komisyon Bagkanimizin da bahsettidi o randevu sisteminin
¢Ozllebilmesi ve gok daha bagska seylerin ¢ozilmesi mimkin yani ¢ok bliylk yoneylem sistemlerinden bahsediyoruz, bunlar
Uzerine calisiyoruz.

Simdi, Griinlegsme, bunlar tamam fakat bir Griiniin Uretilmesi son derece zor, son derece maliyetli, son derece masrafli.
GunUmuzde dinya klasmanindaki drlnler bes ila on yil gibi surelerde Uretiliyor ve bunlarin onay almasi da ¢ok uzun sirtyor.
Simdi, Tirkiye'de -biraz 6nce bahsetti- Genel Midurimuzin kiymetli ekibiyle beraber hazirladigi bu Griinlerin 6n onayiyla ilgili
calismalari suriyor ve bunlarin bir de onaylari. Yani bu Uriin geldigi zaman bu Uriin gergekten dedigi seyi yapiyor mu ve iki Urin
geldigi zaman hangisi bunu en iyi yapiyor? Su anda giiniimizde bdyle platformlar, sasirtici bir sekilde sdyleyecegim, diinyada da
yok. Yani herkes kendi Grtininin iyi oldugunu beyan ediyor ama bunlarin karsilastirilabilecedi universal setler yok, Bakanligimiz
bu konuda caligmalarini surduriyor ve belki de diinyada ilk defa biz validasyon platformlarina sahip olacagiz. Butin drlnler
Ulkemizde valide edilebilir ve buradan da bu validasyon sonuglariyla diinyaya yayilabilir.

Ben hepinize ¢ok tesekkir ediyorum.

Saygideger Komisyon Uyelerine galismalarinda basarilar diliyorum, Allah muvaffak etsin.

BASKAN FATIH DONMEZ - Cok tegekkiir ediyorum her iki kurumumuza da. Hakikaten oldukga faydali bilgiler bizlerle
paylastilar. Saglikta bugtine kadar yapilan yapay zeka hizmetleri ve uygulamalari hakkinda genis bir bilgi almis olduk.

IV.- MECLIS ARASTIRMASI KOMiSYONLARI
A) Goriismeler
1.- Saglik Bakanlig1 temsilcilerinin yaptiklar: sunumlara iliskin goriisme

BASKAN FATIH DONMEZ - Aramizda hekim arkadaslarimiz var, onlar belki tababet kisminda daha detayli sorular
sorabilir ama klasik olarak ilk soruyu ben baslatmis olayim biraz hasta tarafi, sivil vatandas tarafi itibariyla. Biz sunu biliyoruz ki -
internetle birlikte- insanlarimiz viicuduyla ilgili bir rahatsizlik duydugunda internette arama motorlarini da kullanarak soruyor.
Simdi, yapay zek3, tabii, normal klasik arama motorlarindan daha gelismis oldugu icin muhtemelen yapay zekayi insanlar ilk
basvurulacak, sanki birinci basamak ilk hekim gibi goérebilir. Bu arada seyi de sdyleyeyim yani ben de tabii, bazi uygulamalari
kullaniyorum; ona da sdyle bir soru sordum, verdigi cevabi da paylasmak istiyorum. "insan saghigi hakkinda sorulara cevap veriyor
musunuz?" diye sordum. Cevabini okuyorum: "Evet, genel saglik bilgileri, saglikl yagsam Onerileri ve tibbi konular hakkinda bilgi
verebilirim ancak teshis koyma veya tedavi 6nermeye yetkim yok. Ciddi bir saglik sorunun varsa bir doktora danigmani éneririm.
Sana nasil yardimci olabiliim?" dedi. Sonra "Basim agriyor, ne yapmaliyim?" dedim. Cevabi tekrar sizlerle paylasiyorum, tabii,
burada hekim arkadaslar var ama biz normal bir insan olarak iste... "Bas agrisinin bircok sebebi olabilir; stres, susuzluk,
yorgunluk, uzun siire ekrana bakmak veya tansiyon gibi faktérler etkili olabilir. Oncelikle su adimlari deneyebilirsin." diyor. Iste,
bana "Bol su i¢, dinlen, a¢ olup olmadidini kontrol et." dedi. Havalandiriimig bir ortamda bulunmayi tavsiye etti. "Masaj yapabilirsin,
ekran sureni azaltabilirsin ama sonra da bu siddetleniyorsa bir hekime de git." dedi. Bir uygulama bunu sdyledi. Diger baska bir
uygulamada -glinkii biliyorsunuz, birgok yapay zeka programlari var- yine ayni sekilde "Insan saghigi hakkinda sorulara cevap
veriyor musun?" dedim. O da yine "Evet, insan sagligiyla ilgili sorulariniza yanit verebilirim. Saglk hakkinda bilgiler paylasabilir,
farkli saglik konulari Gzerinde konusabilir ve genel tavsiyelerde bulunabilirim. Ancak unutmayin ki ben bir yapay zeké asistaniyim,
tibbi tani veya tedavi 6nerileri sunamam, 6zellikle ciddi saglik sorunlari igin bir saglk profesyoneline danismak en dogru segenek
olacaktir. Merak ettiginiz bir konu var mi? Size nasil yardimci olabiliim?" dedi. Yine "Basim agriyor, ne yapmaliyim? diye ayni
soruyu ona da sordum. Benzeri tedavi Onerilerini baglangi¢ itibariyla sdyledi. Simdi, tabii, burada, bu iki program da guniin
sonunda belki bir hekime yonlendiriyor ama yani ben simdi normal vatandas goéziyle baktigimda, hakikaten, burada sormadik tabii
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"Hangi ilag?" Mesela, ikinci uygulamada bana "Agri kesici olarak parasetamol alabilirsin." diyor. Bunu sunun igin sordum; burada,
tabii, saglik ¢calisanlari agisindan biraz dnce uzmanlik isteyen konularda kisisel asistanlik konusunu iglediniz, hakikaten de lazim,
islerimizi de hizlandirmasi lazim ama bir de tabii, insanlarin hastalandiginda ilk bagvuracak yerler agisindan da 6ne cikiyor.
Herhalde, tabii, kamuoyunu, bir anlamda Bakanligimiz ve tum saglik personelini de bilgilendirmek, bilingclendirmekte de fayda var
diye diisiinliyorum. Bu konuda bir calisma var mi? Bu yapay zeka uygulamalarini bilingli kullanmak adina énemli. ikincisi,
Meclisimizden, yapay zekanin saglikta kullaniimasina iliskin bu agamada bir yasal diizenleme ihtiyaci hissediyor musunuz? Bu iki
konuyla ilgili bilgi almak istiyorum. Ben hem Enstiti Baskanimiza hem de Genel Midurimize soruyu ortak sormus olayim. Litfen,
karsimizi da tam bos birakmayin. Enstiti Baskanimizi, Genel Mudirimiizi yine eski koltuklarina alahm. Bu sorularla baslayalim,
sonrasinda da milletvekillerimizden de soru talepleri geliyor, devam edecegiz

Evet, buyurun.

SAGLIK BAKANLIGI SAGLIK BILGI SISTEMLERI GENEL MUDURU OzZGUR SEZER - Oncelikle, yapay zeka
konusunda vatandaslarimizi bilinglendirme ve bilgilendirme konusunda Saghgin Gelistiriimesi Genel Mudurligumuz ve Saglikh
Co6zim Platformu'muz ara ara bu konuda bilgilendirmeler yapmakta.

Cok guzel bir noktaya degindiniz. Biz, Saglik Asistani "Saglik Kogum"da aslinda hedefledigimiz, mesela, sizin
soylediginiz parasetamol. Parasetamoli her giin kullanabilirsiniz belki ama bir kiimdilatif dozu vardir. Bir insan hayati boyunca 4
kilodan fazla parasetamol alirsa organlarinda ciddi bir organ yetmezIigi olusur. Biz kendi verimizde bunu da g6z 6niinde bulunarak
Saglik Asistani'nda yapay zeka destekli olarak kisiye 6zel tavsiyelerde bulunmayi digtiniiyoruz.

BASKAN FATIH DONMEZ - Evet, Enstitii Baskanimizin da ilave edecegi bir husus varsa...

SAGLIK BAKANLIGI TURKIYE SAGLIK VERI ARASTIRMALARI VE YAPAY ZEKA UYGULAMALARI ENSTITUSU
BASKANI PROF. DR. HAKKI MUAMMER KARAKAS - Simdi, Saygideger Komisyon Baskanim, degerli milletvekilleri; yapay zeka
"Explainable Al" diye su anda biliyorsunuz bir sey var. Yani bu yapay zeka nasil ¢aligiyor? Esas olarak bunu biz tam olarak
bilmiyoruz. Bu bir "black box"tir, bunun farkli modelleri su anda geligtiriliyor. Yani nasil disindigu, nasil nasil karar verdigi daha
bilinebilir sistemler. Simdi, yapilan birkag saha arastirmasi var insanlar {izerinde. insanlar her seyden énce sagliklari ve paralari
s6z konusu oldugu zaman yapay zek& guvenmiyorlar, onu biliyoruz. Bunu ortaya koyan hem Hollanda'da ¢alismalar var bir Tlrk
bilim adaminin yaptigi hem de Birlesik Devletler'de; Tirkiye'de de bizim yirittigumiz bir saha arastirmasi var. Ben size finansal
sektérden ¢ok bilinen bir érnek vereyim: Bakmislar, insanlarin yatirimlarini yénlendirdigi yatirim bankacihiindaki artis ve yapay
zekanin yurittiig o "bot" dedigimiz fonlarin artigi insanin altinda kalmis. Simdi, bunu biliyoruz fakat tabii ki bu, toplum s6z konusu
oldugu zaman bdyle; bireyler s6z konusu oldugu zaman, saglik 6ngorisi veren, tavsiyesi veren sistemlerin devlet tarafindan
regiile edilmesi lazim, onda higbir siiphe yok. Ikincisi, bir baska is, esas bu sistemler kullanildigi zaman, diyelim ki saglik bilgi
sistemlerimiz valide etti, bilimsel bir eser, patentli bir Grin satiliyor -regulasyonu da var- bu Urinun kullanilmasi durumunda bir
organ kaybi ya da bir 6lim gergeklestigi zaman bunun sorumlusu kim olacak; kullanan doktor mu, bu triinii oraya koydurmus olan
kurum mu ya da bunu valide etmis olan, buna izin vermis olan Bakanlik mi? Bunun ortaya konulmasi lazim. Degisik modeller var
bununla ilgili, iste, Fransiz modeli... Su anda Birlesik Devletler'de, biliyorsunuz, bir yasa goérustliyor. Bu sorumlulugun kime ait
oldugunu ve neyle sinirlandigini iyice ortaya koymak lazim. Bence ytce Meclisimize de disen ¢ok énemli bir gérevdir bu, yapay
zekanin sorumlulugunun kimin tarafindan tasinacaginin bilinmesi.

BASKAN FATIH DONMEZ - Cok tesekkiir ediyorum.

Simdi, ilk s6z talebi istanbul Milletvekilimiz Halit Yerebakan Hocamizin.

Belki bazi vekillerimiz bilemeyebilir, Halit Bey Profesér Doktor; kendisi kalp damar cerrahi konusunda uzman bir
hekimimiz. Dolayisiyla bugiin burada hekim vekillerimiz de var, onlarin katkilari hi¢ stiphesiz ¢cok daha 6nem arz ediyor.

Buyurun Sayin Hocam.

HALIT YEREBAKAN (istanbul) - Sayin Bakanim, Kiymetli Bagkanim, degerli milletvekilleri ve gok degerli katihmcilar,
misafirlerimiz; ¢cok guzel bilgilendirmelerinizi dinledim, oldukga etkili ve basarili projeler ylrittiginizi goriyorum. Ben, bazi
katkilarda bulunmak istiyorum. Baglatmis oldugunuz bu ufuk agici sunumu belki farkli alanlarda da gelistirdigimiz projeleri ve
icinde bulundugum proje ekiplerini burada telaffuz etmek isterim.

Oncelikle sadece sunu sormak istiyorum size TUSEB olarak. TUSEB birgok saglik aragtirmasinin belki finanse edildigi,
belki desteklendigi ¢cok kiymetli bir ¢ati héline geldi. Buglin, diger arastirma gruplarinin ihtiyacglari oluyor 6zellikle GPU'lar gibi,
degil mi, blyldk dil modellerini egitmek konusunda. Sizler, bu teknoloji gelistiricilere karsi nasil katkilar saghyorsunuz, nasil
destekler veriyorsunuz? Onlarin GPU veya altyapi ihtiyaclarini nasil karsiliyorsunuz? Bu kigilerin nereye bagvurmalari gerekiyor,
bunu 6drenebilir miyim acaba?

SAGLIK BAKANLIGI TURKIYE SAGLIK VERI ARASTIRMALARI VE YAPAY ZEKA UYGULAMALARI ENSTITUSU
BASKANI PROF. DR. HAKKI MUAMMER KARAKAS - Simdi, bizim kendi sunucularimiz var fakat bu sunucular dis ortama
kapatilmistir. Clnki bunlarda hem e-nabiz'in verileri hem de Ulusal Genom Merkezinin verileri saklaniyor. Ancak bunlarin
icerisinde kapali sistemlerde, o da projelendiriimek kaydiyla arastirma yapmak mumkin oluyor ama bizim su anda Uzerinde
calistigimiz, gegmis iki sene 6nce giindeme gelen, yapilamayan ama su anda farkli bir modelle yapilacak olan SAVEM Proje'miz
var. SAVEM'de devlet, bazi kuruluslar yardimiyla -iste, TELEKOM gibi kuruluglardan bahsediyorum- buyuk bir veri merkezi
olusturacak ve bu veri merkezinde esas 6nemli olan sey veriyi saklamak ya da GPU'dan daha énemli olan bir yetkilendirme ve
verinin yonetimi. Biz, hangi verinin, nasil ve kimler tarafindan iglenecegini orada yetkilendirerek, arastirmacilara bu veri tabanlarini
ve bu islemcilerimizi acacagiz. Su ana kadar bu yapilamadi ¢tinkl sistemler kapali.

HALIT YEREBAKAN (istanbul) - Yalniz sdyle bir durum var: Biliyorsunuz, Google ilan etti ve kurumlar {izerinden CPU
kullanimini etkinlestirebileceklerini, kendi "server"larini kullanabileceklerini sdylediler fakat bireysel basvuruya kapali. Dolayisiyla
Turkiye'deki proje gelistirici ve arastirmacilar, sizin tzerinizden Google gibi sistemler Gzerindeki CPU'lar kullanima erigebiliyorlar
mi? Sorum gok net.

SAGLIK BAKANLIGI SAGLIK BILGI SISTEMLERI GENEL MUDURU OZGUR SEZER - Erigemiyorlar.
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Bizim Bakanligimizda su an Saglik Bilgi Sistemleri blinyesinde sanal sunucularla birlikte 4.500'e yakin sunucu var.
CPU'lu sunucu olarak da 24 "guard"li, 6 sunucu, HU sunucularimiz var. Toplam "storage" alanimiz 27 petabayt yani 27 bin
terabaytlik bir saglik verimiz var. Bu kadar blylk bir saglik verisini glivenli bir sekilde tutmamiz gerekiyor. Dolayisiyla Google veya
herhangi bir sirketin bir agina veya internete agik bir ortama maalesef ki agamayiz glivenlik gerekgelerinden dolayi.

HALIT YEREBAKAN (istanbul) - Bu, sizin "server"iniza agmaniz meselesi degil zaten, ayri bir hizmet sunuyor musunuz
bu arastirmacilara diyorum. Cinki bir stri hocamiz var, bu konuda Griin gelistirmek istiyorlar ama bireysel basvurulari kaynaksiz
olarak karsilasiyor. Dolayisiyla onlar ¢ézim arayisi icindeler ve belki de yarista geri birakiyor -birazdan bahsedecegim- bizim
saglik alaninda Uzerinde galistigimiz projeleri. Dolayisiyla Saglik Bakanhginin belki kendi "in house server'lari disinda kendi
verisini agmadigi ama kurumsal olarak temin edebildigi harici sunuculari arastirmacilara sunabilir. Belki bdyle bir destek sagdlarsak
ben, bilim dinyamiza ¢ok ciddi katki saglayabilecedimizi sadece sdylemek istiyorum. En azindan not olarak da hem Meclis
tutanaklarimiza gegsin hem de sizler de notunu alirsaniz sevinirim.

Tesekkir ediyorum cevabiniz igin.

SAGLIK BAKANLIGI SAGLIK BILGI SISTEMLERI GENEL MUDURU OZGUR SEZER - Ben ilave yapmak istiyorum.

BASKAN FATIH DONMEZ - Buyurun.

SAGLIK BAKANLIGI SAGLIK BILGI SISTEMLERI GENEL MUDURU OZGUR SEZER - Benim sunumumda "YZ-VAM"
diye bir platformumuz vardi. Bu platformumuzda, biz, basvuran akademisyenler, bilim adamlari veya Universiteler igin yaptigimiz
platformda kendi alanlarina yénelik istedikleri alanlarda sentetik veri olusturarak veri desenimizi, o matrisi gérebilecekleri alan
yapip, kendi kodlarini istedikleri gibi yazip tim yapay zeka kitliphanelerini de igine koydugumuz bir platformumuz var; bir-iki ay
icerisinde canliya almay! planliyoruz. Oradan kendi kodlarini yazip, sentetik veriyi gorip yazdiklan "start"a bastiklari zaman
Bakanlik tarafina geliyor. Bakanlik tarafinda biz kodu herhangi bir "loop" veya bizim sunucularimizi kilittemeyecegini test ettikten
sonra o galisma igin Bakanhdin uygun gordigi érneklem havuzu -mesela 100 bin data, 10 milyon data gibi- data Uzerinden
calistinp sonucu akademisyenlere donecek platformumuzu yapiyoruz. Ben hatta onun yerini de bulup gdésterebilirim. Evet, bu
platformumuzun mobil girisi de olacak akademisyenlerimiz igin; burada akademisyenlerimiz kendi c¢alismalarini, yapay zeka
kodlarini Bakanhk verisinden, Bakanlik verisine erismeden calisip, sonuglarini gorlip bu dogrultuda galismalarini "validate"
edebilecekler.

HALIT YEREBAKAN (istanbul) - Cok giizel.

Simdi, tabii, insanlik tarihinin en buyik aslinda déntstimlerinden birinin esigindeyiz. Cok kiymetli vekillerimiz de anbean
yasiyorlar. Hatta bugiin karsimiza c¢ikan belki bircok metinde buyuk dil modellerinin kullanildigina bizzat sahit oluyoruz. Yapay
zeka, bugiin gérdigimuz tzere ekonomileri, endustrileri, toplumsal yapilari benzeri gérilmemis bir hizda degistiriyor. Sunumda
da gayet guzel bir sekilde vardi. Daha 6nceden bes yil icerisinde "duplicate" edilen veriler artik gok daha hizli bir hale geldi,
onlmiuzdeki gunlerde daha da hizlanacak.

Tabii, 20'nci yiizyilin baslarinda biz ¢ok biiyiik bir déniisiim yasamistik. insanoglu, endiistrinin gelisimiyle birlikte bazi is
kollarini kaybetti. Ben hep yapay zekanin gelisimini &deta bir arabanin icadi gibi yorumlamak lazim diyorum. O dénemde nasildi?
Adeta at arabalarinin, nalbantlarin, belki de ahirlarin yok olacag! korkusuna kapilindi ve buyuk bir sektér, buyuk bir endlstri,
biyilk bir calisan kaybina yol agacakti ancak kisa slirede petrol, yollar, envaigesit otomotiv Uretim tesisleri gibi alanlarla birlikte
birgok is kolu agildi.

Simdi, en son rapora bakiyorum, McKinsey'in arastirmasina gére 2030 yilinda diinya Uzerinde 375 milyon kisi is
degistirmek zorunda kalacak; bu, ¢ok biyilk bir 6lgek. Bu sadece bugiin dngorilebilen bir élgcek ama daha dnceden elli yilda
gerceklesen degisimler bes yilda yasanacak yani sektérel anlamda, egitim anlaminda ve meslek anlaminda gelisimler. Fakat bu
bir tehdit mi? Biz bunu tehdit olarak degil... Bugiin bu toplantinin da yapilabiliyor olmasi, bu Komisyonun da kurulabiliyor olmasi
Turkiye'nin burada ne yarigtan kopmak istedigini gésterir ne de yarista geri kaldigini gosterir. Dolayisiyla hepimiz katki saglamak
istiyoruz.

Saglikta envaigesit projeler var, sizlerin projelerinizi de dinledim. Tabii, ben on dort yildir saglik teknolojilerini gelistirmek
lzere de cgaligsiyorum; 4 patentim var, yurt disi ¢calismalari da yaptim. Simdi Turkiye'deki bilim insanlarinin ekstra katkilarini da
burada ifade edeyim, en azindan onlarin da buglne kadar ortaya koymus oldugu, koymaya gayret ettikleri eserler de burada
gindeme gelsin. Cok glizel bir ¢alisma grubumuz var, Turkiye'den hocalarimiz var, yurt disindan hocalarimiz var. Bilim
kurulumuzda Harvard Universitesi nérolojiden -sizler de kayitlariniza alabilirsiniz- Profesér Doktor Edip Giirol Hocamiz var; Queen
Mary Universiteden, Londra'dan Christos Bourantas var; Michigan Universitesinden Venkatesh Murthy var, Hint asilli; Turkiye'den
de Taylan Hocam, ibrahim Halil Tanboga, Faysal Saylik, Can Yiicel Karabay gibi isimler aramizda bulunuyor. Biz; kalp hastaliklari
konusunda nasil bir ¢gézum Uretebiliriz, karar alma mekanizmalarina nasil ilerleyebiliriz, bu slreclerde nasil katki saglayabiliriz, bir
hekimin yerine gegcmek yerine hekimin isine fasilitasyon yéniinde, hizlandirma ydniinde ne gibi hizmetler sunabiliriz diye baktik.

Bugiin uluslararasi modellerde yapay zekanin en ¢ok hasta bakiminda kullanildigini gérilyoruz, bireysel kullanimda. ilag
saati hatirlatma robotlarindan belki alzaymirli hastalara destek olabilecek robotlara kadar, onlari daha iyi hissettirecek robotlara
kadar, onlarla iletisimi arttirabilecek, onlari hayatta tutabilecek, hayat baglarini guclendirebilecek robotlara kadar teknolojilerin
oldugunu gériyoruz.

Diger taraftan da gesitli saglik Uriinleri var. Iste, tanisal algoritmalarda erken uyari sistemlerini aktive edecek yani bir
kiside bir saglik sorunu varsa "Biz bunun erken énlemini nasil alabiliriz veya hekimle nasil irtibata gegebiliriz?" diye... En gok
yaslilarda kullaniminin serbestlestigini gériyoruz diinya uygulamalarinda. Yash bakiminda yapay zeka kullaniliyor ¢linku normal
hastanelerde zaten kisitimiz var saglik calisanlarinda. Yash bakim merkezlerinde bu kisit daha da fazla durumda, daha az insanla
daha cok insana bakmaya calisiyoruz. Dolayisiyla buralarda robotik sistemler, erken taniya gétirebilecek sistemler bizim isimizi
daha da kolaylastiriyor.

Tabii, kalp damar cerrahisi en ¢ok nelerle ilgileniyor? Hasta bakiminda yaralarla ilgileniyor. Hep bdyle buyik yaralari
acllir insanlarin, "yatak yarasi" dedigimiz durumlar. Yaslilarimizda, 6zellikle kronik bakim alan hastalarimizda en ¢ok bu yatak
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yaralarini biz dekibit olarak gordigimiz sakral bdlgede yani kuyruk sokumu, kalga boélgesinde yatak basi yaralari olarak
gOruyoruz. Buna sebep olan ortam; evet, bir basing var ama diger taraftan da ortamin nemli olmasi var. Dolayisiyla bu kisilerin
"diaper" yani bir bez baglandigi dénemde genellikle 6telenen hasta bakimiyla biz idrari veya blylk abdestlerini takip edemiyoruz.
Ondan sonra dedik ki: Ya, acaba bdyle bir sistem kursak, bir geriatri merkezine yerlestirsek, "router"larimiz olsa yani veri iletisim
merkezlerimiz olsa, bir yaziimimiz olsa biz bu "diaper"lari nem sensoérli héle getirebilir miyiz? Kisi 1slanmis veya kirlenmis
"diaper"lyla uzun siire kalmasin dolayisiyla yatak yarasi agilmasinin oniine gegelim. Clinki hasta bakim maliyeti ¢gok artiyor,
6lumcdil riskteki enfeksiyonlarla karsi kargiya kalabiliyoruz. Bugln, artan yasla birlikte, toplumdaki artan yasla birlikte 6n almamiz
gereken bir sorun. Yapay zeka bize burada nasil destek olabilir? Tanisal algoritmalar tGzerinden veri analitigi yaparak sensorler
Uzerinden yapabilir. Sensoriimiizi bulduk, getirdik; ondan sonra bir "patch" tasarladik. Bu tasarladigimiz "patch"i ¢pe atmayalim,
nasil olsun? Antimikrobiyal malzeme kullanalim, bakteriyel degdil antimikrobiyal malzeme kullanalim ve bir nitelikli "wellcure" olsun,
"wireless"ta iletisim gorsiin, 6zel bir RF bir hale gelsin -RFID sistemi var- ondan sonra onunla birlikte degistirdigimiz "diaper"a yani
bebek bezine, beze yapistiriyoruz, oradan "sense" ettigimiz bilgiyi ¢cok hizli bir sekilde aliyoruz. Bu bile ¢ok basit bir agilim
olmasina ragmen saglik harcamalarinda hem hayati hem de ¢ok dnemli katki saglayabilecek bir sey.

Onun disinda, artan yasla birlikte bugiin en ¢ok karsimiza ¢ikan kalp damar hastaliklarinda ne gértyoruz? Ritimsel yani
kalpteki elektriksel aktivitelerde bozukluklar gériyoruz. Bugun, eskiden hi¢ konusmadigimiz, bundan on bes yirmi sene 6nce belki
sadece ilag tedavisi vardi, elektrofizyolojik ¢calismalar yapmiyorduk ama konusmadigimiz ritim bozukluklari var degil mi? Bugtin
herkes carpintidan bahsedebiliyor, ritim bozuklugundan bahsedebiliyor. Biz bunun acaba tanisi yapabilir miyiz? Bu az 6nce
saydigim bilim kurulumuzla birlikte EKG "patch" Uretimlerine gittik. Yurt disinda érnek modelleri var ama bizim veri analizimiz
birazcik daha farkli. Yurt disindaki modellerde adeta iki elinizden aldiginiz elektriksel veriyi bir ses kaynagina dénusturir su anda
diinyadaki sistem. O ses kaynagini telefonunuza tutarsiniz, ses lizerinden EKG (retiliyor ve o EKG doktorla paylasiliyor. Biz de
dedik ki: Ya, biz bunu dogrudan elektriksel halde iretelim. Ondan sonra dolayisiyla hem tasinabilir EKG cihazi hem de viicuda
yerlestirilen "patch"ler Urettik.

Uzaktan hasta izleme sistemleri gelistirmeye gayret ediyoruz. Burada da yine kronik hastalik yonetimi "stroke" yani
inme, felg gibi durumlar, kalp damar hastaliklari gibi alanlarda "primer", prevansiyon amacl yani 6énleme amagh hep doktora
yonlendirici sistemler... Biz otomasyonu tamamlayamayiz yani "Hayatin her alaninda ful otomasyona gegilecek." desek bugiin ¢ok
Utopik bir hayalden bahsetmis oluruz ama "preliminary" yani baslangi¢ basamaklarini iyi gegersek ben saglik sistemimize yapay
zekay sizlerin de katkilariyla ¢ok guizel entegre edebilecegimizi diusiniyorum. Buradaki en kritik model... Buglin "yapay zek&"
deyince herkesin aklina ya gorinti Gretme ya da buyuk dil modelleri Gzerinden konusma uretimi geliyor fakat hep karsilastigimiz
bir durum, blyuk dil modellerini ne olarak sugluyoruz? Yizde 20 yalancilikla sugluyoruz yani biz ylizde 70, yizde 80 dogru veriye
ulasabiliyoruz ama saglikta ben ¢ok ylksek dogrulukta veriye ulasamazsam o zaman fatal, 6limcil, belki de ¢ézemeyecegimiz
sorunlarla karsl karsiya kalabiliriz. Biz de bu yizden "Tibbi buyik dil modelde Turkiye 6nci olsun." diye bir galisma grubu
baslattik. CPU'dan kastim bu. Bunun igin CPU ariyoruz, bulamiyoruz, kullanamiyoruz. Ekip arkadaslarimizla kurumlardan destek
istiyoruz, ULAKBIM biraz destek verebiliyor gibi bir durum var, Sanayi Teknoloji Bakanligi "CPU'muz var." diyor fakat kullanima
sunmuyor. Burada agilimi en bilyiik yapabilecek alan belki de TUSEB. Biz, dzellikle bilim diinyasina -ben meslektaglarim adina
burada sizlere iletmek istiyorum- bu konuda ayri bir model, ayr bir altyapi, ayri bir yapi sunabilirsek ¢ok kiymetli olur. Buradaki
basarimizi ifade etmek isterim; buyuk dil modelleri Gzerinde galigsmalar yurutlyoruz dedigim gibi, kalp damar hastaliklaryla ilgili 2
model gelistirdik ve 5 farkli modeli icin su anda veri setleri hazirlaniyor.

Simdi, kardiyoonkoloji bugiin en buyiik sorun yani hem onkoloji kanser -kusura bakmayin, s6zumi uzatiyorum ama bu
cok 6nemli bir katki oldugdu icin ifade etmek istedim- hem kardiyolojinin bir arada konuslandigi alan. Biz, kanser hastaliklarinda
yeni nesil ilaglarla her gin karsilasiyoruz fakat bunlarin kardiyotoksik etkilerini ¢ok iyi bilemiyoruz; etkilerini, sonrasinda
kargilasacagimiz sorunlari bilemiyoruz. Burada, arkadaslarimiz kardiyoonkolojide 5 milyon "token" Urettiler, elektrofizyoloji
alaninda 50 milyon "token" elde ettiler yani 50 milyon veri basamagi. Ote yandan, tim kardiyoloji alaninda 2-3 milyar "token"
arasinda bir seviyeye ulagsmayi, tim tibbi alanda ise en az 100 milyar ylksek kalitede veri derleyebilecegini diistinen bir galisma
grubu var. Bu arkadaslarimin boyle bir talepleri var ve saflikta yizde 99'un lzerine ulastilar dolayisiyla dogruluk da ayni sekilde
artmig vaziyette; bunlar gok kiymetli destekler.

Radyolojinin disinda bir Tirk sirketimiz bugtin Turkiye'de bir teknoparkta kuruldu. Burada bir sirketin adi geciyor diye
onlarin adini vermek istiyorum: Virasoft. Saglik Bakanliimiza da deneme yaptilar ancak yurt disinda, Amerika Birlesik
Devletleri'nde de patoloji alaninda doktoru yonlendirici, taniya yOnlendirici veya tani basamagini kolaylastirici mikroskobik data
setlerini incelemede oldukga etkili cézimler Uretiyorlar.

Dolayisiyla, ben burada gok daha geligebilecegimizi, gok daha biyiiyebilecegimizi, TUSEB'in de katkilariyla daha da
faydali hizmetler Uretebilecegimizi disliniyorum.

Dinlediginiz icin tesekkiir ederim. Cevabiniz i¢in de ayrica tesekkir ediyorum.

Sag olun, var olun.

BASKAN FATIH DONMEZ - Degerli Hocam, biz de tesekkiir ediyoruz.

Hakikaten biz hocamla zaman zaman istisare ediyoruz benim meslegime de sarktigi i¢cin hocam. Elektronik ve yapay
zekd kismiyla ilgili glzel galismalar oldugunu en azindan biliyordum; burada detaylica paylasmis oldu, hassaten tesekkdr
ediyoruz. Tabii, hocamizin Onerilerini birokrat arkadaslarimizin da not etmesini ve Gizerinde galismasini tavsiye ederiz.

Simdi, siradaki soru Mehmet Ali Bey'in.

Buyurun.

MEHMET ALI CELEBI (izmir) - Tesekkiirler Sayin Bakanim.

Sunum igin ¢ok tesekkir ediyorum, ¢ok faydaliydi.

3 tane sorum olacak, birincisi su: Cin'de diinyanin ilk yapay zeka hastanesi acgildi "Agent Hospital" adinda. 14 yapay
zekal doktor, 4 sanal hemsire giinde 3 bin hastaya bakiyor ve ABD tibbi lisanslama sinavinda bu sanal doktorlar ylizde 93,6 puan
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almis durumda, dogruluk orani var. Bu, size gbre korkutucu mu, buyuleyici mi? Bununla ilgili ne diglinlyorsunuz ve gelecekte
doktorlarimizin is glici daralmasina yénelik bir 6ngériiniiz var mi, belli bir yiizde var mi tarihle birlikte? Bununla ilgili tedbir aliniyor
mu?

ikinci soru: Hocamin da dedigi gibi yapay zekanin basarisi igin gok biiyiik veri gerekiyor, siz de bahsettiniz. Bir insan
genomu 1 terabayt ama bu, hasta mahremiyetiyle de celigiyor. Dolayisiyla, siz yasal dizenleme yapacak olsaniz bize fayda-
mahremiyet dengesini nasil kurarsaniz; bunu 6grenmek istiyorum. Avrupa Birligi gibi mahremiyeti biraz 6ne ¢ikaran bir model mi,
Amerika gibi biraz daha serbest bir model mi istersiniz; onu soruyorum.

Uclinciisii de su: Bitiin verilerin yiizde 3'Uinii isleyebiliyoruz, bunu sdylediniz. Muammer Hocama soracagim. "Veri
merkezleri kurulmali." dedi, katiliyorum hatta kuruluyor. Peki, kuantum bilgisayarlarla ilgili galisma var mi Hocam? Ciinkl onlara
baktigimizda kuantum tabanli modeller daha seri isliyor biraz belirsizlik de olmasina ragmen. Klasik sinir agi modelinin 59 bin
parametreyle ulastigi dogruluga, sadece 60 parametreyle ulasiyor bu kuantum bilgisayarlar. Dinyanin 15 tlkesinden sonra bizde
ilk defa TOBB'da kuantum bilgisayar Uretildi; orayla bir temas var mi, gelecege yonelik ¢alisma var mi?

Tesekkdrler.

BASKAN FATIH DONMEZ - Vekillerimizden ayni mahiyette soru varsa alabiliriz hani zamani da verimli kullanmak
adina.

Evet, buyurun.

ZULKUF UCAR (Van) - Ben de tesekkiir ediyorum.

Sayin Baskan, Komisyon Uyelerini ve katilimci kurumlarimizi saygiyla selamliyorum.

Yapilan aktarimlardan sonra, sunumlardan sonra arasinda sorularimdan biri az 6nce soruldu. Ozellikle isin etik ve KVKK
noktasindaki, mevzuat ihtiyaci noktasindaki yaklagsiminizi soracaktim; birincisi soruldu, tekrarlamayacagim.

ikincisi: Genel Miidiiriimiize soruyu yéneltecegim. Sunumunuzdan da anladigimiz iizere ashinda su an biz yapay zekayi,
verileri hekimler igin daha kolaylastirici bir dizende daha ¢ok kullaniyoruz. Henliz yapay zekanin ydnlendirdigi ya da dogrudan
icinde oldugu ya da iste, atiyorum, robotik cerrahi seklinde yapay zekanin yonlendirdidi herhangi bir miidahaleyle ya da bir
cerrahiyle kargilasmis degiliz Turkiye'de; siz tanimlarken de "yalanci negatiflik" olarak tanimladiniz. Sanirm, tiptaki bu malpraktis
ya da iste, 6nlem alinmamis komplikasyonla es deger olarak okudum ¢inku henuz dogrudan yapay zekanin yonlendirdigi bir
operasyon yok diye biliyorum; var mi, yok mu? Aslinda sorularimdan biri de o. Varsa bilgi aktarabilir misiniz? Yoksa sadece veriler
noktasinda bu 6zellikle, iste, beyin BT gibi ya da iste, Covid déneminde Cerrahpasa'da kullanilan sistem, radyologlar icin daha
belirleyici bir hale getiren o yapay zeka sistemi gibi... Bunlarin yanlis verilerinin ortaya ¢ikardigi bir sorumluluk ya da bir hata,
komplikasyon, malpraktis gibi bir durum olustu mu, olusmadi mi? Olustuysa Mesleki Sorumluluk Kuruluna yansimig bir vaka var
mi, yok mu?

Biraz daha genel olarak Ugiinct sorum: Robotik cerrahi noktasinda yapay zekanin yén verdigi diinyada herhangi bir
ornek var mi? Yok ise bununla ilgili herhangi bir similasyon calismasi yapilmis midir, bilgi sahibi misiniz? CUnkiu biz yapay
zekayla Amerikan savunma sistemlerinin, 6zellikle bu askeri "drone"larin yonlendirildigi bir simiilasyonu daha dnce okumustuk -
her ne kadar Amerika onu yalanlamisti ama- tip noktasinda bu ydénuyle bir calisma yapildi mi, yapilmadi mi? Ya da iste somut
yapay zekanin yonlendirdigi bir robotik cerrahi miidahalesi olmus mu? Diinya genelinden bahsediyorum.

Son olarak Enstiti Baskanimiza bir sorum olacak. Fransa'daki yénetmelikle glivence altina alinan doktorun onayinin ve
imzasinin gerekmedigi otomatik raporlamadan bahsetti Enstitii Bagkanimiz. Orada, bu otomatik raporlama sisteminde -Turkiye'de
iste "yalanci negatiflik" olarak degerlendiriyoruz, artik Fransa'da bu nasil degerlendiriliyor bilmiyorum- bu noktada herhangi bir
veride ya da iste sonucta hataya ya da bizim deyimimizle malpraktise -artik orada nasil degderlendiriliyor tam olarak bilmiyorum-
hatali bir sonucun ortaya gikmasina ya da miidahalenin ortaya gikmasina sebep olabilecek bir raporlama s6z konusu olmus mu?

Tesekkdrler.

BASKAN FATIH DONMEZ - Cok tesekkiir ediyorum Sayin Ugar'a.

Simdi, ayni mahiyette soru soracak Sayin Erol Keles Hocamiz var, o da Eladzi§ Milletvekilimiz. Hocam, mulak burun
bogaz profesorl diye biliyorum bransinizi.

EROL KELES (Elazig) - Evet.

BASKAN FATIH DONMEZ - Buyurun Hocam.

EROL KELES (Elazig) - Cok Kiymetli Baskanim, ¢ok Kiymetli Komisyon Uyeleri, Bakanligimizin kiymetli personeli,
Genel Mudirimiz, hocalarimiz; sunum igin gercekten cok tesekkir ederiz. Bu sunumlari duydugumuz zaman hep
heyecanlaniyoruz.

Simdi, sOyle bir baktigimiz zaman da aslinda yapay zekanin saglikta kullanimi agisindan g baglik altinda bir siralama
yapildi. Bu, daha hizli, daha dogru ve daha ucuz. Gergekten daha hizl, evet, daha hizli; hemen sonu¢ almak agisindan son
derece 6nemli, Ozellikle de teshis konusunda. Daha dogru, evet, daha dogru konusunda -Sayin Genel Midirimiz aslinda
sunumunda sdyledi- su anda mamografi sonuglari tzerinde bir ¢alismamiz var, ayni zamanda kanamali inme konusunda bir
calisma yurutdluyor. Hani agsamalar, sey yapilan agsamalar BT toraks teshis ac¢isindan, bunlar Gzerinde ¢aligsmalar devam ediyor.
Ama dogruluk oranina baktigimiz zaman, mesela mamografi icin su anda KETEM'de -zannedersem yapilan c¢alismanin
sonuglarini paylastiniz- ylizde 92 oraninda bir dogruluk orani var. Yanlis negatiflik ve yanls pozitiflik... Tabii, yanhs pozitifligi de
g6z onine almak lazim. Tabii, bunlar igin, biraz 6nce, Hocam, Amerika'da Ozellikle raporlarin doktor onayr olmadan
sonuglandirildigr ve bunun i¢in de Amerika'da bir yasal duzenleme yapildigindan bahsettiniz. Bizde -Bagskanimiz da biraz énce
sordu- nasll bir yasal diizenleme olacak, mesela bunun sorumlusu kim olacak? Yani yanhs negatiflik ya da yanhs pozitiflik; bunun
hukuki boyutu ne olacak, kim sorumlu tutulacak bundan? Ciinkii biz bununla gok kargilagiyoruz. iste, hekim hatalari, hukuka
tasinan olaylar... Nasil bir yasal diizenleme yapmay distiniiyorsunuz?

Uclincii baslhk: Daha ucuz. Gergekten bu bence ¢ok ¢ok daha dnemli ve kiymetli ¢iinkii -biraz énce siz de verileri
paylastiniz- ylizde 48 oraninda yanhs ¢ekimler, ylizde 10 oraninda ise gereksiz ¢ekimler ki bizim Ulkemiz 6zellikle en fazla BT ve
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MR istenen Ulkeler arasinda. En 6nemli noktalardan biri: Biz bunu gok yasiyoruz saglikta, dzellikle 6zel hastaneler boyutunda
bunu gok yasiyoruz. Iste, kamuda gekilen bir tomografi ya da MR ile baska bir hastaneye gidildigi zaman hastanede ayni tomografi
hekimin inisiyatifiyle tekrar ¢ekilebiliyor. Bir buton geliyor, bir uyari geliyor, iste "Bu hastanin on giin igerisinde tomografisi var. Yine
de yeniden ¢ekmek istiyor musunuz?" diye ekranda goériinen seye "Evet." dedigi zaman hekim, tekrardan bir gekim yapiliyor ve
gereksiz cekimlerle biz karsilagiyoruz. Ha, bunlarin sebebi pozisyon hatalari ya da gekim hatalari olabilir. Ozellikle yapay zekanin
bu agidan son derece 6énemli oldugunu disintyorum.

Son olarak da kisisel verilerin korunmasi konusunda yapay zeka nasil degerlendirilmeli, bunun igin nasil bir dnlem
alinmal diye de sormak isterim.

Cok tesekkur ederim tekrardan sunumlariniz igin.

BASKAN FATIH DONMEZ - Ayni mahiyette mi Hocam?

ABDURRAHIM DUSAK (Sanliurfa) - Evet.

BASKAN FATIH DONMEZ - O zaman siz bir talepte bulunun, ayni mahiyettekileri topluyorum.

Simdi Abdirrahim Dusak, o da radyoloji profesorii. Sayin Hocam, burada epey bir meslektasiniz var, dolayisiyla bizi de
rahatlatti; sag olsunlar.

Hocam, buyurun.

ABDURRAHIM DUSAK (Sanlurfa) - Sayin Bakanim, Sayin Bagkanim, kiymetli katiimcilar, Degerli Hocam; Muammer
Hocamla biz beraber calistik, kendisi de bilir.

Radyoloji, yapay zeka konusunda oldukga i¢ ice calisan bolimlerden. Cok kapsamli verileri gok 6zet bir sekilde bize
sundular, tesekkir ediyoruz.

Yapay zekadan korkmamiza gerek yok. Yapay zeka, bizim ¢alisma alanimizi, calisma kalitemizi ylkseltiyor. Simdi,
laboratuvar verilerinde oldukca c¢ok veri, direkt cihazdan aliyoruz ama biyokimya puani gittikge artiyor. Radyolojide de gittikge
artan bir cihaza bagli sonuglarimizi elde ediyoruz, radyoloji puani da artiyor. Mesela, DEXA var, kemik dansitometrisini direkt
cihazin verdigi raporla degerlendiriyoruz. Bu yeterli kalmiyor, ilaveten yine bir doktorun gérmesi, bir radyolugun bazen ilave
onerilerde bulunmasi gerekebiliyor. Bu bizi sinirlandirmiyor, dniimiizi agiyor, ufkumuzu genisletiyor diye dustiniyorum.

Bakanliktan Sayin Genel Mudurimiin de 6rnek verdidi mamografi alaninda yapay zeka oldukga kullaniliyor ve katki
sagliyor. Beyin olimi kriterlerinde zaten farkli kriterlerimiz var, belli kriterlerimiz var, biz bunlar kullaniyoruz; bize erken uyari
vermesi agisindan oldukga yararli bilgiler sagliyor.

inmenin 6n tanisi, erken tanisi konusunda faydal veriler sagliyor. Yalniz, burada yapay zekanin séyle bir durumu var -
Muammer Hocam da bahsetti ondan- her hastalik icin ayri ayri program gerekiyor. Bir hastada pnémotoraks var mi, yok mu; bu,
sadece buna bakiyor; baska bir sey sorsaniz, "Pnémoni var mi?" diye sorsaniz cevap alamazsiniz oradan. Pnémoni igin ayri bir
program gerekiyor, kitleler igin ayri program gerekiyor, kitlelerin siniflandiriimasi igin ayri ayri yazihmlar gerekiyor. Bu da ¢ok genis
bir alana, ¢cok maliyetli bir alana donustigu icin sik karsilagilan konularda yogunlasma yoluna gidiliyor. Dinyanin yaklagimi, bizim
yaklagimimiz, Saglk Bakanhigimizin yaklasimi da bu ydnde. Bunlar gelistirerek biz burada doktorlarimizin elini nasil
kuvvetlendiririz, yalanci negatifleri ve yalanci pozitifleri nasil azaltiriz, hastaya daha faydali nasil oluruz, kaynaklarimizi daha
verimli, nasil kullanabiliriz seklinde bize katki saglayacak; bunlari degerlendirebiliriz.

Burada tomografi yanhs cekildi, hastamiz hala ayakta goruyoruz. Simdi, Cernobil'de karsilagtigimiz olay tim vicudun
radyasyona maruz kalmasi. Tum vucut radyasyona maruz kaldigi zaman siz az bir dozla hastayi kaybedersiniz. 500 rad gibi, 500
ram gibi bir deger hastanin direkt 6limiine sebep olur ancak radyoloji belli bir alanda gekildigi igin tekrar tekrar bazi sorunlara da
sebep oluyor. 2.500, 4 bin, 5 binlere kadar kullanabilirsiniz ki biz radyasyon onkolojisinde bunu tedavi olarak kullaniyoruz.

Burada istem ¢ok fazla, kesinlikle diinyada en gok MR ve tomografi istemi yapan Ulkelerin basinda geliyoruz. Vurgulandi
bu konu, bu konuyla ilgili azaltmak i¢in yapay zeka bize ¢ok buyik katki saglayacaktir; bunu kesinlikle kullanabiliriz, arttirabiliriz,
yapay zekayi her asamada, istem asamasinda, istemlerin degerlendiriimesi asamasinda... Zaten Saglik Bakanligimizin bdyle bir
uygulamasi da var, bu yénde de galismalari oldugunu biliyorum. Fazla isteyen bir doktorumuz istek yaptigi zaman bir uyariyla
karsilasacak, yakinda dyle bir sey zannediyorum... Bu, bizim daha etkili, daha verimli bir galismayi yapmamiza sebep olacaktir.

Finans konusunda kesinlikle kullaniliyor yapay zeka hatta sosyal medyada da ¢ok paylasildi -isim vermeyelim- belli
isimler bu uygulamay!i kullanarak zengin oldular ama bu rutin bir uygulama degil, bunu katki olarak kullanmig oluyorlar. Bitiin
bunlar icin ekibe tesekkur ediyorum, Muammer Hocama tesekkir ediyorum. Bir de, herhélde Deniz Bey de bize bir bilgi verecek,
onu da sonra alacagiz galiba.

Tesekkir ediyorum.

BASKAN FATIH DONMEZ - Evet, sirayla. Ben tesekkiir ederim.

Simdi, 3 soru geldi; daha dogrusu, ¢ok soru var ama 3 vekilimizden yénlendirdim. Sizinki ayni mahiyette mi?

SAHIN TIN (Denizli) - Ayni mahiyette.

BASKAN FATIH DONMEZ - Belki ayni mahiyettekileri...

HASAN OZTURK (Bursa) - Hepimizinki ayni mahiyette, yapay zekayi soruyoruz.

BASKAN FATIH DONMEZ - Sahin Bey, buyurun, peki, ayni mahiyette.

SAHIN TIN (Denizli) - Bagskanim, éncelikle tesekkiir ederiz degerli hocalarimiza.

Ben, tabii, tipgi degdilim, is adami olarak bakiyorum biraz da. Sanirim bizim Komisyonun burada en énemli 6zelligi su
olacak: Butun bilgiler, burada yapilan sunumlar, ziyaretlerimiz, Gniversitelere baktigimizda, ben kendi gdzimle baktigimda gok
daginiklik goériyorum. Birgok alan, sektor, herkes farkh farkh bélgelerinde gcalisma yapiyor ama yapay zeka bir lilke meselesi
bence yani toplumun meselesi; Ulkeyi ilgilendiriyor. Bunun guvenligi var, bircok sebebi var, ekonomik durumu var, insanlar var,
insanlarin hayati durumlari var. Dolayisiyla bunun bir seyde toplanmasi gerektigini distunlyorum. Mesela, bugin Saglik
Bakanlhgindan saglik alaninda sunumlar var. Dolayisiyla, bir saglik merkeziyle Bakanlik biinyesinde c¢alisma yapihyor,
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Universitelerimiz galisma yapiyor; enstitliler var, ¢alisma yapiyor; derneklerimiz var, galisma yapiyor; herkes belli bir alanda
calisma yapiyor. Dolayisiyla, bunun bir merkezde toplanip ona gére bir sonuca dogru gidilmesi gerekiyor diye distinliyorum.

Belki bizim de Komisyon olarak yénlendirme anlaminda, bu anlamda yasa yapicilar olarak da bu calismaya, daha
dogrusu, daginikhdi belki dizenleyecek bir sisteme girilebilir. Acaba bdyle bir diizenleme var mi? Ben gérmedigim igin soruyorum
bunu. Pekalad bunun Universite ayagi ne olacak? Mesela Universitedeki doktorlar yetisirken yapay zekayla beraber mi yetisecek,
yetisiyor mu, dyle bir durum var mi burada? Clinkii doktorlar, hastaneler, tanilar, tedaviler... Bir de sunu goérdim tabii: "Basarili
doktor" tanimi da ortadan kalkacak mi bu durumda yani "basarili yapay zek&" mi olacak, "basarili doktor" mu o anlamda?

Tesekkir ederim, sag olun.

BASKAN FATIH DONMEZ - Mahiyetler artiyor ama burada keselim, ben bir grup daha yapacagim arkasindan.

Sayin Genel Midirim, Sayin Hocam, aranizda, miikerrer olmayacak sekilde hangi sorulari kim cevaplayacaksa...

Buyurun.

SAGLIK BAKANLIGI TURKIYE SAGLIK VERI ARASTIRMALARI VE YAPAY ZEKA UYGULAMALARI ENSTITUSU
BASKANI PROF. DR. HAKKI MUAMMER KARAKAS - Simdi, Genel Mudurim bdyle binlerce soru yazmis, iste burada yapay
zekaya ihtiyag var tabii.

Simdi, ben 6nce GDPR'la ilgili kisa bir fikra anlatayim. Simdi, G¢ Ulke bir araya geliyorlar; iste Trump var, Macron var, bir
de Cin'in Devlet Bagkani. Diyorlar ki: "Biz sliper bir yapay zeka isi yapacagiz." Cin "Benim donanimim var." diyor. Trump "Bende
yazihm var." diyor. Macron "Ben de GDPR var." diyor. Hepsi kalkiyorlar, gidiyorlar, isi yapamiyorlar. Clnkui gergekten, biraz dnce
bahsettiginiz gibi, Kita Avrupasi, Anglosakson hukuku ve Cin gibi bazi devletlerin hukuklari bu verinin kime ait oldugu konusunda
cok ciddi farkhlklar iceriyor.

Simdi, Turkiye'nin normu bizi hem kisitlyor, hem koruyor, ondan Genel Midiriim biraz sonra bahsedecek.

Simdi, gelecekte bazi meslekler kesin olmayacak, bunu biliyoruz. Cok uzun bir sunumdu bu esasinda. Burada bir
fotograf vardi, 1900 yilinda Ford fabrikalarinin dniinde béyle binlerce insan var ve bugin Turkiye'deki Ford fabrikasinin esasinda
bir "dark factory" oldugunu yani igerisinde hemen hemen higbir insan galismadigini biliyoruz. Peki, bu adamlar ne oldular, bu
adamlar yok mu oldular? Hayir, bu adamlar, bu insanlar baska isler yaptilar ama daha insanca isler yaptilar; gok agir metal
yuklerin altinda ezilmeden, hayatlari tehlikeye girmeden daha insani igler yaptilar. Yani buradaki énemli olan sey, doktorun igini
elinden almak degil. "Mundane" testler var, burada hekim arkadaslarimiz var. Sabahleyin oturuyorsunuz, 6nce hastalarin seylerine
bakiyorsunuz, hasta geliyor, 50 hasta var énlnizde; 300, 400, 500 kere degisik hastanelere girmis oluyor bu hasta. Buna bakmak
mumkin degil. Ondan sonra filmler toplanmaya caligiliyor, kitaplardan... Bunlari ginimuzde yapmak bu hasta sayilariyla higbir
tlkede mumkiin degil. Bu "mundane" dedigimiz tekrarlayici testler ortadan kalkacak, bu kesin.

Simdi, bir robot, cerrahi yapabilir mi? 2 tane robot var biliyorsunuz: Da Vinci robotu, Hugo robotu. Bunlar otonom islem
yapamiyor ama evet, dyle bir robot var, Kanadalilar bir robot yapti. Bu robot ayni zamanda hem prostata ultrason yapiyor hem de
prostattan biyopsi alip tedavi yapiyor ama bunu hayvanlarda denedi, insanlarda daha denemedi. Bdyle bir robotun insanlarda -biz
Bakanlikta da bunu tartistik- izin almasi ve kullanima girmesi on yillari bulacak ¢iinkii buradaki bir hatanin geri déniisii maalesef
yok ama bu var.

Ozellikle sizin de cok iyi bildiginiz gibi, yapay zekanin cok daha éncesinde o "PACS" dedigimiz sistemler, esasen Apollo
Projesi sirasinda gelistirildi. Yani ayda ya da "Spacelap"ta bir hasta oldugu zaman, bir cerrahi yapilmasi gerektigi zaman nasil
yapilacakti? Bunlar bir zaman sonra; belki on, belki on bes sene sonra yapilacak.

Kuantum bilgisayarlar... Evet, ginimuzin bilgisayarlari bu kadar blyuk islemleme kapasitelerine kesinlikle sahip degil.
Ben bu meslege ilk bagladigim 1993 yilinda yurt disinda bir arastirma laboratuvarinda calisirken bu kuantum bilgisayarlarindan
hep bahsediliyordu. Giinimizde sinirli sayida ornekleri var ama daha g¢ozilecek ¢ok alanlar var. O bizim "qubit" dedigimiz
birimlerin kararliligi bir mevzu, hala daha tam olarak dolaniklik ¢ézilemedi. Ya, tabii, bunlar gok gcok komplike meseleler ama simdi
degil, belki on, yirmi sene sonra kuantum bilgisayarlar hayatimiza girecek. Simdi elimizdekilerle yetinmek zorundayiz.

Sansimiza, algoritmalarimiz gelisiyor. Esas olarak niye bugln yapay zekayi konusuyoruz? Yapay zeka 1950'li yillardan
beri var degisik adlar altinda. Yapay zekanin birgok brangi var ama gunumuzde 6zellikle gérintl islemede kullanilan modeller
ancak 2015 yilinda ortaya ¢ikti, U-Net algoritmalari. Buyuk dil modellerini hi¢ kimse bilmiyordu, simdi ortaya ¢ikti. Artik herkes,
benim ¢cocugum da sizler de kullaniyorsunuz. Sunulari hazirliyoruz, insanlar doktora tezleri yaziyorlar onlarla, bu bir realite.

Simdi, korkmamak lazim; gegmisin kisitlari var, gelecegin belirsizlikleri var. Biz bunlarin arasina sikistik ama burada
sizler, saygideger milletvekilleri ancak vizyonlariyla o gelecekteki belirsizliklerin ne olacagini ve onlari nasil asacagimizi
gorecekler. Yani defakto bir durum, hep "de jure" yapmayalim, "de jure" olarak baslayalim; is, kuralina, usuliine uygun olarak
gitsin istiyoruz.

Simdi, degerli, kiymetli arkadasimiz, milletvekilimiz de sdyledi: "Yizde 93 ne demek?" En son ben buna bir yorum
yapmak istiyorum. Simdi, normalde bir Universite sinavina girseniz ya da bir Universitede 6grenci olsaniz, 100 (izerinden 90
alsaniz bu ¢ok iyi demek. Siz as 6grencisiniz, gétururler, size bir seref belgesi, takdirname de verirler ama her 100 hastadan 90'ini
tedavi edip 10'unu yanlis tedavi ederseniz o zaman basiniz buyuk bir belada demektir. Hatta bin hastadan 1'ini yanhs tedavi
ettiginiz icin agir cezada yargilanabilirsiniz. Simdi sorun su: Bu yapay zeka nasil yargilanacak? Ama ondan 6nce bagka bir sey
var: Biz zaten hata yapiyoruz, zaten insan okuyucular bir meme taramasindaki filmlerin neredeyse ylzde 20'sini dogdru tespit
edemiyorlar, kiriklarin yiizde 10'unu athyorlar. ilk bu yapay zeka sistemleri ¢iktidi zaman ben de bunlardan birine fikir verirken -yurt
disindaki ¢ok blyuk bir firmaya- dedim ki: "Siz akcigerde hava birikip birikmedigini ya da su tiptn yerinde olup olmadidini bildiren
bir program yapin." O zaman onun basinda ¢ok kiymetli bir zat vardi, hanimefendi, dedi ki: "Ya, bunu bulmak ¢ok zor bir sey
midir?" "Hayir, ¢cok kolaydir. Bunu hemsire, teknisyen, stajyer 6grenci bile bulur." dedim. "Sorun ne o zaman?" dedi. Gece saat
licte yogun bakimda hangi doktoru, hangi hemsireyi, hangi stajyeri bulacaksiniz, bunu kim yapacak? Tulp fazla girdigi icin akciger
sisebilir ya da yukarida oldudu igin akciger havalanamayabilir. Béyle gok hasta; binlerce, on binlerce hasta kaybedilmistir. iste
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burada, tabii, devlet, daha dogrusu, otorite bir maliyet-yarar analizi yapiyor yani "Bunu kullanarak ne oldu, bunu kullanarak ne
oldu?" Esasinda, bu buyuk bir saglik politikasi ki bunlara da Sayin Genel Madiiriim cevap verecekler.

SAGLIK BAKANLIGI SAGLIK BILGI SISTEMLERI GENEL MUDURU OZGUR SEZER - Hakki Bey gok giizel bir giris
yapti. Mahremiyet ve KVKK konusunu en sona birakacagim.

Once Cin (izerinden baglamak istiyorum. Cin'in bu girigsimleri aslinda bizi korkutmamali. Cin gibi Amerika da "carepods"
adi altinda kabinler yapmisti. Belki bu, iki Gi¢ sene 6nce medyaya gelmisti. Bu kabinlerin her birinin iginde 100'lin lzerinde sensoér
vardi, sizden kan dahi aliyordu ve ¢ok sayida hastalik teshisi konabiliyordu ve bunu meydanlara koymuslardi, ¢cok clzi bir tcret
karsiliginda kisiler o kabinlere girip, "carepods"lara girip kendi "check-up" taramalarini yaptirabiliyorlardi. Bunun gibi teknolojiler
diinyada yayginlasiyor.

ikinci belirtecegim nokta, gene, ben de robotik cerrahi konusuna bir deginecegdim. Tabii ki gok sayida yeni robotlar var
diinyada kullanilan. Bunlarin buytk bir gogunlugu sadece destek veriyor, yapay zeka destekli, aslinda ameliyati yapmiyorlar.
Johns Hopkins Universitesinde de 2016 yilinda bir STAR projesi vardi. Bu projede de hayvan stiinde deneyler yapmislardi, orada
da bir bagirsak operasyonu yapmislardi, basarili olmugtu ama bu projelerin hicbiri insan deneylerine gegmedi

Uglincii deginecedim nokta, teleradyoloji sistemimiz ve mikerrerlik. Bir MR, tomografi igin doksan giin igerisinde ayni
bolgede ayni MR, tomografi ¢ekiliyorsa hekimden mutlaka o goérintliyl agip bakmasini istiyoruz, yoksa SGK'de faturalanmasini
engelliyoruz. Dolayisiyla, hastaneler o doksan gun igerisindeki ¢ekilen goriintiye mutlaka bakiyorlar. Bunun disinda da akilci lab
istem tetkiklerinde de benzer uygulamalari yapiyoruz. Oncelikle, 2020 yilinda D vitaminiyle baglamistik, bunu genislettik, su an
100 parametrenin Ustline de gikarttik. Bazi tetkiklerde kiginin hig degismeyen sonuglari vardir. Ne gibi? Kan grubu gibi. Ama her
ameliyat dncesi kisiden kan grubu tayini, hepatit "marker"lari gibi tetkikler otomatik istenir. Boyle bir tetkik istendigi zaman bu
kisinin tetkik sonucu varsa biz e-nabizda otomatikman doktor erisimine, hekimin énltne dusuriyoruz ve bu tetkiki istemesini
engelliyoruz; tetkik istenmiyor, sonucunu goriiyor. Baz tetkiklerde de belli siire sonra tetkik degisebilir. Mesela hemoglobin A1c.
Hemoglobin A1c'de doksan gin kuralimiz var. Doksan glin igerisinde tekrardan isteyemiyor. Bunun gibi kurallarimiz var.

Su ana kadar teleradyoloji sistemimizde 20 milyonun Uzerinde MR, tomografi gorintisini hekimler agip izledikten
sonra tetkik istemekten vazgectiler ve bunun bitcesel olarak SGK bitgesine katkisi 4 milyar 400 milyon TL gibi bir bedeldi, bunu
sdyleyebilirim.

Bunun haricinde, simdi, mahremiyet ve KVKK kurallari konusuna gelelim. Yapay zekayi saglik verisinde biz internete
cikacagi sekilde kullanamayiz. Bu veri, en basitinden, sikayet verisi dahi olsa... DUsUnun, Turkiye'deki insanlarin hangi tarihlerde,
hangi lokasyonda, hangi bdlgelerde en ¢ok ne sikayetlerinin oldugunu bir baska Ulkenin 6grenmesi, bir milli giivenlik problemi
yaratabilir. Dolayisiyla, bizim ¢alismalarimiz, yapay zekada "on-premise" olarak ¢alismakta, kapali devre galisiyoruz. Dolayisiyla
¢ok zorlaniyoruz, kendimiz gelistirmeye calisiyoruz en ¢ok.

Burada, KVKK konusunda da... KVKK'nin 5'inci ve 6'nci maddeleri Saglik Bakanligina bu verileri mahremiyet kurallari
cercevesinde isleyebilme yetkisi taniyor. Dolayisiyla, biz bu verileri isleyebiliyoruz. Ama bizim verilerimizin nasil guvenli oldugunu
sOyle size anlatayim: E-nabiz sisteminde diger veri tabanlarindan farkli olarak dokiiman tipinde veriler toplanir yani iliskisel bir veri
tabani yoktur ve burada toplanan veriler... Once kisisel veriler, bir ID-Hash mekanizmasiyla kriptolar toplanir. Ana karar destek
sistemlerine aktarilirken kendi Urettigimiz, kendi kodunu kendimizin yazdigi bir gizleme mekanizmasiyla ID'lerini degistirerek
aktardig1 bir mekanizma vardir. Dolayisiyla, bir bakanliga ait iki uygulamadaki iki ID'ler bile birbirinden farklidir. Bunu da bu
kriptoyu da Bakanlik igerisindeki... Séyle, nasil anlatsam size? iki dogrulama anahtarinin ayni anda anahtar deligine girerek,
cevirerek agabileceginiz bir sifreleme vardir. Dolayisiyla, e-nabizdaki, o veri tabanindaki verilerde bizim kendi ¢aliganlarimiz dahi
kendi saglik verilerine erisememektedirler. Dolayisiyla, vatandas e-nabizdaki profilinde verilerini ne sekilde saglamak isterse...
Profilinizde bir ayar var, "Muayene oldum, hekim gorsiin, aile hekimim gérsiin." "Higbir hekim goérmesin." veya "Muayene oldum,
hastanedeki tim hekimler gorsin." gibi se¢genekler var. Bu dogrultuda anlik sorgulayip anlik geri dénus yaparak sadece hekimlere
bu servisi aglyoruz. Ona da sadece doktor erisim ekraninda sadece hekimler erisebiliyor ve bir hekim sizin verinize eristigi zaman,
paylasim kisminda hangi IP'den, hangi saatte, kimin, hangi verinize eristigini sizlere de gosteriyoruz. Aslinda KVKK kurallarini
sonuna kadar vatandas lehine koruyarak kollayarak yurutlyoruz.

Tesekkir ederim.

BASKAN FATIH DONMEZ - Ben de gok tesekkiir ediyorum.

Simdi s6z talebi Denizli Milletvekilimiz Sema Hanim'da.

Buyurun.

SEMA SILKIN UN (Denizli) - Tesekkiir ediyorum Sayin Baskanim.

Ben de saygideger birokratlarimiza, hocalarimiza gok tesekkur ediyorum herkesi ilgilendiren bir alanda bdyle kapsamli
bir bilgilendirme yaptiklari igin.

Birkag sorum olacak hizlica. Diinya genelindeki salginlarla alakali ortak bir veri havuzu var mi uluslararasi anlamda?
Yani tabii, kisiye ait tek tek verilerden bahsetmiyorum ama butiin dinyanin ortak bir sekilde kullandigi, bir tehlike dngoérisu
diyelim, o 6ngoéride bulunacak bir sistem gelistirildi mi ya da bizim kendi igcimizde zaten kullandigimiz bir sistem var mi?

Simdi "Bakanligimiz, yapay zeka teknolojilerini kullanan ilk Bakanlik." gibi bir ifadede bulunuldu ya da "Daire
Baskanhgini kuran" olmus olabilir, simdi oradaki ifadeyi yanlis anlamis olmayayim. Aslinda hizli bir yol katedis olmus biraz
gecikme olsa da. Burada, tabii, saghkta yasadigimiz pek ¢ok sorun var. Az dnce de iste yenidogan getesinden 4 kisinin tahliye
edildigi haberi distince aklimiza geldi. Yani bu kadar ciddi sistemler kullanilmasina ragmen hastanelerdeki yenidoganda boéylesi
bir veri kagagdi nasil olabiliyor? Burada, 6zel, kamu, bitlin hastaneler bir standardizasyonla mi sey yapiyorlar? Clinki standart veri
akisinin olmasi ¢ok 6nemli. Bu sekilde bir sistem var mi? Yoksa, hélihazirda, yapay zeké sistemlerinden her hastane, her kurum
kendine 6zel bir bilgi sistemi mi olusturuyor?

Simdi, teshis tedavi sistemlerinde kullaniimasi igin bir hukuki altyapiya yani mevzuat galismasina ihtiyag var. Sizce bu
teknolojiden faydalanilamamasinin yani teshiste -teshiste tam demeyelim belki ama- 6zellikle tedavide kullanilamiyor olmasinin
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sebebi, sizin i¢in, burada baglayici unsur mevzuatinin yazilmamis olmasi mi? Yani burada teknoloji mi énden gidecek, hukuk mu
6nden gidecek? Buradaki sizin yénlendirmeniz ne sekilde olur?

Sahin Bey de sormustu, ben de onu soracaktim ama az 6nce cevap aslinda alamadik. O ylzden ben tekrar sormus
olayim. Simdi, mihendislik ve tip fakdltelerinin birlikte olmasini gerektiren bir durum var yapay zeka sistemlerinin kullaniimasi igin.
Burada tip fakiiltelerinin miifredatinda bir diizenlemeye, yeni bir revizyona gidiliyor mu? YOK'le bu konuda bir ¢alisma yapildi mi?
Cunku artik doktorlarin biraz mithendis olmasi gerekecek galiba, hani bdyle bir sey istenecek uzun vadede.

Ben kendim tip doktor degilim ama sosyal galismaciyim. Ozellikle Japonya'da geriatride robotlardan istifade edilmeye
baslandiktan sonra, bundan bes yil dnce bir makale yazmistim ben de slper akilli toplumlarda, Toplum 5.0'da yasli bakimiyla
alakali. Tabii, Turkiye'de heniiz bu robot asamasina belki bakim gelmedi ama gelirken orada benim &6zel uyarilarim bunun duygu
ve Ozellikle manevi bakim yéniinden bir yikleme olmasi gerektidi, bu ydninin distnllmesi gerektidiydi. O agidan ilerleyen
zamanlarda eger Bakanliginiz geriatri birimlerinde bu galismayi yapacaksa mutlaka meselenin sosyal yoniyle, duygu yoniyle
ilgilenmesi gerekecektir diyorum.

Tesekkdr ediyorum.

BASKAN FATIH DONMEZ - Ben de tesekkiir ediyorum.

Ayylce Hanim, buyurun.

AYYUCE TURKES TAS (Adana) - Cok tesekkiir ediyorum ben de sunumumuzdan dolay!.

Benim de asil merak ettigim konu bu saglik verilerinin yani e-nabiza ylklenen velilerin kozmik oda gibi oldugunu
biliyoruz yani ¢ok asiri énemli ve asiri glivenlik gerektiren bir sey. Bunun giivenligiyle ilgili de gesitli sOylentiler ¢ikiyor hatta iste
Google'in "cloud"unda bile oldugu sdyleniyor. Bu kadar énemli olan bilgilerin e-nabiz altinda yani hani herkesin gérebilecegi gibi...
Yani ben kendi saglik bilgilerimi e-nabiz altinda gérmenin bana faydasi ne, onu ben insan olarak anlamiyorum, bu ayri, tip sistemi
gorebilir de. Bu kadar bilgiyi nasil koruyorsunuz ya da gergekten korudugunuza inaniyor musunuz? Bu gok énemli.

ikincisi, bunun denetimi nasil oluyor? Yani orada bir kagak oldujunda bunun yaptiimi nedir ya da bunu kim
denetleyecek? Kim, ne hesabi soruyor? Hukuksal dayanagi nedir? Clnki tekrar sdylemek istiyorum, bu saglik bilgileri yani bir
savasta bile kullanilabilir bir toplumu yok etmek i¢in, gok énemli seyler bunlar. Bunun acaba hassasiyeti yeteri kadar bilinip énlem
aliniyor mu? Cunkl bir dnceki sayin vekilimin de sOyledigi gibi, bu yenidogan getesi ve onun akabinde c¢ikan soylentiler, agikgasi
beni bir vatandas olarak ¢ok korkutuyor ve urkitiyor. O agidan tabii ki yapay zekaya "hayir" demenin ya da bu gelismenin
arkasinda durmanin imkani yok; hayat bizi oraya gétirecek ama bu giivenlik konusu beni gercekten meraklandiriyor. O konuyla
ilgili bilgi almak istiyorum.

Tesekkilr ederim.

BASKAN FATIH DONMEZ - Bursa Milletvekilimiz Hasan Oztiirk, buyurun.

HASAN OZTURK (Bursa) - Ben de sunum igin tegekkiir ediyorum, emeklerinize saglik.

Simdi, genel olarak bakildiginda aslinda az 6nce verinin dogruludu, elde edilen verinin dogrulugu ve bu dogru verinin
teshis ve tedavide kullaniimasiyla ilgili nasil calismalar yapiyorsunuz? Az énce vekillerimiz érnek verdi, iste bir MR ¢ekilmis ama
bunun dogru pozlanmamasi sonucu bu pozlanmamis verinin dogru olmadigina karar veren bir yapi varmis su anda?

Az once dediniz iste, "Gereksiz kullanim ve gereksiz gekimleri azaltip maliyetleri diigsirmek adina onlarin izlenmesini
sagliyoruz." Bu izlenmeyi saglamak sadece butonuna basmak mi yoksa izleme slresi, ne kadar baktigi, gergcekten bakti mi,
bakmadi mi konusunda bir ¢calisma var mi? Ama bu verinin dogrulugu yaninda genel veri tanimina ihtiya¢ oldugu yani verinin bir
kisminin paylasiimasiyla ilgili bizden bir seyler beklendigi sonucuna variyoruz bu konugmalardan. Bununla ilgili de tabii "Ne genel
veridir, ne kigisel veridir?" konusu da 6zellikle saglik alaninda ¢alismalarinizla birlikte bu sektériin temsilcileriyle bir ortak ¢calisma
yapiyor mu Saghk Bakanhgdi? Boyle bir calistayimiz ve galismamiz var mi?

Ve yine az dnce de sdyledik, iste "Ylzde 92 basari, evet, sinifta aldigin nota gére basaridir ama o hastahgin teshisinde
basarisizliktir." diyecek yani hastalik bazli, tani bazl bircok dal var. Bunlarla ilgili limitleri sizlerin belirleyecegi bir calisma hazirhgi
var mi? Sonugta kanun yapici "O limitleri gegen sonuglar ful otomatik sisteme gegebilir." diyebilecek bir hazirlik yapabilir ama
bunlarin limit deg@erlerini ve esik degerlerini bilim kurullarinin, bu meslegi icra eden insanlarin bir araya gelerek insan hatasinin
oranlarina bakarak... Ki boyle bir veri de var mi elinizde? Yani yapay zekanin ylzde 92 dogrusu, bizim bu meslegi icra eden
doktorlarimizin yizde 98 oldugu bir konudaysa basarisiz demektir. Boyle bir istatistik verisi de elimizde var mi? Cinku Saglk
Bakanhginin istatistik verilerinin gcok geriden geldigini biliyoruz yani 2023 verileri Ocak 2025'te agiklandi, 2024 verisi ne zaman
agiklanacak? Bununla ilgili de bizi bilgilendirirseniz... Ozellikle doktor vekillerimizden gelen bir bilgi bu, bir soru olarak size sormak
istiyoruz.

Tabii, biz "yapay zeka" deyince aslinda tim yazihm, tim 6lgme degerlendirme, karar destek sistemlerini yapay zekanin
altina koyduk su anda. Bircok sey aslinda 6lgme, dederlendirme ve buna gére de daha kolay verme, daha yodun veriye bakarak
verinin ¢ogalmasiyla ortaklasan verinin aslinda bir taniyi ifade ettidini gelistiren galismalar. Daha ileride degiskenleri degisen, veri
degistikce degisik kararlar verebilen, bir yil énceki sonucu ile bir yil sonraki sonucunun farkl olacagi yapay zeké sistemlerini de
gorecegiz. O zaman bu sonucun dog@rulugunun veya yanhlghidinin -buna ister "karlilik" ister "zarar" diyelim- sorumlusu kim? Bu
sistem mi yoksa verinin sahibi mi sorumlu olacak? Bu konuda bir dagitma anahtari veya bdyle bir kavram Uzerinde caligiyor
muyuz?

Hep veri konusuyoruz. Gergekten de hani ciddi anlamda az énce Baskanimizin anlattigi verinin paylasimi kismi bence
¢cok Onemli. Sadece Saglik Bakanhdinin yazihm "in-house" yaptigi ¢6zimler bizi ¢ok ileriye goéturemez. Dolayisiyla veriyi
paylasmak ve bu veriyi kullanarak 6zel sektérin de 6zel saglik sektérinun de bu konuda caligsan diger bilim insanlarinin da belki
de uluslararasi yapacadimiz ¢alismalarda bu veriyi kullanarak kendimiz i¢in dogru rlnler, dogru cihazlar Giretebilmemiz agisindan
o bahsettidiniz YZ-VAM ¢ok énemli ama bunu nasil kullanacaksiniz? Bununla ilgili drnekler de kullanacak kisilerin bilgi birikimi ne
kadar var? Ne kadar buna adapte olabilecegiz? Ve bunu kullanmaya basladiginizda bugiinki sistemlerimiz ne kadar yeterli
olacak? Clinkl sonugta konustugumuz birgok sey aslinda gérintl, ¢ok boyutlu goériinti ve ¢ok boyutlu gérinti demek ciddi
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anlamda iglemci, ciddi anlamda CPU ve verimlilik istiyor. Bu konuda da su anki sistemlerin ihtiyag oldugunu Bagkanimiz "Veri
merkezleri kurmamiz gerekiyor." dediginde ben anladim ama Saglk Bakanhginin bltgesinde 6zellikle bu altyapinin orani nedir?
Yani Saglik Bakanhdimizin mevcut bitgesi igerisinde 6zellikle yazihm gelistirme ve yazilim altyapisiyla ilgili ayrilan kaynak nedir?
Cunku sonugta "yazihm" dedigimiz sey insana dayanan ve insan kaynagina bagl.

Simdi, "In house' gelistiriyoruz." dedi Baskanimiz. Elinizdeki kaynak ne kadar? Ortalama c¢alisma siresi
yazihmcilarimizin ne kadar? Ne kadarini elinizde tutabiliyorsunuz? Dolayisiyla onlari tutamadiginiz her sey sizin hedefe varmak
istediginiz yolu yarida kesen seyler. Arti, yazilimda biliyorsunuz, standartlar ve kalite standartlari ¢ok énemli. Bu konuda "In
house"daki bélimimizuin belli standartlari var midir?

Ve ben sadece su soruyu sormak istiyorum son olarak: Sizler yani bu isin basindaki insanlar olarak su anki sartlar
altinda 4'Uncu seviyeye veya 5'inci seviyeye gegisimizle ilgili butce anlaminda, Bakanlik anlaminda yapmamiz gereken sey nedir
ve ne kadar siirede sizce bdyle bir seviyeye gecebiliriz diye sormus olayim son sorumu.

Tesekkir ederim.

BASKAN FATIH DONMEZ - Sayin Cam, buyurun.

Bu arada Genel Kurulda da bir yoklama talebi de var.

LUTFIYE SELVA CAM (Ankara) - Bagkanim, cok kisa bir sekilde soracagim.

Ben de ¢ok tesekkur ediyorum sunumlariniz igin.

Ozellikle kisa bir sekilde NeyimVar uygulamasinin kullanim orani nedir? Memnuniyet analiziniz var mi? Bunu égrenmek
istiyorum.

Diger bir konu: Bu yapay zek& modelleri tibbi karar veriyorsa eger bu modelin nasil ve neden bu sekilde karar verdigi
konusu ¢ok kritik bir konu. Bu noktada algoritimalarin seffafligi s6z konusu mudur? Bunu da 6grenmek istiyorum.

Az 6nce soruldu ama bu tip egitiminde siz Kariyer Kapisi'nda saglkta yapay zeka konusunda birtakim seylerin oldugunu
sdylediniz, uygulamadan faydalanabildigini tip 6drencilerinin. Bu yapay zek& kullanimiyla ilgili bir ders konulmasi konusunda bir
desteginiz veya bu konuda bir 6ngériiniiz var mi?

Diger konu da yapay zekanin saglikli kullanimi konusunda en iyi Ulke olarak hangi Ulkeye gdrtyorsunuz? Onu da
6grenmek istiyorum.

BASKAN FATIH DONMEZ - Sorularimiz uzun oldu ama sizden bir iyi bir performans bekliyoruz Sayin Genel Miidirim,
kisa kisa.

SAGLIK BAKANLIGI SAGLIK BILGI SISTEMLERI GENEL MUDURU 0ZGUR SEZER - Notlarimdan bashyorum.

Ortak veri tabani: DSO'niin bu erken uyari sistemleri igin, salginlar igin bir ortak bir tabani var. Bu ortak veri tabaninda
en son "monkeypox" i¢in bir calisma yaptilar. Onun disinda Avrupa Birligi su an bir calisma igerisindeler, ortak bir veri tabaniyla
hasta verilerini paylagsma uzerine ¢aligiyorlar, su ilerleyen aylarda yayinlayacaklar ama tabii, burada diinyanin paylastigi veri bizim
verilerimize gére minimal bir veri yani veri deseni anlaminda daha kiguk bir veri, detay anlaminda daha az detayli bir veri.

Verilerimizi "rehber.enabiz.gov.tr" mail adresinde veri paketlerimizi tanimliyoruz. 100'in lizerinde veri paketimiz var. Bu
her veri paketimizde ¢ok sayida, her birinin icinde 30-40 farkli parametre ve her bir parametrenin alt dallarinin oldugu veri paketleri
distinin. Saglikta bir dijital s6zlik gibi SKRS platformumuz var -skrs.saglik.gov.tr- oradan da hangi veri paketinin, hangi
anlaminin, neye karsilik geldigine bakabilirsiniz. Cok ciddi detayli bir veri tutuyoruz. Ornek vermem gerekirse, mesela, bir
dogumda, sezaryende Robson skorlarina gére dogumun, bebegin gelisinden tutun agirhdina gére ve dinyadaki Robson skoruna
gore sezaryenin dlinya standartlarini hekimlere de gdsteriyoruz. Hekimin yaptidi, gergeklestirdigi sezaryen islemlerinde Robson
skoru mesela 2'de diinyada sezaryen orani kagsa hekime de kag¢ yaptigini géstererek bir otokontrol de sagliyoruz.

Yogun bakimlara yonelik veri paketlerimiz var. Yogun bakimlari da sdyle anlatabilirim: Yapilan iglemlerin bir SUT kodu
karsihgr vardir, Saglik Uygulama Tebligi'ndeki kodun karsihgi vardir ve bu SUT kodu karsiliginda Sosyal Guvenlik Kurumu
hastanelere 6demeler yapar. Biz burada daha dogru, daha nitelikli veri toplamak icin cihaz entegrasyonlarina da basladik. Cihaz
entegrasyonlarina ilk 2021 yilinda basladik. Cihaz entegrasyonlarindan neleri kastettigimi sOyle anlatayim: Bir yogun bakimdaki
kan gazi cihazindan veya mekanik ventilatérden veya CPAP, BPAP cihazindan herhangi bir kisinin midahalesi olmaksizin
cihazdan sonuglarin gelmesi yonunde entegrasyonumuza bagladik.

Tabii, burada hastanelerdeki cihazlarin hepsi otomatik aga baglanip digsariya veri gdénderebilme kapasitesine sahip
degil. Tabii ki Saglik Hizmetleri Genel Mudirligimiz daha dogru agiklamalar yapacaktir bu konuda. Ben veri anlaminda bu
aciklamayi yapiyorum ve hastanelerdeki verileri Standart ve Akreditasyon Daire Baskanligimizin dogrultusunda olusturdugumuz
Rehber E-nabizdaki veri paketleri dogrultusunda aliyoruz. Her hastaneden ayni standartta verileri topluyoruz.

Hastaneler bagimsiz yapay zeka kullanabilirler tabii ki ama biz bunu akredite etmek istiyoruz. Sunumda da bahsettigim
Uzere bir 6n onay basvuru kismi vardi. Bu én onay basvuru kisminda yapay zek& uygulamalarini teknik olarak degerlendirip
denetleyerek -bir 6n kabul gibi distnebilirsiniz- bir 6n kabule imkan saglayip daha sonra da klinik validasyon yaparak Saglik
Bakanliginin verisi ile o yapay zekd uygulamasinin, o versiyonunun ylzde kag klinik valide oldugunu ve 6n onayi gegctigini
gbsteren bir calismamiz var. Bunu da TUSEB'le birlikte yiiriitiiyoruz. Klinik validasyon kismini TUSEB vyiiriitiiyor, diger teknik
anlamda teknik denetimini ve standartlari belirleme noktasini da biz yuritiyoruz.

Mamografi konusundan hep bahsettik ylizde 92. Biz mamografide belki yiizde 95 de yapabilirdik ama yalanci negatifi
olabildigince minimum tutmaya caligiyoruz. Minimum tutabilmek igin basari sansimizi daha da asagiya c¢ektik. Bu ne sagliyor?
KETEM'lerde g¢ekilen mamografileri biz énce kendi sistemimizde tarattiktan sonra yalanci negatifligi olabildigince minimumda
tutarak hekimin onune ilk getiriyoruz. Dolayisiyla bir gliinde totalde Sagdlik Bakanliginin radyoloji hekimlerinin bakabilecegi
kapasitesinin tam ylksek dogrulukla yaptigimiz zaman 5 bin goriinti getireceksek belki 7.500 gorinti getiriyoruz ama amacimiz,
yalanci negatifi olabildigince minimumda tutmak. Bunun sebebi de dedidim gibi, daha 6nce 1.000 kiside gergeklesmez ama 1
kiside, 1 kanser vakasini atlarsaniz bununla ilgili malpraktisle karsilasabilirsiniz ama bizim buradaki sistemimiz hekimin 6ntine
getirip ilk hekimin degerlendirmesini saglamak, "kanser var" veya "yok" dememek ve kitlenin bulundugu yeri isaretleyip gostermek.
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YOK konusunda... Iki ti¢ hafta énce YOK'te bir toplanti oldu; Bakanhgimiz da katild, diger paydaslar da katildi, diger
bakanlklar ve Universiteler de katildi. Orada yapay zeka ile saglik ve diger alanlar ne sekilde kombine edilebilinir konusunda
calismalar yapiliyor. Buradaki ana koordinatér YOK konumunda.

Japonya'da biyohibrit -Japonya 0Ornegi (zerinden gidiyorum- robotlar (zerinde MS, felgli hastalar gibi alanlarda
calismalar yapiyorlar; basarilar da ¢ok ylksek. Buna benzer ¢alismalari da Tirkiye'ye getirmek, cihazlara entegre edebilmek icin
hem TUSEB hem USHAS ortak galisma yapiyorlar oradaki "know-how"1 getirip oradaki o cihazlari Tiirkiye'de liretebilmek igin.

E-nabizin glvenligi konusunda... Ben alti senedir e-nabizin bagindayim, Daire Baskani olarak géreve basladim, Genel
Mudir Yardimcisi oldum, Genel Mudur oldum. Alti senedir sistemin basindaki kisi olarak size soyliyorum, en detayl log
kayitlarimizi tutuyoruz. Simdi, sosyal medyada farkl haberler duyabilirsiniz. Saglik verisi sadece Saglik Bakanliginda da yok, bunu
da hatirlatarak bashyorum ciimleme; siz bir "phishing"le e-devlet sifrenizi kaybederseniz sizin e-devlet hesabiniza girerek
platformdaki verilerinize ulagabilirler ama sadece kisi bazl veriye ulasabilirler. Benim veri tabanimda kisisel veri bulunmuyor, farkh
bir sekilde orada sifreleme yapiyorum; o sifrelemeden dolay! su ana kadar hi¢ sizinti olmadi ve e-nabiz sistemi son alti yilda hig
durmadi yani biz sistemi bes dakika bile durdurmadik. Sadece, darbogaza girdigimiz tek bir donem vardi, o da 2020 yilinin 1
Haziran tarihiydi. Hatirlarsaniz, pandemi doneminde "1 Hazirandan itibaren idari izne esas raporlar e-nabizdan otomatik
uretilecektir." denmisti. O donem saniyede aldigimiz tik sayisi 10 milyondu; o kadar biiyik bir yike tabii ki sistem o an anlik cevap
veremiyordu, yavas cevap veriyordu ama sadece burada bir yavaslik yasadik; onun disinda, e-nabiz sisteminde hi¢ sistemimiz
durmadi. Cok detayli log kayitlarini tutuyoruz ve KVKK'ye gére bir sizinti gerceklesirse bunu Ug¢ isglinu icerisinde zaten bildirmek
durumundayiz. Kimlerin kayitlarina erisildiyse de vatandagslari da bildirme yUkimliligimiz de var. Yani bdyle bir sey olsaydi
zaten biz vatandaslara bu bilgiyi vermek zorundaydik kanunundan dolay.

Veri paylasimi konusunda Agik Veri Platformu'muz var. Su an Uglinde iginde 3 tane veri paketimiz var; detayli, ciddi
hasta sayili. Tabii, bunu arttirmak istiyoruz. Agik Veri Platformu tzerinden akademisyenler bilimsel galismalarini yapabilirler.

YZ-VAM konusunda, gegen sene Gazi Universitesi, ODTU ve Hacettepeyle ortak bir egitim yaptik, akademisyenlere ve
tip doktorlarina egitim verdik platformu ne sekilde kullanacaklari dogrultusunda.

Hemen bitiriyorum.

Oncelikle, bu tarz egitimi alan kisilerin platforma erisim hakki olacak, daha sonra yavas yavas yayginlasacak
dislncesindeyim.

Bizim bltgcemiz 1,7 milyar TL, total bitgemizin ylzde 20'si donanim. Bakanligimiz merkez binada, Genel
Mudurligimuzun yaklasik 670-675 personeli var. Bunun blyuk bir gogunlugu yazilimer muhendislerden olusuyor.

132 uygulamamiz var. 132 uygulamamizin e-nabiz dahil 109'unu "in-house" olarak yuritiyoruz.

Son sdyleyecegim s6z de bu.

BASKAN FATIH DONMEZ - Cok tegekkiir ediyorum.

Degerli arkadaslar, Genel Kurulumuzda bir yoklama talebi var.

SAGLIK BAKANLIGI SAGLIK BILGI SISTEMLERI GENEL MUDURU OZGUR SEZER - Bu arada, NeyimVar'in kullanici
sayisini sormustunuz, su ana kadar 40 milyon kisi NeyimVar'i kullandi.

BASKAN FATIH DONMEZ - Toplantimiza yirmi dakika ara veriyorum; yirmi dakika sonra devam edecegiz, insallah,
kaldigimiz yerden.

Kapanma Saati;17.43
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IKINCI OTURUM
Acllma Saati: 18.18
BASKAN: Fatih DONMEZ (Eskisehir)
BASKAN VEKILI: Jillide SARIEROGLU (Ankara)
SOzCU: Biisra PAKER (istanbul)
KATIP: Levent UYSAL (Mersin)

BASKAN FATIH DONMEZ - Degerli arkadaglar, Besinci Toplantimizin ikinci Oturumunu agiyorum.

Simdi, s6z sirasi Profesor Doktor Serif Sagiroglu Hocamda. Hakikaten, hocamizin bu konuda, gerek bilgisayar bilimleri
acisindan gerekse saglikta yapay zekayla ilgili engin tecribeleri var. Ben s6zu kendisine verecegim. $0yle bir de kitap bize hediye
etti, kalliyath bir kitap, "Graf Sinir Aglari, Aciklanabilir Graf Sinir Aglarn ve Gilncel Konular" diye. Hocam, tesekkir ediyoruz
hediyeniz igin.

Ben s6zl size veriyorum, buyurun.

IIL.- SUNUMLAR (Devam)

3.- Profesor Doktor Seref Sagiroglu'nun, saglikta iiretken yapay zeka, Tiirk Beyin Projesi, sahadaki ¢aligmalar, diinyadaki durum,
Tiirkiye'nin diinyadaki yeri ve yapay zeka alanina yonelik onerileri hakkinda sunumu

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Sayin Bagkanim, gok degerli Komisyon (yeleri, degerli katiimcilar; Gazi Universitesi
Bilgisayar Muhendisligi Bolumunde dgretim Gyesiyim. Hepinizi sayglyla selamliyorum.

Buguin size, Saglikta Yapay Zeka ve Tirk Beyin Projesi'nde aslinda sahada neler yapiliyor, onlari anlatacagim; hem
projemizi tanitip hem de dunyada bir 6gretim Uyesi gozuyle neler yapildigini kisaca 6zetlemeye c¢alisacagim bana verilen slre
icerisinde.

Simdi, daha &nceki konusmacilarimiz verinin gok énemli oldugunu ilettiler. iste, bu diinyayi nasil algilayabiliyor isek, bu
biyiik veriyi nasil tanimlayabiliyor isek, aslinda bunu degere nasil doniistiirebiliyor isek o zaman daha anlamli hale geliyor. iste,
yapay zeka konusunun da bunlardan biri oldugunu ifade edelim. Bunun, internetin biiylik resmi oldugunu da burada ifade edelim.
"Nasil algiliyoruz, nasil algilamaliyiz?" konusu 6énemli bir konu, bunu konusmamin sonunda degerlendirecegim.

Simdi "Buyuk veri dinyasini anlamak." dedik, verinin buylk olanina "biyuk" denilmiyor; farkli, cesitli ortamlarda,
degerlerde, mahremiyete duyarli olaninda, kararli olaninda, kaliteli olaninda gibi 32 farkli sekilde tanimlaniyor veri su anda
literatiirde benim yakinen takip ettigim. Dolayisiyla, bu bliylk veri dinyasini anlamak, aslinda yapay zeka diinyasini da dogru
anlamak demek. Dolayisiyla bilimin temeli veri ama yapay zekédnin da hammaddesinin veri oldugunu hepimiz biraz dnceki
sunumlarda da gordik. Simdi, giinin sonunda deger Uretmek ama bu degeri Uretirken tabii ki verimiz var, veriyi isleyecek
ortamlara ihtiyag var, algoritmalara ihtiyag var, algoritmalari o verileri tutacak -altyapi dedigimiz- bulut ortamlarina ihtiyacimiz var
dolayisiyla bunlari bir araya getirip gliniin sonunda karara dénusturecek yapilara ihtiyag var. Eger, biz yapay zekaya genis bakiyor
isek bunlari net olarak zihnimizde canlandirmamiz gerekiyor.

Simdi, yapay zeka tarihgesini burada belitmeyecegiz ama gelinen noktaya baktigimizda 1'den N'e dogru yani 1 ¢ézulur
iken, 1 problemin 1 ¢6zimu var iken simdi 1 problemin N ¢6zimiine ve sadece tek tarafli degdil yani bir metin degil metindi,
resimdi, sesti, gortintlydi, koddu, bunlarin bilesimiydi seklinde senkron olarak bunlar hayatimizda. Simdi, hayatimizdaki ¢cok fazla
firsatlarina baktigimizda da bize sundugu artik en son kullaniciya bile en ylksek teknolojiyi sunan yapilari da karsimiza getiriyor.
Tabii ki kullanicinin 6ntine siz en son teknolojileri getirirseniz bunun firsatlarinin da ¢ok fazla, risklerin de ¢ok fazla oldugunu hatta
risklerinin bir milyon kat daha fazla oldugunu burada ifade edebilirim.

Simdi "saglikta blyuk veri" dedigimizde -biraz 6nce Bakanhdimiz da anlatti- gergekten saglikta blylk veri dnemli bir
konu. Neden? Siz eger bundan deger elde etmek istiyorsaniz... Ki oranlarini da soéylediler; 4,5 milyar TL kadar bir kazanim
oldugunu sdylediler. Bundan bes veya alti yil 6nce Amerika Birlesik Devletleri'nde yapilan blyuk veri tabanli calismada 400 milyar
dolar bitgeden tasarruf yapildigini ifade ettiler. Biyik veri bakis agisi gok 6énemli. Neden? Cinku veriyi karara donudstirmek,
bilimsel bakmak, veriye dayali karar vermek en énemli unsur yapay zekd ¢aginda. Dolayisiyla, sadece hastane verilerini degil
cevresel verileri de dikkate alarak -iste bu ¢evre hava durumu da olabilir, cevre davraniglari da olabilir veya diger unsurlar da
olabilir- bunlari beraber dislinerek bundan sonra yapay zeka diinyasinda kararlari énemli olan bu sekilde almak. Yani sadece
dunyay! degil evreni de dusinmek gerekiyor ¢unklU Mars'a bile internet gétirme projelerinin hayata gectigi bir dénemde
oldugumuzu yakinen takip ettiginizi distniyorum.

Simdi, burada -kusura bakmayin ingilizce, hizli bir giindem oldugu igin geviremedim- biz eger yapay zekadan bir deger
elde etmek istiyoruz isek -ki burada kigiye 6zel ilag en blylk sektér su anda- burada pek ¢ok unsuru dikkate almak zorunda
oldugumuzu ve diinyada da alindigini bilmek zorundayiz. iste, burada RNA diziliminden DNA dizilimine, burada genlerden hayat
standartlarindan, genom yapilarindan -biraz énce bahsedildi- projelerden, buradaki tum alanlardan verileri topladiginiz da kKigisel
hastaliklara ¢6zim getirebiliyorsunuz.

Simdi, yapilan 6ngoériler buglin icin 2045'te higbir hastaligin kalmayacagi yoéninde c¢lnki teknoloji... Bu "high
dimensional data set" dedigimiz o blyuk veri dinyasinin pek ¢ok hastahigin ¢éziimiine de ¢are getirecegini ifade edelim.

Simdi, béyle kuguk bir drnekten Saglik Bakanhigimiz gerekli verileri sdyledi. Bu, bir uluslararasi kurultayda Bakan
Yardimcimizdan aldigim bir sunumdan bir parga. Bakin, ginlik -Turkiye'de islem hacmini gérmeniz igin- 650 bin radyolojik
goruntu c¢ekilen bir tlkedeyiz yani -oranlarini verdiler biraz énce- 75 bin ameliyat yapilan bir Glkedeyiz. Dolayisiyla, saghk dinyada
oldugu gibi bugiin Glkemizde de bir numaral giindemdir diye diislinllyorum, bu oturum da ¢ok degerli. Cok detay vermiyorum,
detaylarn paylasilabilir. Gindemin buyuk veri giindemi oldugunu buradaki tablo bize soyliyor, en kiigiik degerlerin milyon oldugunu
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ifade edelim. Mesela, o giinkii sunumda -2023 sunumu- 70 milyar MR kesiti oldugunu o gin ifade etmislerdi yani milyar resimden
bahsediyoruz kiigliclik bir yapi igerisinde, bu 15 Ekim degeri.

Simdi, buna bir pencere agtik, burada biraktim, simdi geldik size Tirk Beyin Projesi'ni anlatacagim. Kismen daha 6nce
Cumbhurbagkanhigi Dijital Déniigiim Ofisinin bundan bahsettigini diigiiniiyorum ama bu proje Gazi Universitesi ile Dijital Dénligiim
Ofisinin ortaklasa yaptidi, aslinda DDO'nun destekledigi bir proje oldugunu ifade edelim. Ulusal ilk ortak calisma ve basari
hikayesi diye bunu ifade ediyorum, nedenini size madde madde agiklayacagim.

Simdi, baktigimizda, burada bir protokol kapsaminda hem yeni AR-GE projeleri yapmak... Saglik diinya giindeminde,
bizim de giindemimizde, Bakanligimizin, herkesin glindeminde bir konu ¢linki herkesi etkiliyor fakat veri konusu hassas bir konu -
biraz 6nce de agikladilar- ama biz de bu hassas veriyi bir turli elde edemedigimiz icin "Kendi verilerimizi kendimiz Uretelim ve
bunun da nasil Uretildigini de gdsterelim, yayinlayalim, bundan sadece biz degil bir akademisyen olarak tim Ulkedeki herkes
faydalansin, diinyaya da agik bir proje haline getirelim." diye basladik. Temel amag burada sadece proje yapmak, veri Giretmek
degil urun de gelistirmekti. Dolayisiyla, blyuk veri ve yapay zekayla da is birligi yaparak hem de... DDO yeni agilmigti, DDO'nun
da ilk projesidir; Turkiye'nin de kapsamli, ortak yapilan belki anlamli ilk projesi diye ifade edebilirim. Bunu konusmamin sonunda
sizler takdir edersiniz Umit ederim.

Tabii ki temel ama¢ sadece burada bir proje yapmak degil insan kaynagi da yetistirmek, yapay zekayi saglkta
gelistirecek tabii ki ortak ¢iktilar Gretmek. Bu projemizi 3 faza ayirmistik. 1'inci fazda gelistirilen modeli... Simdi, "gelistirilen model"
dedim, Tirk Beyin Projesi MR géruntilerini MR cihazindan ¢ekildigi andan itibaren birka¢ dakika veya iste li¢ bes saniye igerisinde
analiz edilip anormal bir durum var ise -beyin MR'larinda 6zellikle, burada beyin cerrahisiyle yapmis oldugumuz bir proje- aninda
bunu ilgili doktora bildirmek ama bu bildirmek, sadece anormal durum var ya da yok seklinde degil hastanin verisini de tagiyarak -
bakin, bunu daha sonra biraz agacagim yani gérmek isteyenler varsa cep telefonumuza da gelen mesaji oldugunu ifade edeyim-
doktorun hemen bakip hastanin hangi kesitinde nasil bir sikinti varsa bunu da sdyleyen sistemden bahsediyorum. Bunu ilk Gazi
Universitesinde uyguladik, belirli asamalara geldikten sonra da 2'inci fazda hem standart hale getirmek, iste ayri ayri cihazlarda,
ayri ayri hastanelerde ve daha sonra bunu birkag tip fakultesi hastanesinde ve sehir hastanesinde uyguladik 2'nci fazi -su anda 5
hastanede calisan bir sistem bu- daha sonra da bunu kamuda, tim kamu hastanelerinde Saglik Bakanhgdinin destegiyle bunu
hayata gecirmek.

Simdi, bazi seyleri ara ara ifade edecegdim hizli olmasi bakimindan, zaman ¢ok degerli biliyorum, yogun giindeme
ragmen bunlari yapiyorsunuz, takdirle karsiliyorum. Iste, burada kendimiz veri irettik, 50'si timérlii 50'si saglikli 100 bireyden
aldigimiz verilerle ne yaptik? Bir veri seti olusturduk, adina da "Gazi Brains Dataset 2020" diye bir isim verdik. Dolayisiyla, bu
1'inci fazda kullandigimiz, su anda kullanilan 100 birey icin olan veri seti. Tabii ki 2'nci fazda denemeler basarili olursa bunu
500'luk veri setiyle daha da genisleterek... Simdi o fazdayiz ve ¢ok daha yliksek basarimh sonug elde ettigimizi ifade edeyim. Tabii
ki bunlar etik kurulu kararlariyla, onam formlariyla desteklenmis ve anonim olarak da taranarak yani bilimsel yeni gelismeleri de
burada dikkate alarak anonimlestirip bunu tiim arastirmacilara, sektére sundugumuzu ifade edelim.

Simdi, bu veri setindeki sayilar size belki diisik gelebilir, yapay zekayla ilgileniyoruz ama 100 tane veri seti ile bir de 12
6zellik var. Dunya literatliriinde olmayan 6zelliklerin de bu veri setinde oldugunu ifade edeyim ama bu veri setlerini arastirmalara
donudstirmek amaciyla kullandigimizi ifade edelim. Boyle bir modelimiz var, burada MR cihazindan alinan bir gériintiiniin aninda
analiz edilerek kisiye bunun bildiriminin gercek zamanli olarak yapildigini ifade edelim.

Simdi ne yaptik bu projede cikti olarak, ne bekledik? Bir benchmark veri seti. Ya, siz biraz 6nce yapay zeka
algoritmalarinin Bakanligimiz onaylarini, 6zellikle klinik validasyonlarini yapmak istiyor, biz de bir modelin basarisini burada test
edebilmek icin bir benchmark veri seti olusturduk. Bu 100 kisilik veri setini benchmark olarak kabul edebilirsiniz ama yapay zekéa
modellerini burada egiterek anormal durum tespitini, timor tespitini, beyin kanamasi tespitini aninda yapip bildirimini
yapabildigimizi ifade edelim. Sadece bu beyin timéri degil, veri bizde oldugu icin pek ¢ok seyi de burada yapabildigimizi...
Cinsiyet ve yas tespitini de yapabiliyoruz beyinden, burada erken uyari sistemi gelistirdik; Turkcell'in BiP uygulamasina entegre
ederek bildirimin aninda Turkcell BiP iizerinden de yapildigini ifade edelim. Yani bunun diinyada ilklerden biri oldugunu da burada
ifade etmem herhalde yanlis olmaz diye diistiniiyorum. Bu tabii ki bir karar destek sistemi doktorlara yardimci olacak ama en
onemli Ozellikle de "XAI" dedigimiz "explainable Al" veya aciklanabilir yapay zeka, karakutu; biraz énce Bagkanimiz da dedi,
karakutu 6zelligini de ortadan kaldiran... Simdi, ne demek karakutu? Doktor gériintliye bakarak, MR'lara bakarak bir karar veriyor,
belirli bélgesine bakiyor veya belirli beyazlik ariyor. Yapay zeké algoritmasi da evet, burada bir anormal durum var dediginde o
bolgeye baktigini bize sdyluyor. Doktor muthis ikna oluyor. Bu, beyin cerrahlarimizin ¢ok mutlu oldugu bir proje. Turkiye'de ilk
yapay zeka "XAI" aciklanabilir yapay zeka uygulamasi yapilan bir érnek oldugunu da burada ifade edeyim. Simdi, tabii ki bu tek
basina bir sistem degil, PACS'lara da entegre edilebiliyor, hastane sistemleriyle de otomatik ¢alisabiliyor, canli testi de su anda
var; Ankara Universitesinde, Gazi Universitesinde, Bagkent Universitesinde, Bilkent Sehir Hastanesinde otomatik galisiyor bu
sistemler, doktorlarimiza bildirim yaptigini ifade edeyim.

Simdi, makale konusu... Tabii ki bilimsel ¢alisiyoruz, bunlari sadece kendimize degil, bilim dinyasiyla da paylastigimizi
ifade edelim. Patentini de 21/10/2024'te aldik, patentli bir calisma oldugunu da ifade edeyim.

Simdi, "agiklanabilirlik" dedik; bakin, bana gore sag taraftaki kesitleri gériiyorsunuz, orada bir sarilik var, o sarilik yapay
zeka algoritmasinin; evet, ben bu bdlgeye bakarak karar verdim dedigini gésteren yapi yani agiklanabilirlik bize gliven veriyor yani
doktor olarak, hekim olarak veya hasta olarak. Dolayisiyla, verilen bir kararin hallsinasyon goriip gérmedigini orada veya yalanci
negatif olup olmadigini da burada gérebiliyoruz. Boyle bir yapi oldugunu ifade edeyim.

Simdi, kazanimlarimizi hizlica size aktarayim. Béyle bir projede ne elde ettik? Iste, 5 tane hastanede test ediliyor,
patenti olan... Su ana kadar, lzginim, 20 bine yakin hasta tespiti yapti bu sistem. Bu, su demek: Hakikaten yiksek oranda
beyinde anormal durum tespit edildigini, rahatsizligin gittikce arttigini burada gériyoruz.

Proje ciktisi sdyle: Bu projenin yiizde 50'sini Dijital Déniisiim Ofisine ve yiizde 50'sini de Gazi Universitesine biz
arastirmacilar olarak vakfettik diyelim. Gerekgesi de su: Tam bu projeyi yaparken talihsiz bir olayla karsilastim, kayinpederimi de
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beyin kanamasindan kaybettik. Bu projenin 6nemini daha yliksek oranda anladim, saniyelerin ne demek oldugunu ¢ok iyi
biliyorum. Dolayisiyla, bunu ekip arkadaglarimizla beraber, kamu kurumlarinda uygulanmak kaydiyla higbir tcret istemiyoruz. Bu,
tum hastanelerde, kamu hastanelerinde uygulanabilir, 6zel hastaneler hari¢. Dolayisiyla, bdyle bir sosyal sorumluluk projesi de
oldugunu ifade edelim. Sadece burada biz agik kaynak veri Uretmiyoruz, hem urettigimiz ¢iktinin, Griinin tim hastanelerde,
kamuda kullaniimasini sagliyoruz hem de tabii ki erken tespit, erken teshis cok énemli. Bunu da énemseyerek bunun hayata
gecgmesini istedigimizi ifade edelim.

Simdi, diger kazanimimiz... Tabii ki sunu biliyoruz: Agik bilim felsefesini benimseyen toplumlar daha hizli ilerliyor. Bu
daha onceki oranlar, biz basladigimizda bunun orani ylizde 17'ydi su anda bu oran daha da artti, 6lglilemiyor. Neden? Yapay
zeka onunize her turll veriyi getiriyor. Agik bilim, acik toplum, acik kaynak felsefesini belirleyen toplumlar ilerliyor. Dolayisiyla,
kapsamli diisiindiigiimiizde, bunun, tlkemizde yayginlastiriimasina katki saglayan ilk degerli 6rnek oldugunu ifade edeyim.

ikinci konu, tabii ki veri setinin yayinlanmasi. Ben pek cok kuruma gittim, veri istedim -Bakanligimiz da dahil- hakli
gerekceleri var ama bilimsel yaklasimlarla bize veri saglayabilirler, zaten verdiklerini biraz énce konustuk. "Biz niye yokuz?" diye
Genel Mudirime biraz sitemde bulundum, binin Gzerinde 6gretim Uyesine veri sagladiklarini 6grendik; mutluluk verici. Tabii, zaten
oyle olmali bilimsel bakan toplumlarda. $imdi, burada DDO Bagkanimizin ifadesini "Hocam, nasil bir alanda proje yapiyoruz ki
yuzlerce rektor aradi 'Biz de proje yapmak istiyoruz, bu tir projeler.' dediler?" Bunlar tabii ki sevindirici, pek ¢ok arastirmacinin da
bunu istedigini biliyoruz. Dolayisiyla, 6rnek oldugunu ifade edelim.

Ulusal ve uluslararasi basari hikayesi var, bunu da size kisaca biraz sonra gésterecedim. Biz 6grenci de yetistiriyoruz
burada, yetistirmeye de devam ediyoruz; doktora &égrencilerinin bu konuda doktora yaptigini ifade edelim. Yaptigimiz tim
calismalar, videolar YouTube'da var; bunlar izlenebilir, internet sitesinden de erisilebiliyor, herkese acgik kaynak bir proje
yaptigimizi ifade edelim. Ulusal ve uluslararasi konferanslarda da sundugumuzu ifade edelim. Sadece baskalarina ilham olmadik,
kendimize de ilham oldugumuzu ve yeni projeler gelistirdigimizi burada ifade edeyim. Mesela, Turk Beyin Projesi'nin bir sonraki
versiyonu sadece goérintiinin anormal olup olmadigini, timér icerip icermedigini degil, hastaliklarla ilgili bilgi verecek son
teknolojiler -"VLM"yle ilgili- "vision language model" (VLM) diye gegen bir yeni teknoloji, bunun 6n ¢aligmalarini yaptik, bunun igin
yatirnmeilarla gériisilyoruz su anda. "Proof of concept"ini basardigimizi ifade edeyim. TUSEB'den bir tane proje aldik, niikleer tip,
Gazi Universitesinde Baskanimizin yiriitiiciiligiinde; bu da Yapay Zekayla Alzheimer Tespitinde Ulusal Tani Sistemi Gelistirme
Projemiz. Bir diger proje de -yeni- Buylk Dil Modelleriyle Alzheimer Tespiti Projesi. Alzaymiri ¢ok énemsemiyor olabiliriz,
tlkemizde 800 bine yakin alzaymir hastasi oldugunu biliyoruz, bunun on yil icerisinde 5 milyonlara ¢ikacagi, dinyada da buyuk bir
problem oldugunu biliyoruz. Dolayisiyla, bu projemizi de ilgili yerlere sunmustuk ama destek alamayinca Google'a sunduk su
anda, Google'in bu projeyi destekleme durumu var, goériisiiyoruz. Yapay zeka destekli diger projelerimiz de var, ben giindem disi
diye burada ¢ok bahsetmiyorum. Ya, 20'ye yakin patenti olan bir hoca oldugumu ifade edeyim. Yani bu konulara emek veren,
katki veren, bunlari gelistiren, tGlkemize kazandirmaya calisan bir kisiyim. Tabii ki tek degilim, ekiplerle galistigimizi anladiginizi
dugtnliyorum.

Simdi, basari hikayeleri dedik. Bakin, "Yapay Zek& Erken Uyari Sistemi'nin kurtardigi ilk hasta." diye Anadolu
Ajansimizin verdigi bu... Emrah Celtikci Hocam, hakikaten ilham veren bir hocamiz, beyin cerrahi, zaten fikir de oradan gelmisti.
"Hocam, biz bunu hemen yapariz." dedigimde sasirmisti. Burada 46 yasinda bir kadin hasta MR c¢ekildikten sonra "Bir sey yok."
deniyor, génderiliyor ama sistem "Burada bir sikinti var." deyip "alert" disurince Emrah Hocam tepki gosteriyor, ariyor hastayi,
caginyorlar ve erken midahaleyle hastamizi kurtariyorlar ve bunu bilimsel olarak da American Journal of Neuroradiology'de
yayinladigimizi da ifade edeyim bir "case lesson" olarak. "Yapay Zeké& Erken Uyar Sistemi'yle kurtarilan bir hasta." diye literatiire
de girdigimizi ifade edeyim. Tabii ki sadece c¢iktilarimiz bunlar degil. Bu esnada yapay zeka&nin énemli oldugunu, biyik verinin
o6nemli oldugunu biliyoruz. Ali Taha Kog Bey "Agik kaynak seri kitap ¢ikaralim hocam." dedi, onun da destegiyle acik kaynak kitap
serisi... Bu kitaplarin hepsi agik kaynak indirip, kullanip istediginize dagitabilirsiniz. Bunu Nobel parayla satiyor ama acik kaynak
oldugunu ifade edeyim, dagitimi bizde acik kaynak olarak ama tabii ki baski isterseniz alabiliyorsunuz. Hedef 18 ciltti, uluslararasi
bir yayinevinden bunu gikardigimizi ifade edelim. Temel amacin agik bilimin topluma faydasini artirmak, bilime katkisini artirmak
oldugunu ifade edelim. Son baskisini, 5'i de -biraz dnce Baskanimiz da ifade etti, tesekkir ederim- Bagkanimiza hediye ettik.
Bundan sonraki surecte mutlaka diger serilere de bakabilirsiniz indirip, erisime agik oldugunu ifade edelim.

Simdi, bu bizim yaptigimizdi, diinyayi nasil gériiyoruz, diunyayla nasil ¢alisiyoruz, biraz ona bakalim. Simdi, yapay zeka
her alanda oldugu gibi diinyada da uygulamalari gittikge artan... Sektor buyilik, herkese hitap ettidi icin de tim model gelistiricilerin
dikkatini geken bir alan. iste, burada "biyik dil modelleri" dedik, biiyiik dil modelleri, goklu dil modelleri, iste, biraz énce ifade
ettigim gorsel dil modelleri gibi modellere kaydigini veya "transformer"lara ara "vision transformer"lara kayan bir giindemdeyiz. Ne
demek bu? Her tirli gorintiyd, resmi, yaziyi, teksti anlamlandirabilen sistemlerden bahsediyoruz ve model basarilar da ¢ok
yuksek. Biraz sonra size bunun nasil yiksek oldugunu diger seylerde anlatacagim. Bakiyoruz, bunlarin ¢ogu da Ucretsiz
sunuluyor. Tabii ki riski var. Biraz 6nce Saglhk Bakanligimiz ifade etti, agik kaynak oldugu igin yiklediginiz her tlrll kisisel verinin
su¢ oldugunu, KVKK'ye takilacagini bilmemizde fayda var. Biliyorsunuzdur mutlaka ama bunlar ¢odunlukla agik kaynak. Mesela
"Da Vinci'yle ilgili bir robot cerrahisinde 6rnek var mi?" demisti, onu Baskanimiz agikladi ama benim birazcik fazla bilgim oldugunu
distindyorum, eger yanhsim varsa diizeltin Bagkanim. 6 bin tane Da Vinci robotunun cerrahi esnasindaki gérintileri aliniyor,
bundan sistem egitiliyor, bir hekime ihtiya¢c olmadan, bir cerraha ihtiya¢ olmadan bu ameliyatlari yapabilecek nitelikte, hassasiyette
¢6zUm Urettigini biliyoruz; Da Vinci robotu bunu yapabiliyor bakin yani sadece, Da Vinci robotu érnek oldudu igin burada ifade
ettim. Dolayisiyla robotik cerrahi de cok ileride, bu sadece bir érnek, buraya 6rnek olarak almistim, bir hocamiz var, Gazide de Da
Vinci robotu oldugdu igin, onunla konusurken dikkatimi gektigi icin buraya aldim.

Simdi, diger, zihin kopyalama. Bakin, yapay zekada dyle bir ddnemdeyiz ki zihni bile kopyalayabiliyor. Ne demek bu?
Gorlnttden, sesten, bagka seyden, ekrana bakmanizdan sifreleri bile okuyabilecek dénemdeyiz; 80 dolara cihazini da satiyorlar.
Bakin, okuyor ne diistintyorsaniz. Simdi, dolayisiyla burada saglik bir numaral giindem diyoruz, bdyle bir husus.

Simdi, bunlari kisaca anlatiyorum ki mutlaka farkli sorulariniz olacak.
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Burada Stanfordun bir raporu var Amerika Birlesik Devletlerinde 61 tane temel model olduguyla ilgili; Cin'de 15,
Fransa'da 8, Almanya'da 5, Kanada'da 4, bunlar gegiyor ama bunlar gériinen istatistikler. Mesela Cin'e bakmistim Cin bdyle
olmamal diye, Cin'de 290'in Uzerinde agik model var. Simdi, pekala, dinyada ne kadar var dedim, "hamming face"de
biliyorsunuz, modellerin ¢cogu yayinlaniyor, orada 1 milyon 300 bin ac¢ik kaynak model var. Bakin, en son baktigimda 1 milyon 300
bin, girip siz de bu istatistiklere bakabilirsiniz. Simdi, bunun dnemi su: Burada 108 endustri, 28 universite, 9 Universite ve endustri
ortak, 4 tane de devlet baz modelleri oldugunu ifade edelim. 98'i agik, 23'0 sinirh hizmet veren, 28'i de kapali olan sistem
oldugunu, burada kapali olan sistemlerin gogunun da artik agik tarafa kaymaya basladigini ifade edelim. Gerekge de su: Cin bile
modellerini aciyor. Agma gerekgesi veri toplamasi, agma gerekgesi sistemleri iyilestirmek, tabii ki bagka seyler ama temel unsur
sistem kalitesini de artirmak, faydayi artirmak ama orada, dijital ortamda neyi dgretiyorsaniz onu karsiya aktardigini bilmemiz
gerekiyor; toplumun kuiltirini de gelecedimizi de baska unsurlari da oradaki sistem bunu modelleyebiliyor yani buradaki
toplulugun ne konusabilecegini bile su andaki sistem Whatsapp seylerine bakin, hepsini yazabiliyor, isimleri yazin, yazismalari
yapabiliyor bizim adimiza, sadece isim vermeniz yetiyor; teknolojinin bu kadar ileride oldugunu ifade edelim.

Bazi seyleri unutabiliim ama sorular sorulunca mutlaka cevap verebiliriz. O kadar hizli bir giindem var ki diinyada
biyudk bir yarig var, bliylk bir savas var, yapay zeké savasi. Neden? Ekonomik olarak. Neden? Diinyayi ele gegirmek agisindan.
Neden? Guvenlik riski en yiiksek teknoloji bu. Bakin, glivenlie daha ¢ok dnem vermemiz gerektigini ifade edeyim. Gerekgesi de
su: Bakin, ulkenin demografik yapisini biliyor, Ulkenin dugiince sistematigini modelleyebiliyor, lkenin geleceginde ydneticilerin
hangi kararlari alabilecegini bile simule etmigler. Politikalarini simile eden 6zel GPT'ler var. Simdi, bunlari daha
detaylandirabiliim. Tim sistemleri "hack"leyebilen GPT'ler var. Bakin, saglik sistemine 6zel GPT gelistirmisler. Ya, bu "GPT"
dedigimiz buyuk dil modelleri, sadece bir 6rnek olsun diye soéyliyorum. Givenlige baktiginizda, inan, bunu tek tusla
yapabiliyorsunuz.
verebiliyor. LinkedIn'i cogunuzun takip ettidinizi distnidyorum, LinkedIn'in patronunun dijital ikizini olusturmuslar, sohbet ediyor. O
sohbetini litfen bir dinleyin, nasil bir bilgi akisi var, akil veriyor dijital ikiziniz size, boyle dislnebilirsiniz.

Simdi, bakin, bu, son, 17 Subattaki "X" dedigimiz Elon Musk'in sirketi, dolayisiyla burada detaylar goérebiliyorsunuz.
Google, X, digerleri, bunlarin hepsi biyuk bir yaris icerisinde. 1Q seviyelerine bakiyorsunuz, 155 olarak ifade ediliyor. Turkiye'deki
"average"l sdylemeyeyim, sizlerin yakinen takip ettiginizi disiinidyorum. Dolayisiyla artik diinya ortalamalarinin lizerinde zeki
sistemler var. Test ettikleri pek gok alan var, hepsi de insan bariyerini gegmis durumda. iste, matematikteki basarisi ylizde 96,4.
OSYM'de bizim son ortalamamizi biliyorsunuz, sdylememe gerek yok, 3,5. Yani bakin, matematiksel problemleri bile hizl
¢Ozebiliyor. "Scientific" olanlari var, bakin, tim teorileri yiklemigler, 1 milyonun Gzerinde teori var, o 1 milyonun Gzerindeki teoriyle
calisan modellerden bahsediyorum size. Bu modeller dnemli modeller. Dolayisiyla isimleri ¢gok 6nemli degil ama grafigi
gbrmenizde fayda var. Cok kisa surede nasil gelisiyorlar yani bu "Al" genel yapay zekaya nasil dénlslyor ve bundan sonra da
sUper yapay zekaya nasil donisecek, bunu burada gorebilirsiniz. Neden savasiyorlar? Mesela, bazi sirketlerin ilk ¢ikis amaci
neydi biliyor musunuz? Dijital tanri olmak. Yani bunun ne manaya geldigini zaten sizlerin bildigini dusuniyorum. Dolayisiyla,
dinyada her seyi, her dilde konusan yapay zek& var. "Translate" yapmaniza bile gerek yok, konusun, o dili anliyor, ona gére
cevap veriyor. Simdi, biraz sonra bazi érneklerini size burada gdsterecegim.

Bakin, vekillerimizin sorularinda vardi, mesela Google'in bu ilk sosyal sorumluluk projesi blylk veri tabanli "Acaba
salgin modellerini belirli bir bélge igin ¢ikartabilir miyiz?" diyor. Evet, buna Google'da arama yaptiginiz, girdiginiz kelimeleri temel
alarak model olusturuyorlar. ilk énce 43 kelimeyle basliyor, daha sonra onu 160'a kadar cikariyorlar. Yiizde 90'a yakin salgin
modeli cikartiyorlar. Sadece Google aramalarindan, bakin hicbir hastane verisi elde etmiyorsunuz. Dolayisiyla bu Nature'da
yayinlandidi igin kaynak var, oradan indirip okuyabilirsiniz detaylarini. Ya érnekler "Biz kendimize bunu nasil adapte edebiliriz?"i
distinmemiz gerekiyor bliyuk veri gaginda.

Simdi ikinci konu, mesela MR konusu dedik, biz de bunun benzerini su anda calisiyoruz, MR" yUkllyorsunuz,
yorumluyor. Bakin, acik kaynak, bir sey yapmaniza gerek yok, acik kaynak; MR'l yukleyin yorumluyor, her tirli yorumu yapiyor.
Bir yorum bakin, surada sol tarafta "findings"i yaziyor. Ya, sol tarafta neleri buldugunu, su anda ve Tiirkge sordum ama Ingilizce
cevap veriyor. Bakin, hastanin bliylk detayini sorun, her seyi sOyleyebiliyor. Sol taraftaki tespit, tabii ki ben tip doktoru degilim
ama bunlari yorumladidini, litfen girin, bu uygulamaya bakin, hakikaten sasirabilirsiniz. Simdi, biz de "Turkish Brain Project" Tlrk
Beyin Projesi'nden sonra da bunu biz de gelistirmek istiyoruz. Su anda "puff off" konseptini tamamladigimizi ifade edelim. Bu
Google'in projesi, sesli soruyorsunuz, sesli olarak goriinti degisiyor ve size bunun sonucunu so@yliyor. Bu nedir? Pankreas tespiti
yapan, canl ¢alisan sistem, sesle galigiyor. Sorun, neresi, ne olabilir, oray! size gosteriyor bakin, ses komutuyla galisiyor sadece.
Yani bunlar saglikta, dinyada 6ncu ¢aligmalar.

Simdi, bir digeri var, bu da gelistirmek icin, 6zellikle derin 6grenme yaklasimlariyla, saglhikta MONAI, buradan da biz gok
faydalaniyoruz. Agik kaynakta pek ¢ok kodu paylastiklarini ifade edelim.

Tabii ki burada sorulardan biri, "Ya, veri yok." diyoruz, artik bizim veriye de ihtiyacimiz yok. Neden? Artik bunu, veriyi
reten sistemler var, NVIDIA'nin sonsuz derecede medikal IMC Uretecek sistemi var su anda. Verin, Uretiyor size sonsuz sayida,
artik bilim bu kadar ilerledi, yani bazi korkularimizin veya bazi hedeflerimizin degigsmesi gerektigini disiniyorum. CUinkl bu
firsatlardan veya bu tehditleri firsata veya bu firsati tehdide mi artik bu konuyu daha detayh disiinmemiz gerekiyor.

Ya, diinyada durum nedir diye sOyle bir analiz yaptim, dil modelleri var, bakin, sol tarafta bunlari paylasabiliriz ama
sureyi kisa tutma adina sOyle basarilarina baktim, en duslk basari yizde 89. Saglkta modellerin ortaya koydugu basarilar bunlar.
Simdi, "Yapay zekanin katkisi nedir?" diye iki yil nce Cin'de yapilan bir yarisma vardi radyologlar izerinde, beyin cerrahlari daha
hizli ve daha yiksek basarim elde edebiliyordu, ylizde 20'ydi. Simdi, bakiyorum, o oranlar burada daha yiksek, glnki veriyi
koydunuz mu, deger elde ediyorsunuz, otomatik raporlaniyor yani Fransa'daki Grammaire, ya, dolayisiyla bunlar neden oluyor?
Bundan dolay! basarilari modellerin gittikge artiyor. Artik diinya glindemi bagka bir boyutta. Bizim de bu boyutu kagirmamamiz
gerekiyor. Neden size o kuguk kesiti yani benim bilgim olan veya izinle aldigim kiguk kesiti 6zellikle verdim? Bizde de Turkiye'de
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en ¢ok veri olan alan saglk. Saglkta basar hikayesi bu, 6zellikle savunmadan sonra yazabilecedimiz bir alan olarak gériiyoruz
bunu. Dolayisiyla, bu oranlari sizlerle paylastim.

Peki, neler yapilmah? Tirkiye'nin dinyadaki yeri nedir, bunu eminim, daha Onceki konusmacilardan ¢ok net
anladiginizi, dinlediginizi, diisiinliyorum. Hazirlik indeksinde gecen yil 188 (ilke arasinda 53'linciiyiiz. iste, Ulkelerin yapay zeka
hazir olma endeksinde de IMF'ye gére de 50'nci siradayiz. Yani yapay zeka konusunda gergekten yeterli bilgi birikimi, deneyim ve
nitelikli insan glicimiz var. Bakin, Glkemizde higbir Gniversite ilk 100'e giremezken yapay zeka konusunda diinya bilimine katki
saglayan 82'nci Universitemiz var, o da Erciyes Universitesi. Bakin, diinya bilimine katki saglayan, dolayisiyla nitelikli insan
gliciimiiz var. Ben 1994'te doktorami ingiltere'de bitirdim, yapay zeka ve robotlar konusunda yapmistim doktorami, benim gibi
yuzlerce uzman var, bunlardan mutlaka faydalaniimasi gerekiyor. Yapay zekayla ilgili yapilacak ¢ok is var. Ben heniz isin baginda
oldugumuzu dustntyorum 6zur dileyerek. Dinya gindemine bakarak sdyliyorum, bunu gercekten ciddiye almaliyiz, yatirbm
yapmaliyiz. Iste "Yatirrm yapalim." diyoruz, GPU'lan bile elde edemez olduk. Tiirkiye'de olan GPU sayilarini biliyorsunuzdur 300
kiisur GPU cikiyor tlkede. Bunun kaynagi, modelleri egitemezsiniz bile o kadar yapiyla ama ¢éztmleri de var, iyi ki "DeepSeek"
gibi ¢ozumler var, bu ¢ézumlerle biz bunu daha cok hayata kazandirabiliriz. Dinya ekonomilerini bile sallayan bir teknoloji
oldugunu biliyoruz. Diinyaya 1,5 trilyona yakin deger kaybi olusturan bir teknoloji. Bu bizi biraz rahatlatti. Neden? Clinkl bir yere
takilip gitmek vyerine, bilime bakarak, bilimsel calismalara bakarak daha basit modeller gelistirerek daha iyi sonuclar
alabilecegimizi gérme agisindan bize de ilham oldugunu sdyleyeyim. Bizim de bu konularda ¢alistigimizi ifade edelim.

Simdi, ulkede biyik dil modelleri diyoruz. Gergekten kendimize ait bir modelimiz yok. Kiguk kigik modeller var,
Uzerinde galisan kurumlar var, birimler var, sektor var, bunlar glizel ama agiklanan bir model varsa ben bilmiyorum yani bunu
sOyleyebilirsiniz. Yapanlar var ama kapal kaynak yapiyor, bunu kapall kaynak yapinca da anlasiimiyor yani bu agin ki biz de
gbrelim; ne kadar, hakikaten bilimsel olarak bunlar test edilmesi gerekiyor.

Simdi, tabii ki burada egitilecek kadar verimiz var ama yok. Veri var ama bu verilerle nasil islem yapacagimiz, verimiz
var ama GPU'larimiz yok, bunu egitecek ortamlarimiz yok. Bunlar tizerinde daha ¢ok kafa yormak zorundayiz. Mesela girisimciden
bahsetmisti bir vekilimiz. Yapay zeka girigsimcilerimize 6zel destek vermek zorundayiz. Cok glizel bir soruydu, tesekkir ediyorum.
Bakin, 3'Uncu sinifta okuyan, mentdrliguni yaptigim égrencilerimiz var, isim vermemde mahsur yok herhalde, NVIDIA 40 bin
dolar, projesi varsa gocuga destek veriyor. Google 35 bin dolar, 40 bin dolar; Microsoft 6yle, AWS &yle, projesi icin cocuga 30-40
bin dolar destek veriyor, ya bdyle bir diinyadayiz. Yani bu kaynaklarimizi bu alana daha ¢ok aktarmamiz gerektigini burada
kayitlara girsin diye sdyliyorum. Ne yapacag@iz burada? Aslinda sizlerin de bunu gordiigiini disiiniyorum. Sadece veri degil, veri,
insan, altyapi, kaynak, GPU -artik ne diyorsaniz- biitge, bunlari bir araya getirerek desteklemek, hedeflemek zorunda oldugumuzu
ifade edelim. Alana 6zgl uzmanlari toplayip onlara mutlaka destek vermemiz gerekiyor. Yani nasil mi destek? Ya bilimsel destek
verelim, Tlrkiye'de ¢ok destek veriliyor. Gergekten belki Cumhuriyet tarihinin en ¢ok destegdi veriliyor ama yetersiz, ¢iktilar zayif.
Dolayisiyla, bunu daha ileriye tagsimak ve donanim ve platform altyapilarimizi biylitmek zorundayiz eger bu pastadan bir seyler
almak istiyor isek. Tabii ki burada yetenek ve kapasite artirma gok énemli. Bu degisim ve déniisimii dogru algilayalim. insan
glicimiz, geng nufusumuz ¢ok fazla. Bu teknolojileri anlayan, gelistiren, kullanan, is bulan sekle evristirmemiz gerekiyor. Tabii ki
burada -pek ¢ok konusmamda- "Yeni birimler kurulmali, &zellikle yapay zek& bakanhgi." dedigimizde de bunun &énemini
vurgulamak igin; bakin, bugiin Orta Dogu'da Birlesik Arap Emirlikleri'nin "Falcon" isimli bir blyuk dil modeli var, Orta Dogu'da bir
tek o var; iyi ki var. Bunlarin sayilarini biz de kendimize nasil evrigtirip is birligi yapabiliriz, bunu ileri tagimamiz gerekiyor.

Bir sonraki 6nemli husus, yapay zekanin givenligi. Bununla ilgili 6zel gindem yapacaginizi soylediler, cok sevindim.
Bizim yapay zekd test merkezleri kurmamiz gerekiyor bakin, eder bunu yayginlastirir isek. Simdi burada bir sey sorayim,
musaadenizle Sayin Bagkanim: Bir yapay zek& modelini test etmek icin profesorleri gérevlendirsek ne kadar bir sayi
ongorebilirsiniz? Simdi, bu riski anlamak i¢in Amerika'da 1.500 profesér gorevlendirildi, bakin, alan uzmani 1.500 profesor -bunu,
ciddiyetinin anlagilmasi igin séyliyorum- ve blylk test merkezleri kuruyorlar modelleri test edebilmek igin. Neden? Simdi, bize
sunulan kisim hep sorumlu yapay zek& kismi, modelin asli kendilerinde; dinyanin her seyini bilen model, ne sorarsaniz cevap
verebilecek; kontrol digina ¢ikti mi her sey olabilir orada. Dolayisiyla, bu riski de iyi 5ngérmek gerekiyor, iste, test merkezi dedigim
o. Bakin "veri" diyoruz, veri manipulle edilebiliyor; "model" diyorsunuz, model manipule edilebiliyor, erisilip veri degistirilebiliyor;
"karar" diyorsunuz, karar degistiriliyor; "sistem" diyorsunuz, sistem "hack"leniyor, durdurulabiliyor. Dolayisiyla, burada bunlari da
dustnmek gerekiyor. Bir de, model gelistiriciler de ne diyor? "Ya, biz bile tehdidinin farkinda degiliz. Biz bile bunun neleri
yapabilecegini veya yapamayacagini bilmiyoruz." Onun igin test ediyorlar. Ya, bu diinya hakimiyeti gibi bir sey oluyor; tim dilleri
konusan bir sistem karsinizda, 1Q seviyesi, iste "155" deniyor ama bazi kaynaklarda "10.500" diye ifade eden kaynaklar var ama
tabii ki bilimsel degil -sdyle bir baktim- ama bilimsel kriterlere uygun olanlari séyliyorum. Dolayisiyla, bdyle bir sistem karsimizda.
Tabii ki hepimizin yapay zeka okuryazari da olmasi gerekiyor saglik basta olmak (izere. iste, bunu yapmak icin de herhalde su
sekli unutmayiz: Hep beraber olmak gerekiyor, gl¢ birligi yapmak gerekiyor, gliniin sonunda deger uretmek gerekiyor. Basta
verdigim o buyuk veri; bliylk veriye sahip olmaniz bile yetmiyor, onu iglemeniz, altyapisini kurgulamaniz, o blylk bakis agisini
kaybetmemeniz gerekiyor.

Sadece kuguk bir érnekle kapatacagim: 2012 yilinda Amerika'da ilk kez blyulk veri oturumuna katildim -bir makine
6grenmesi konferansiydi- ya, bu verinin buytk nasil oluyor diye merak ettigim icin girdim yani verinin buylk olanina "blyuk veri"
diyoruz; "enormous"u duymustuk, "huge"u duymustuk ama onu duymamistik. Girdim -yarim glnlik bir egitimdi- orada 3 soru
sordu, 2'sini bilince beni aksam yemegine davet etti, 6zel olarak yemekte konustuk, "Bir sonraki yil ilk olarak biyuk veri konferansi
yapacagiz, oraya bekliyorum sizi." dedi ve tim kaynaklarini agti, ben de buyuk veri diinyasiyla éyle tanistim. Bu ayn bir diinya.
Simdi, geldik "Turkiye'de bir sirkete uygulayalim." dedim, sirket "Turkiye'nin en iyisiyiz Hocam." dedi. Ya, uyguladik "En
kétususlinuz gunkl buyuk veri bakis agisiyla veri toplamamigsiniz, sizin yeni bir bakis agisina ihtiyaciniz var." dedim. Dolayisiyla,
son olarak da bizim buyuk disinmemiz gerekiyor. Blylk dustnenler burada, Meclisimizde. Dolayisiyla, yapay zeké ve buyuk
veriyle blyuk etki ve deger Uretecek giktilar Gretelim diyorum.

Davet icin tesekkur ediyor, hepinize saygilar sunuyorum.
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Sorulariniz varsa tabii ki seve seve...

BASKAN FATIH DONMEZ - Degerli hocam, Seref Sagiroglu'na tesekkiir ediyorum.

Tabii, sayin hocamin kendi basarisini sdylemesi uygun dismez, ben bélmek de istemedim; hakikaten yapay zek3,
biyuk veri, siber glivenlik alanlarinda ulusal-uluslararasi birgok yayinda imzasi olan bir hocamiz, birgok endekste de Ust siralarda
yer alan basaril bir akademisyen hocamiz. Bugin bizlerle de oldugu icin kendisine ayrica tesekkur ediyoruz.

Ben her zaman oldugu gibi ilk soruyu sorayim, ondan sonra da sayin vekillerimize s6z verecegim.

Degerli Hocam, sunumunuzun bir yerinde, Bu Turk Beyin Projesi'nde 20 bine yakin anomali tespit edildigini séylediniz.

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Dogru.

BASKAN FATIH DONMEZ - Bagari oranini ben orada kagirdim mi, bilemiyorum yani kag binde 20 bin ve bu 20 bin,
uzman hekimler tarafindan da teyitli mi? Bu anlamda bir veri paylasabilir misiniz?

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Evet, say! 18 bin kiisur su anda, teyitli veridir. Simdi, 5 tane hastanede calisiyor.
Dolayisiyla, o 5 tane hastanenin ortak sonucu bu; anormal durum tespiti yapilan hasta. Basar da ylizde 88-90 arasi.

BASKAN FATIH DONMEZ - Giderek de artacak o zaman.

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Evet, simdi, 500'liik veri setiyle galisiyoruz, onun oraninin daha yiiksek oldugunu
ifade edeyim. Simdi, testler sadece kendi veri setlerimizde ¢alisiyor ama o bundan 5 dilim daha yiiksek.

BASKAN FATIH DONMEZ - Baglantili olacag igin tabii, ben Saglik Bilgi Sistemi Genel Midirimiize tekrar sormak
istiyorum ¢linkd -hocamiz konugmasinda degindi- tabii, burada saglikta givenilir veri énemli.

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Tabii ki, kesinlikle.

BASKAN FATIH DONMEZ - Bu sistemin yakiti bir yerde o, giivenilir veri; veri de sizde. Simdi, anladigim kadariyla,
birtakim akademik veya arastirma calismalarinda bu verileri agiyorsunuz ve birtakim endiseleriniz, kaygilariniz var ki burada -
Komisyonda da biz daha o6nceki sunumlardan da biliyoruz- bu kisisel verilerin korunmasi anlaminda. Biz benzer soruyu tabii
Kisisel Verileri Koruma Kurumu Bagkanina da sorduk. Yani simdi, kisisel olmaktan nasil kopartabiliriz veriyi yani Ahmet'le
eslenmeyecek, Mehmet'le veya iste, T.C. numarasiyla eslenmeyecek ama -biraz 6nce iste ekranda gordiigimuz, bir CT grafisi
olabilir veya bir BT bilgisi olabilir- bunlara da bu anlamda baktiginizda, sizi engelleyen veya sinirlayan hususlar neler bu veri
dretimi anlaminda?

Ondan sonra da ben sirasiyla s6z vermeye devam edecegim.

Buyurun.

SAGLIK BAKANLIGI SAGLIK BILGI SISTEMLERI GENEL MUDURU OzZGUR SEZER - Simdi, bizim teleradyoloji
sistemimizde ¢ok ciddi sayida radyolojik gériintii var ama tabii, bu gérintilerin islenebilir ve galistirilabilir olmasi igin gérintinin,
mesela, bir kesitin, beyin kesitinin hangi dokusunun saglikli doku, hangi dokusunun patolojik doku ve o patolojisinin ne oldugunun
bir radyolog veya alanindaki uzman hekim tarafindan isaretlenmesi gerekiyor. Bu sure¢ aslinda daha zahmetli bir sureg, bir
radyologun bu goriintileri, yani bir kisinin tim kesitlerini isaretletmesi asagi yukari bir saatten fazla vaktini alan bir sureg. Biz,
TEKNOFEST yarismalarinda isaretlenmis verilerimizi kullaniyoruz. Bu verileri olustururken de yaklasik u¢ ay, dort ay gibi bir
surede yaklasik 50'ye yakin hocayla ¢alisip o veri setlerini olusturuyoruz. Yani veriyi agmamiz, otomatikman c¢alisilabilir anlami
ifade etmiyor.

Bir de anonimlestirmek noktasi... Mesela, bir beyin MR'l icin g¢ektiginiz kesitleri bir arada birlestirerek kisinin yizina 3
boyutlu modelleyebiliyorsunuz. Biz, TEKNOFEST'lerdeki verilerimizi de buna ydnelik ekstradan, o, mesela burun kismini, bazi g6z
kismini, yuz hatlarini belli eden kisimlarini anonimlestiriyoruz yani sadece verideki "ad-soyadi" kismini kaldirmaniz yeterli degil.

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Buna ekleme yapabilir miyim Sayin Baskanim?

BASKAN FATIH DONMEZ - Buyurun Hocam.

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Tiirk Beyin Projesi'nde de ayni yaklasimdayiz; anonimlestirip bu veriyi tasiyoruz,
yoksa kigisel veriyi haberlesme sistemi Uzerinden tagimak su¢. Anonim oldugunu vurgulayayim.

BASKAN FATIH DONMEZ - Cok tesekkiir ediyorum.

Simdi, s6z talepleri var.

Utku Cakirozer, Eskisehir Milletvekilimiz, buyurun.

UTKU CAKIROZER (Eskisehir) - Sayin Baskanim, tesekkiir ediyorum.

Ben hem hocama hem daha 6nce sunum yapanlara tesekkur ediyorum.

Oncelikle, ik defa séz aliyorum, siz acilig yaptiniz. iki hususu idari anlamda bir giindemimize getirmek istiyorum.
Birincisi, Mecliste yapacadimiz yapay zeka zirvesi konusunda partilerden talebinizi yazil olarak bildireceksiniz degil mi?

BASKAN FATIH DONMEZ - Meclis Bagkanligi...

UTKU CAKIROZER (Eskisehir) - Meclis Bagkanlii bildirecek. Yani sdzIi ifade ettiniz ama o gidecek.

ikincisi de, aslinda ben daha once dile getirmistim ama belki gézden kacmis olabilir. Hangi hafta hangi konuyu
isleyecegimizin takvimini bize génderirseniz... Mesela, bu hafta sagliksa, biz onu birkac hafta dnce bilirsek belki bizim de hem
hazirhk yapmamiz hem de 6nerilerde bulunmamiz mimkin olabilir. Yani gelecek hafta hangi konu mesela? Son giin, bir giin kala
6greniyoruz, saglik, burada dinliyoruz. Tartismanin niteligine ve hani belki de seylere hazirlik yapabilmemiz agisindan daha fayda
saglar diye distnldyorum. Yani 6nimuizdeki sekiz on haftanin taslak takvimini bizimle paylasirsaniz sevinirim. Egitim, yargi, iste,
ticaret ne zaman gelecek; biz de ona gore... Eminim, diger Gyelerin de kafasinda bdyle bir sey olabilir.

Simdi, ben 6ncelikle, tabii, hocamin sunumundan, Saglik Bakanhdinin sunumundan ¢ok etkilendim. Birka¢ hususu...
Ozellikle, bir konu, etik mesele saglik... Yani bizim konusurken burada olsun, diger aldigimiz sunumlarda olsun, deniyor ki:
"Saglik, yapay zeka etigi agisindan en riskli alan."

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Kesinlikle.

UTKU CAKIROZER (Eskisehir) - Clinkii etik risklerinin sonuglari canla alakal, saglikla alakali yani diger alanlarda
baska ama burada... Bu konuda ne yapiyorsunuz? Bir etik kurulunuz var mi, kuruldu mu? Cunkl etik kurullar meselesi, ciddiye
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alinmasi gereken bir konu. Mesela, konustugumuz, verilerin paylasimi vesaire, bunlarin her birinin aslinda hem etik hem hukuki
sonuglari da var. Buna ne kadar hazirlik yapabildiniz? Yani, tabii, Turkiye'de yeni tartisiliyor ama siz artik buna... Hani hepimizi
bdyle, hem umutlandiran hem sevindiren projeler de ylrlyor bir taraftan ama her birinin, iste, bahsedilen, benim de az bildigim
ama burada 6grendigim "yanlis negatif" meselesi.

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Yalanci negatif...

UTKU CAKIROZER (Eskisehir) - Yalanci negatif, yalanci pozitif; biri pozitif, pozitifi de var o isin.

BASKAN FATIH DONMEZ - Daha agir bir ifade.

UTKU CAKIROZER (Eskisehir) - Cok agir ama bireylerin, hepimizin, her birimizin hayati anlaminda her giin
karsilasabilecegi meseleler ve burada eger etik sinirlamalar, kurallar konulmazsa gercekten ciddi sonuglari olur; birincisi. ikincisi
de mesela, sizin igin soruyorum yani Genel Midirligiiniz ve galisanlariniz agisindan: Olasi bir olumsuz sonucun sorumlusu kim;
siz misiniz? Hani yapay zekdyi koydunuz, yazilimci mi, datayl veren mi, siz misiniz, Bakan mi? Anlatabiliyor muyum? Bu
sorumluluk meselesi ¢ok 6énemli, bunlarin belirlenmesi lazim yani etik sorumlunun, yapay zekanin saglikta kullanimi anlaminda.
Bu noktalarda énlemler aldiniz mi? Benim cahilligime verin ama bildigine glivendigim birka¢ insana sordugumda... Ki eminim
hocam simdi bahsedecegim seyleri de ¢ok iyi biliyor. iste, IBM'in "Watson for Oncology" sistemi, bir hayal kirikligi ve hani bilyiik
sikinti.

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Evet, dogru.

UTKU CAKIROZER (Eskisehir) - Amerika'daki UnitedHealth tartismasi, detaylarini sizler bildiginiz igin séylilyorum ya da
Google'in mesela, ¢gok konusuyoruz ama DeepMind'in diyabet hastalarinda retina teshis edebilen modeli vesaire buna iligkin,
hastalarin verilerinin kullanimina iliskin ¢ok tartismalar var. Benzer sekilde, Amazon'un Berkshire Hathaway, JPMorgan Chase ile
Haven adl saglik sigortasi girisiminin basarisizligi... Radyoloji alanini ¢ok konusuyoruz ya, "Radyoloji alanindaki yapay zeka
destekli sistemler, belki de tibbi teshislerde kullanimina dair en 6nemli sikintili alan bu alan." deniyor mesela. "Kanser teshisinde
yapay zekénin basarili sonuglar verdigi distnllse de baz sistemlerin yiksek oranda yanlis pozitif ve yanlis negatif sonuclar
Urettigi tespit edilmistir." deniyor. Ben bu tartismalari sizinle paylasiyorum. "Yanlis pozitif sonuglar, hastalarin gereksiz biyopsilere
yonlendiriimesine neden olurken yanlis negatifler, kanserli dokularin teshis edilememesi gibi ciddi sonuglar dogurmustur. En biyuik
etik sorun bu sistemlerin hata oranlarinin tam olarak doktorlara agiklanmamasi ve hastalar Uzerinde yaratabilece@i psikoloji ve
fiziksel etkilerin g6z ardi edilmesidir." vesaire vesaire. Cok sOyleyebiliim ama bir 6rnek de Cin'de yasanmis. "Cin'de bazi
hastaneler, hastalarin yuz tanima teknolojisiyle takip edilmesine baslamis ve bu sistemlerin hastalarin hastaneye giris cikiglarini
hizlandirmak ve sigorta dolandiricihdini dnlemek icin kullanildigi agiklanmis ancak hastalar bu sistemlere katihm konusunda
zorlanmis." vesaire. "Biyometrik verilerinin nasil saklandigi konusunda bilgi alamamis, gizlilik ihlalleri ortaya ¢ikmistir." Yani saglik
alaninda bu mesele sikintili. Biz ne yapiyoruz, ne yapmalyiz? "Ne yapiyoruz?"u bu tarafa, "Ne yapmaliyiz?"I size ya da
digerlerine soruyorum. Genel anlamda belki tartismaya katkisi olur. Cok tesekkur ederim.

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Evet, tesekkiir ederiz.

Sayin Genel Mudirim, siz mi 6nce cevap verirsiniz, ben mi vereyim?

SAGLIK BAKANLIGI SAGLIK BILGI SISTEMLERI GENEL MUDURU OZGUR SEZER - Fark etmez.

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Buyurun siz.

SAGLIK BAKANLIGI SAGLIK BILGI SISTEMLERI GENEL MUDURU 0ZGUR SEZER - Sistemlerimizde hekimlere
yonelik tavsiye karari gibi gosterdigimiz yapilarda -teleradyolojide, mamografide, BT Toraksta, beyin BT'sinde- orada en basta
hekimlere bir bilgilendirme ve bir onam onaylatiyoruz. Onaylattigimiz onamda bunun bir klinik karar destek sistemi oldugunu, son
karari hekimin verecegini gésteriyoruz ve sistem gercek goériintlyl de gdsteriyor, bizim isaretledigimiz gérintiyd de gésteriyor ve
hekim, karari veriyor. Bu KETEM'lerden gelen mamografi sonuglarinda bizim BI-RADS skoru 4-5 olarak gordiigimiz daha riskli
hasta gruplarini tek hekime gdéndermiyoruz, ayni anda 2 hekime génderiyoruz, 2 hekimin de raporlamasini istiyoruz ve ayni karari
vermedilerse, farkh karar verdilerse o vakalan 3'Unct hekime génderiyoruz raporlama igin. Raporlama asamasinda da bu bizim
ulusal mamografi sistemimizde hekimler sistemini acgtiklari zaman sirayla vakalari gorirler; en eski vaka aslinda en 6nde gelen
vakadir. Ama biz o sistemde tarih veya kisi bilgisi gibi bilgiler bulundurmuyoruz, sadece o ¢ekimin bir PACS numarasi, bir referans
ID'sini gosteriyoruz. Orada bu riskli hastalari, BI-RADS skoru 4-5 olanlari otomatikman listenin en tepesine getiriyoruz ve
dolayisiyla aslinda burada etik anlaminda sikinti yagsamiyoruz ama tabii, dediginiz konuda bizim Standart ve Akreditasyon Daire
Baskanlidimizin icinde mevzuat birimimiz var. Oradaki avukat arkadaslarimiz saglik hukuku alaninda bu 6n bilgilendirme
formlarini ve Hukuk Hizmetleri Genel Muduirligimuzle yeni kanunlar noktasindaki irtibati sagliyorlar. Bagvurularda biyometrik veri
toplamiyoruz yani genel olarak biyometrik veriyi, gegmiste hatirlarsiniz, Sosyal Givenlik Kurumu avug ici damar izi sistemi olarak
toplamisti, daha sonra iptal olmustu. Simdi 6énimizdeki dénemlerde de yine toplayacak mi bilmiyorum, toplayabilir. Kanunen
SGK'nin bdyle bir veriyi alabilme hakki var mi emin degilim ama bizim basvuruda biyometrik veri toplama hakkimiz bulunmuyor;
dolayisiyla biz biyometrik veri toplamiyoruz.

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Evet, burada gok énemli bir konudan bahsettiniz. Bu tiir projelerin éniindeki en
biiyiik engel, etik bakis agisi ve tabii ki giivenlik riski. Iste, Avrupa Yapay Zeka Yasasi'na baktigimizda madde 1'de "Kisisel veri
calisamazsin." diyor; madde 1'i kesmis... 2'ncide "Calig, Gret ama modelini ve verini istiyorum." diyor. Ya, bu hassasiyet gergekten
cok ylksek. Belki biz de Avrupa tarafinda oldugumuz icin buna dikkat etmemiz gerekiyor fakat bilim bakis agisiyla bunlari ele
aldigimizda anonimlestirme teknikleri de dyle siradan teknikler degil artik, bunlar da gok gelisiyor. Iste, biraz énce kesit kesit farkl
uygulamalar gosterdim. Yapay zeka, mesela, beyin MR'l Uretiminde ¢ok basarili. $imdi, bizim son yaptigimiz ¢galismada modelin
basarisini minimum yizde 5 arttinyor; bu Urettigimiz yapay veri yani model basarisini arttiran bir hale dénliglyor. Dolayisiyla
burada bakis agimiz tabii ki ciddiyetle ele alinacak bir konu ama bilimsel bakis agilariyla bunu daha da genisletmemiz gerekiyor;
kesip atmak degil. Clinkl mesela, Avrupa bundan ¢ok muzdarip, su anda 6ntindeki en biyik engelin alinan Yapay Zeka Yasasi
oldugunu ifade ediyor; neden? Veriyi artik kontrol altinda tutuyor. "Bir UGrlini satamayacaksin; getir, bitiin detaylarini -nereden
egittin, nereden gelistirdin, kimlerden aldin bu verileri gibi- bilmek istiyorum." diyor. Dolayisiyla, iste, blylk veriye bakis agimizi
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degistirmemiz gerekiyor. Daha glivenli, mahremiyete duyarli, tabii ki kaliteli veriler tretecek yapilari kurmamiz gerekiyor. Burada
eger vaktimiz varsa bir hususu aciklayabilir miyim? Bakin, bir uygulamayi dijital ortama tagimak icin Turkcell'in avukatlariyla
projeden daha ¢ok ugrastim. Cok haklilardi, her seyi sordular "Hocam, olmaz, buna miisaade edemeyiz, su 6yle olmaz, bize
aciklayin." diyorlar. En ince detayina kadar sizin bir kisisel veriyi operator Uzerinden tagsimanizda en zor is onlari ikna etmek. Ya,
pek cok bilimsel teknikle gostere gdstere gdstere ginin sonunda uygulamayi hayata gecirdik. Tabii ki anonim tasiyoruz, biraz
once ifade ettigi gibi, her seyi sunmuyoruz. Dolayisiyla, bilim en biyik destek¢i. Yapay zekd metotlari artik ne yapabiliyor?
Buradaki ortinti modelinde ne varsa bunu farkli ortama tasiyarak "generate" edebiliyor, ya siz o kisiyi veyahut kisiye erigimi
engelliyorsunuz. Bugun, kigisel veri, iste, bir T.C. kimlik oluyor, bir tane 6zellik ama bir kisiyi bulmak igin su anda literatiirde 50 bin
farkli 6zellikle kisiyi yine bulabiliyorsunuz yani "like"larinizin paterninden bile kisiyi taniyabiliyor. Dolayisiyla, hakikaten hassas bir
konu yani bunun &zellikle Gzerinde durulmasi gerekiyor ama glinin sonunda tabii ki buradaki Komisyonumuz en akilci karari
verecek ulkemiz igin. Cok 6nemli bir Komisyon bu. Givenlik bakis agisinin ginlik bakis agimizdan 1 milyon kat daha énemli
oldugunu ifade edeyim. Ben glivenlik bakis agisi olan bir 6gretim Uyesiyim ayni zamanda. Dolayisiyla, riski digerlerinden 1 milyon
kat daha fazla bir alan burasi. Onun igin, biz modeller tzerinde farkl ¢alismalar da yapmaliyiz. Bir modeli gelistirmek yetmiyor,
onu aclklanabilir sekilde de gelistirmek gerekiyor ki izah da edin, ikna da edin, aynen bu arkada gériinen xAl gibi. Son dénemde
yapay zekanin en blyik riski kapall kutu olmasiydi. Son bes yildir xAl modeli gok popdiler. Biz bunu giivenlikte de uyguluyoruz
yani bir IDS veya IPS cihazlarindan gecen trafikte eger anormal bir durum varsa bunu sistem sdyliiyor, nedenini de soyliyor, biz
de anhyoruz "Bu, su gerekceden dolay!..." ikna da oluyoruz yani bu tiir teknolojiler de gelisiyor, bilim bunun igin var. Sifrelenmis
veri lizerinde analiz bile yapabilecek ¢dzimler var. Dolayisiyla, bilimsel ¢alismalara belki bu Komisyonumuz 6zel 6nem vererek,
bir madde koyarak 6zellikle yapay zek&nin bilimsel olarak gelismesi konusunu 6zel glindemde farkli bir sekilde degerlendirecek bir
¢6zUm sunabilir diye dusinuyoruz ¢unki yapay zekanin bilimsel modelleri biraz dnce agiklamalarimda, universitelerde 6zel
glindem maddesi ¢linki Ulkeyi bilimsel olarak gelistirmemiz de gerekiyor ki diger konular da gelissin.

BASKAN FATIH DONMEZ - Cok tesekkiir ediyorum.

Baska sorusu olan?

Sayin Béhurler, buyurun.

AYSE BOHURLER (Kayseri) - Tesekkiir ediyorum Hocam, sunumunuz igin her seyden énce.

Bir veri guvenligi konusu, bu veri giivenliginden yola ¢ikarak biyolojik silah veya bir biyolojik yipratma veya iste, biyolojik
salgin gibi bir seyin bir glivenlik meselesi olarak giindeme gelmesi, bunlar énemle altini ¢izdiginiz basliklardi. Bir G¢linci asama
da "Ray Kurzweil" diye bir yazar var 2.0 ve 3.0'l, aslinda bu teknolojinin gelebilecegi yeri, hem distopyasini hem de Utopyasini
ortaya koyan bir yazar, ben biraz oradan da etkilenerek bu soruyu sormak istiyorum. Bildigim kadariyla da 2018'de Cin, genetik
tasarimli ikiz cocuk DNA'ya mudahale ederek Uretti yani 7 hamile kadin Uzerinde deney yapti ve genetik midahale ederek DNA'yi
degistirdi, yeni bir insan yaratti. iste, bazi hastaliklara kargl bagisikliklarini gliglendiren, iste, bazi yeteneklerini gliclendiren falan
ve "insanin yeniden genetik tasarimi" diye bir sey, bir baslk olarak henlz bizim ¢ok bire bir gindemimize gelmese de bu
Komisyonun uzun vadeli bir galismayi, en azindan yasa yapim siirecine de katki saglayacagini dusinerek giindemine gelecegini
diisiinliyorum. Bu anlamda, genetik tasarim, genetik miidahalede sinirlarimizi nasil koruyacagiz? insan sinirlarini nasil
koruyacagiz?

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Evet, ¢ok giizel bir soru. Koruyabilecek miyiz? Cok emin degilim, koruyabilecek
altyapilari kurgulamak gerekiyor. Simdi, yapay zekanin sinirlariyla ilgili bir 6rnek vereyim: Protein tasariminda yapay zeka son
dénemde en biylk ¢idir agan teknolojilerden biri bilimsel olarak. Bir protein yedi ile on dort yil arasinda analiz edilerek
bulunuyordu ve 700-800 milyon dolar, "Su anda yapay zeka teknolojileriyle 200 milyonun Uzerinde protein Uretildi ve Uretilen
protein sinira geldi." diyor, biz artik yenisini Uretemeyecegiz, insanlik igin yapilacak bir sey yok. Simdi, bu genetik tarafta da
insanin pek ¢ok kopyalarini, iste, gézinu, kulagini, dilini, elini, kolunu, kalbini, bunlarin pek gogunun tasarlandigini biliyoruz. "2045
yilinda 8liimsiizliigii yakalayacagiz." diye makaleler var. Utopyalari okuyunca pek ¢ok bakis acisi var. Simdi, bu bakis agis, iste,
"singularity"e giden bir yapi icerisinde degerlendiriliyor. Bir korku dinyasi bagka bir sey, bunlarin mutlaka arka tarafinin iyi
anlasilmasi gerekiyor ama burada siniri gizecek olan burasi, Meclisimiz yani bu yapay zeka kendi basina pek ¢ok seyi yapabilen
bir sey haline getirecek, izni burasi verecek veya onu belirli noktada kesecek. Bu riskler var mi, onun i¢in 1 milyon kat daha fazla
dedim. Genetik yapiyla da oynaniyor. Bakin, ne dedik: 2045 yilinda hedef sifir hastalik yani bunun arka tarafinda genetik yapiyla
da tabii ki oynanacak teknolojiler var. Genom ¢ok 6nemli. Nasil koruyabiliriz? Cok emin degilim yani tGzerinde bilimsel olarak -biraz
once Onerim de oydu- daha ¢ok calismamiz gerekiyor. Hocalarim burada, genom projesi yurutiyor Ulkemiz, mutlaka
disuniliyordur ama bunlar bagka boyuta tasiniyor yani bunu nasil yapariz? Calisarak.

BASKAN FATIH DONMEZ - Onu biraz sonra dinleyecegiz belki Ayse Hanim, olmazsa bir daha tekrarlariz.

Simdi séz sirasi izmir Vekilimiz Sayin Celebi'de.

Buyurun.

MEHMET ALI CELEBI (izmir) - Tesekkiirler Sayin Bakanim.

Simdi, Hocam, uzmanlarimizin oldugunu ama yeteri kadar kullanamadigimizi biraz 6nce ifade ettiniz ve bilimsel gelisim
icin 6zel bir gindem olusturulmasi gerektigini séylediniz. Simdi, ben size burada bir akademisyen kimliginizle hangi zorluklari
yasadiginizi samimiyetle bir 6zetlemenizi istiyorum. Bir veri sorunu gérdik, destek sorununu gordik, bunun haricinde nedir yani?
Cunku bu Komisyon 6énerilerde bulunacak en son. Bununla ilgili bir gikarimlarinizi sdylerseniz...

Bir de son soru: Biz Turkiye olarak treni kagirmak tzere miyiz, kagirdik mi, neredeyiz?

Tesekklr ederim.

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Yani bunu 6éngérdigiiniizi disiinliyorum, cevabini ben sdylemeyeyim isterseniz.
Saydim maddeleri, eksik olunca o bitiin olusmuyor maalesef. Kagirmadik diye temenni edelim ¢linkii gok zeki insanlarimiz var,
bunu ¢ézebiliriz. iste, Cin'in DeepSeek olayi bu heyecanimizi artirdi, diinyanin artirdi, sadece bizim degil. Bunun yapilabilecegini
biz biliyor idik. Bakin, ben 94'te doktorami bitirdigimde bir sinir aginin, bir yapay zek& modelinin nasil basitlestirebilecegi lizerinde
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galisma yapan bir hocaydim. Ya, o giin de bildigimiz konular bunlar, bugiin de yani sasirdim mi? Cok sasirmadim ama bunun igin
altyap! destegi gerekiyor, bu tiir projeleri hayata gegirmek kaynak gerektiriyor. iste, Dijital Dénilisim Ofisi destegiyle almis
oldugumuz bir mini sunucumuz var, onun Uzerinde ne yapabilirsek yapiyoruz, sansliyiz, en azindan bdyle bir proje yaptik, hayata
kazandirdik, 6rnek proje ve biz de bundan yeni proje ¢ikartiyoruz.

Simdi, bir égretim Uyesi olarak ne tur zorluklarla karsilasiyoruz? Simdi, "research" sohbet ederek yapilmiyor, altyapi
gerekiyor bakin. Turkiye'de bugiin yapay zeka konusunda bir galisma yapacaksaniz ortak agik kaynak platformlara ihtiyaciniz var.
ULAKBIM'in altyapisini, bilylime gabalarini yerinde goérdiigiiniizii Baskanim iletti. Bunlar gok énemli ama gelismelere bakinca
yetersiz ¢linkii biiyiik veri ortamlarinda analiz yapabilmek icin sistem kaynagina ihtiyaciniz var. Nedir bu? CPU'lar. iste, biz "CPU"
diyoruz ama DPU'su, TPU'su, NPU'su, QPU'su; ya, bunlar... Son dénemde gelen kuantum "proses"in "unit"lere kadar geldik.
QLLM yapildi yani buyuk dil modeli yaptilar. Yani bunlari iste, gegen hafta... Gindem o kadar hizli ilerliyor ki bu glindem icerisinde
hareket etmek icin donanimli ekiplere ve odak galismalara ihtiyac var; sOylemek istedigim sey bu. Gergekten insan glicimiz var
ama daginik calisiyoruz. Bakin, burada projeleri dinleyin, hepsi kendi basina bir basari hikdyesi ama buyuk hikayeyi yazamiyoruz.
Neden? Buylk hikayeyi yazmak igin kaynak gerekiyor. Kaynak, altyapi demek; kaynak, tabii ki baska seyleri -o besligi unutmayin-
unsurlari bir araya getirmek demek. Benim en ¢ok zorluk gektigim konu bu.

Bakin, Turkiye'de ilk Uretken yapay zeka konferansini diizenleyen 6gretim Gyesiyim. Uygulamali tarafini da diizenleyen
ogretim Gyesiyim. Bunu 2023'te yaptik, 2022'den beri ¢ok yakin blyuk dil modellerini takip ediyorum ama benim zaten altyapim
yapay zeka, doktorami Ingiltere'de bu konuda yaptim. 1994'te bitirmis, dénmiis bir 6gretim (yesiyim; o giinden bu yana
gelistirdigimiz patentlerimin codu da yapay zeka tabanh teknolojiler. Dolayisiyla, burada firsat var mi? Var. Bunu da biz
olusturabiliriz ama tabii ki destekli olursa, bir de odakl olursa. Herkese proje destegi vermek degil, bunu litfen yanlis anlamayin.
Odakli, bu alanda basar hikayesi yazacaklara destek olmak gerekiyor. Onun da bilimsel dlglleri var. Bu alanda katki saglamis
hocalar toplanirsa bunlar gok hizli ¢ézilebilir diye distiniyorum.

BASKAN FATIH DONMEZ - Cok tesekkiir ediyorum Hocam.

Simdi, s6z talebi Sayin Oztiirk'te.

Hasan Bey, buyurun.

HASAN OZTURK (Bursa) - Hocam, sunum igin tesekkiir ediyoruz; seffaf tespitler igin de tesekkiir ediyoruz.

Simdi yani yol haritasini... iste, altyapi sonugta insan, insan kaynagi, veri standardizasyonu, veriyi toplamak gok énemli
ama burada, tabii, su benim dikkatimi gekti: En fazla katki koyanin, diinyada 92'nci olmus Erciyes Universitesinin olmasi ama diger
tiniversitelerimizin adini, yaygin olarak bildigimiz, iste, iTU de ODTU de Bogazigi de Bilkent de... Bu Universitelerimizi, daha
dogrusu universiteleri, aslinda bu konuda, 6zellikle bilimi tGretme noktasinda herhalde tam ortaya konuslandirmak lazim. Sonugta,
Universitelerimizin burada bir ilgi eksikli§i mi var ya da bizim bu konudaki insan kaynagimizi kaybettigimizin bir sonucu olarak mi
bdyle bir sonug da var? Diger Universitelerimiz niye yok ya da varlarsa nerelerdeler konusu 6nemli. Sonugta bu sadece bugiin ol
demekle, hadi yapalim demekle... Ya da simdi butiin yukiu Meclise birakiyorsunuz. Meclisimiz burada bir yol haritasi ¢ikaracak
veya OnUimizl agacak kismi da ¢ok gergekci degil yani. CUnkl sonugta burada devletin yapmasi gerekenlerin yaninda
Universitenin, sermayenin ve bunun devlet tarafindan da tabii ki desteklenmesinin énemli bir roli oldugunu dustnerek... Ben de
ayni zamanda bir bilgisayar mihendisi olarak soyliyorum. Gergekten bir sireklilik istiyor bilgi, bilim, ayni sekilde yazilim ve
yazihm sektoérl de. Tirkiye'de de sonugta bunu gelistiren, tabii ki etkilesen birgok model var ama yazilim sektériinde de birgok
kurum olusturmak yerine bir kurum altinda belli bir organizasyonla standartlastirmak daha kolay olmaz mi? Bu konuda ne
distindigunizi 6nemsiyorum.

Yine, ayni sekilde yani Turkiye'yi hizli rol almak adina tam olarak nereye konuslandirmak lazim? Sadece saglik olarak...
Bugin saghk konusuyoruz ama siz konunun iginden oldugunuz igin yapay zekdnin nereden baslamak bizi bu trenin
lokomotiflerinin, trenin ¢ektidi vagonlarindan biri yapar?

PROF. DR. SEREF SAGIROGLU - Evet, tesekkiir ederim.

Tabii ki Meclise glivenimiz tam, bu tir destekleri dnemli. Kararlar da buradan ¢ikiyor millet adina ama burada sdylemek
istedigimizi daha net olarak ifade edeyim: Simdi, burada Universiteleri asagilayici bir dil kullandim gibi algiladim, ¢ok GzGldim.
Sakin, dyle bir sey yok. Sadece burada bilime katki veren olarak ifade ediyorum, Umit var. Bu bahsettiginiz Universitelerin
hepsinde "top ten"de olan Universitelerin hepsinde yapay zeka bélimleri var. Bu 72... Ama diinya bilimine katki sagliyor yani bunu
soylemeyeyim mi? ilk 100'de 82'de olan bir tiniversite olarak gérdiigiim igin séyliiyorum; ben de istatistiklere bakiyorum bilimsel
olarak. Simdi dinya bilimine katki saglamak bu demek diye duslnuyorum ama digerleri katki saglamiyor demek anlamina
gelmiyor. En ¢ok katkiyr veren bilim insanlari orada. Yani bunu ben sdylemiyorum, istatistik séyliiyor. Simdi, diger Universitelerde
de bu kapasite var, ODTU'de de var, ¢ok yakin arkadaslarim var, iTU'de de var, diger tniversitelerde, Bogaziginde de var, yapay
zeka enstitlleri var, bunlar da gayet ileri diizeyde calisiyor. Yani bu zaten tek kisinin, belki 15-20 kisilik ekiplerin dinyayi
degistirdigi bir ddnemdeyiz. Bdyle cilgin Tirklere ihtiyag var burada. Kendisini buraya vakfedecek, bunu gelistirecek. iste cilgin
Turkler de yetmiyor, cilgin Turkleri de desteklemek gerekiyor, o sektériin onu fonlamasi, sektériin burada gelecek goérmesi
gerekiyor. Yani bunun bir tek 6gretim Uyelerinin isi olmadigini hepimiz biliyoruz. Sektor, Universitelerin 6niinde gidiyor yapay
zekada, size o istatistikleri onun igin gésterdim. Universitelerde iretilen modeller ile sektériin Urettigi modeller arasinda biiyiik agik
var. Ya sektér 6nde yapay zekdda. Neden? Bunu bir firsat gériyor, bunu oyun degistirici bir arag géruyor, bunu gelir getirici bir
varlik goriiyor hem de milyon kat artiracak.

Simdi, Turkiye ayagina geldigimizde Tirkiye'de de bunun gérildigini distiniyorum. Yapay Zeké Strateji Belgemizde
bu var. insani taraftan yaklagiyoruz biz, diinyayl yénetecek yaklagimlar Yapay Zeka Strateji Belgemizde yok. Bu, énemli bir
farklilik. insani yaklagsmak digerlerine gére tabii ki insana en yakin, kabul edilebilir bir strateji dokiimani diye digiiniiyorum fakat
gelismeleri izleyince bunu... Sorunuz suydu: "Biz bunu nasil yakalariz?" Ha, burada yakalayamayacadimiz kesin ama yakalamak
zorunda miyiz? Bagka sorular da sorarak bunun arka tarafini doldurmamiz gerekiyor. Bu ¢ilginliga kapilip her seyimizi vermek
zorunda miyiz, verimizi? Cunku bu dijital veriler bizi gelecekte yénetecekler. Clinkl bizim gibi distinen sistem, benim gibi diistinen
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sistem yapmak demek bunun nereye gittigini cok iyi anladiginizi diisiiniiyorum. iste, ben 80 tane makalemi veriyorum, benim gibi
yaz diyorum, konuyu veriyorum, benim gibi yaziyor, yeni bir makale Uretebiliyor 80 tane makaleden. Dolayisiyla, burada nereye
gidis oldugunu ¢ok net goriiyoruz. Pekala, burada yapacagimiz temel sey, Ulkemizin hedef ve stratejilerine gore, ona gore yapay
zek&d modellerimizi kendimizin olusturmasi. Bizim sunun, bunun, su ulkenin, su devletin Urettigi model degil, kendi modelimizi
kurmamiz gerekiyor; kural bir. Clinku diger modeller kultirimizi, yasayisimizi, inancimizi, hayata bakisimizi, sorumlulugumuzu
bilen modeller degil. Bu modelleri kendimiz egittik mi glvence altindayiz yani bunu yapsak yeterli. Ya, bu sunumumda da onu
dedim, kendi Ulke modelimizi gelistirelim, kendi halkimiza agalim, hepimiz kullanalim, daha farkli olsun ortam. Tabii ki digerlerini
kullanmaya engel degil ama ulusal tehdit olusturmamasi igin... Bakin, burada pek cok politik kararin arkasinda farkli seylerin
empoze edilebilecegini biliyoruz diinya politikasi icerisinde. Bakin, ne dedik? Liderlerin hangi karari verecegini bilen model
gelistirmis Amerika ve bunu uyguluyor, (lkenin hangi politikayl alacagini da biliyor, model bunlari séyliiyor. "Urettik." diyor,
"Kullandik." diye acgikhyorlar. Ha, bunlar olasi mi? Cevap, evet. Dolayisiyla, biz de kendi bakis agimizla "Digerleri ne yapiyor?"
"Treni kacirdik mi?" Bir firsat da olabilir, treni de kagirmadik, énimuzde guzel 6rnekler de var, bunu yapabilecegimizi
dugtndyorum. Yani 6yle tren igine degil, biz bilime odaklanalim, bilimsel calisma yapalim ve bunlarin hepsini kendimize gére
adapte edebiliriz. Zaten 6yle yapmaliyiz. Tek tipe gidiyor dinya dolayisiyla bu tek tiplikten yine kendi kulturimizu koruyarak
varhigimizi sirdirmemiz gerekiyor. Bilmiyorum, ¢ok mutlu olmadik. Cézim su: Tek yapi icerisinde dedik, "Yapay Zeka
Bakanhgi"ni onun igin 6nerdim. Bunlarin hepsinin bir yapi igerisinde koordine edilmesi gerekiyor.

BASKAN FATIH DONMEZ - Tesekkiir ediyoruz Degerli Hocam.

Simdi, sirada 6zel sektdérde bu alanda yapilan ¢alismalarla 6ne gikan Hevi Al sirketi var. Kurucusu ve yoneticisi Sayin
Deniz Can Alis Bey sunum yapacak.

Deniz Bey, tekrar hog geldiniz Meclisimize, sizi de epey yorduk, beklettik. Once kendinizi kisaca, sonra kurumunuzu ve
bu alanda yaptiginiz faaliyetlerinizi anlatirsaniz memnun oluruz.

Buyurun.

4.- Hevi Al kurucusu Deniz Can Alis'in, Hevi Al sirketinin kurulusu, saglik alaninda yapay zeka kullanimi, gesitli iilkelerdeki
ornekler, Hevi Al'nin irlinleri ve projeleri ile karsilastiklart sorunlar ve ¢6ziim 6nerileri hakkinda sunumu

HEVI Al KURUCUSU DENIZ CAN ALIS - Sayin Baskanim, gok tesekkiir ederim.

Saat geg¢ oldu, izniniz olursa bugiin goéruslerimi samimi bir sekilde paylasmak isterim 6zel sektor temsilcisi olarak.

Tren ¢ok konusuldu, Tlrkiye saglikta yapay zeka trenini kagirmak lzere ve 12-18 ay icerisinde gerekli hamleleri
yapmazsak treni kagirmis olacagiz. Bugiin neden oldugunu size somut ve objektif sekilde ortaya koyacagim. Hevi Al 2020 yilinda
TUBITAK BIGG Programi'yla kurulmus, Tirkiye'nin su an radyoloji alaninda yapay zeka gelistiren en biiyiik firmasi, degeri de son
yatirim turuyla birlikte 350 milyon TL oldu, ¢ok blyuk bir para degil, rakipleri gésterince anlayacagiz zaten. Bugin de size genel
olarak sektéry, bugtin sorulan birgok soruyu da toparlayarak anlatacagim.

Yapay zeka tarafinda FDA ve CE onayli Urlinlere baktigimiz zaman -ki bakmak zorundayiz- bu Urinler tibbi cihaz
yazilimlandir, bir MR ve BT gibi kategorilendirilir. Diinyada 1.018 tane yapay zeka Urtnu var, Turkiye'nin drettigi Grin sayisi FDA
acisindan sifirdir, CE belgeli olan g6z lzerine 3 tane urln uretilmisti, yakin zamanda da Hevi Al'in dort tane Grind CE belgesi
alacak yani diinyadaki durdugumuz yeri iyi bilmemiz gerekiyor. Diinyada tren hizlica gidiyor, dogru hamleleri yaparsak -ki
yapacagimiza inaniyorum- Bakanhgimiz, TUSEB ve sizin desteklerinizle bu treni yakalariz ve en éniine gegebiliriz. Nasil oldugunu
da kendi nagizane goruslerimle aktaracagim.

Neden bu sistemlere ihtiya¢g var? Bugun radyoloji ¢ok konusuldu. Sebebi su: Radyolojik tetkikleri ¢ok sik sayida
yapiliyor, MR, BT, ultrason, yilda 4 milyar tetkik yapiliyor, bu kadar tetkiki raporlayacak radyolog yok. Dinyada 4 milyar yapiliyor.
Ulkemiz de en cok tetkik yapilan iilkelerden biri, bunu konustuk. Bizim bunu yetistirecek... Radyolog dediginiz sey, tip fakiiltesi alti
yil... Bu arada, ben radyoloji dogentiyim Acibadem Universitesinde, sirket yénetim kurulundayim. Radyolog sayimiz sadece yiizde
2 artiyor, bunu artik artiramiyoruz yani bu kadar hizla gidiyor. Tetkik sayisi ¢ok artiyor, tetkiklerin igeridi cok artiyor, bunlara ne ben
ne meslektaslarim yetisebiliyoruz. Simdi ¢arpici bir sey daha sdyleyecedim. Her radyolog -ki standart, iyi bir radyolog- 100
okumasindan 4'Unde hata yapar, bu istatistiksel bir bilgidir, hizli okursa 8-10 tane yapar. Yani bir hastanede bugtin 100 tane tetkik
yapiliyorsa maalesef 10 tanesinde kanser, beyin kanamasi gibi birgcok sey kagiyordur, kagmaya da devam edecektir. Bunlarin
¢6zUmu artik var, yapay zekayla. Aci gercekler ama bunlar gergek. Dinya hizh gidiyor, Avrupa Radyoloji Derneginin yaptidi
arastirmaya gore, 2018'de Avrupa'da yuzde 17 olan radyolojik yapay zeké kullanimi su an yuzde 50'lere gelmis durumda; dinya
kosuyor. Biz neredeyiz, bundan daha bahsedecegim.

Simdi size ¢ok garpici bir seyden bahsedecegdim, Tirkiye'nin kurtulusu saghkta buradan gegiyor: Almanya... Almanya
kendi basina yapay zeka Uretebilecek bir lilke ama kendi Gretmiyor, AlImanya devleti Gretmiyor. VARA Almanya'nin yapay zeka
sampiyonu, oranin KETEM sistemine baglandi, yuz binlerce meme grafisini orada okuyorlar. Bu firmalarin da bu arada hepsi
Unicorn seviyesinde milyar dolar. Viz.ai israil'den cikti, Amerika tarafindan "medicare" yani oranin SGK édemesine sokulan tek
firmadir, Amerika'da yapay zekad calistirdikca 6deme alir. Hevi Al olarak Turkiye'den biz gitsek bize sifir TL verirler, éyle
koruyorlar. Hocam bahsetti, Gleamer ve AZmed Fransa'dadir. Fransa devleti sadece Gleamer ve AZmedin yapay zekalarina
otomatik okuma izni vermistir ve sadece onlara édeme yapar. Qure Al, Hindistan, AstraZeneca desteklidir. Bakanhgimiza da
geldiler, Turkiye merkezi sistemine urlnlerini koymaya c¢alistilar, Bakanhdimizin destekleriyle bunu durdurduk. Son olarak Kore,
Lunit ve Vuno; bunlar da Kore Hiikiimetinin savunma sanayisinden tutun da sagliga kadar her hastanesine kurdugu uriinlere
sahiptir.

Bu firmalarin da su an nasil yayildigini size sdyle sOyleyeyim: Lunit bugin diinyada 7.600 tane hastanede, 50'nin
Uzerinde Ulkededir. Turkiye'deki hastane sayisi 1.400'dir. Bu firmalarin gok blyidiguni buradan anlayabilirsiniz. Siz su an bu
firmalari bilmiyorsunuz, sagliktaki hekimler de ¢ok bilmiyor. Ama nasil GE Siemens'i su an hekimler biliyor, Tirkiye hamle
yapmazsa bes sene sonra bu firmalari ¢ok iyi biliyor olacagiz ¢inkl Turkiye'deki yapay zekd okumalarin hepsini bu firmalar
yapiyor olacaklar, eger dogru hamleyi yapmazsak ama bunu yapacagiz. 2020'de biz bu firmayi bunun igin kurduk, fark ettik. Bu
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firmalarin hepsi de 2013, 2015 kurulusludur. Hevi Al kuruldu, Tirkiye'nin su an en blyilk radyoloji yapay zeka firmasidir. Ben
sirketin Yonetim Kurulu Bagkaniyim ama igerisinde birgcok hekim, birgok yatinmci var, Bakanligimizla da olan bazi is birligi
modellerimiz var, bahsedecedim. Hedefimiz de Turkiye'ye 6zgl urinler yapmak degil. Evet, Turkiye'ye Urlnler Uretecegiz,
yabancilarin girmesini engelleyecegiz ama biz buradan globale Urlin satacagiz, ihracat yapacagiz ve ilklerini de yapiyoruz zaten
su an ¢lnkul bu isi lokal distnursek kaybederiz, bu isi blylk disinmemiz lazim. Turkiye'den Baykar modeliyle saglikta da yurt
disina ihrag edecek Urlinler gelistirmemiz lazim. Bunu yapmazsak sistem sirdrilebilir olmaz, gliglenmez; yurt disinda rekabet
etmeyen sistemler atil kalirlar.

Bizim su an 4 tane Grinimuz var. Bunlar bir ay icerisinde Turkiye'nin ilk tibbi cihaz yazilimlari olarak sertifiye edecek
insallah. Enddistri seviyesindeki data sayilarini da size sOyleyeyim, sasirtici gelebilir: hStroke 10 milyon goérintiyle egitildi,
hProstate 250 bin gérintlyle egitildi, hChest XR 300 bin gdérintiyle egitildi -yakinda Bakanhdimizda, insallah, Uzerine
koyacagdimiz yapilan galismanin- hBreast MMG 2 milyon gorintlyle egitildi. Bu gorintilerin sayilari artmaya devam ediyor. Bu
goruntilere nasil ulastik? KVKK uyumlu. Bunlarin aslinda hepsinin yonetmelikleri su an hazir, var. Anonim sekilde bu vericilere
ulagiyoruz, egitiyoruz ve modelleri gl¢lendiriyoruz ve bunu da surdurilebilir bir sekilde yapiyoruz. Hevi Al ekosisteminde su an
50'ye yakin muhendis ve hekim caligiyor. Meme UrinunU yaparken Turkiye'nin en iyi memecileriyle, prostati yaparken en iyi
prostatgl hekimleriyle, akcideri yaparken gene en iyi akciger grafisi okuyan hekimleriyle yapiyoruz. Bunlarin, tabii, strdurilebilir
olmasi icin onlardan bedava yapmasini istemiyoruz, etiketlemeler karsiiginda 6deme yapiyoruz, uriinlerden pay veriyoruz.
Finansal "incentive"leri dogru kurmazsaniz bu projeler surdurilebilir olmazlar. Gergek¢i olmak lazim. Ben isin kod yazma
kismindan tutun da satisa kadar her yerinde yer aldim. Yurt digi bu isleri yapmayi iyi biliyor, biz de savunma sanayisinde
yaptigimiz modeli umarim burada uygulariz. Bakanhigimizdan da beklentimiz, denetim roliinde yer almasidir ve Bakanhigimiz da
umarim bunu yapacaktir. Bizi, gelsinler, dogru sekilde denetlesinler ve 6zel sektdrt desteklesinler ki biz, size az 6nce bahsettigim
uluslararasi sampiyonlarla uluslararasi arenada Urtnlerimizle yarigabilelim, ihracat yapabilelim, onlarin buraya gelmesini
engelleyebilelim.

Simdi, Uriinlerden biraz bahsedeyim. inme Griinimiiz su an Tirkiye'de 60 hastanede kullaniliyor. Sadece Tiirkiye'de
degil, Ukrayna'da kullaniliyor. Az énce goérdugumiz dev firmalar Lunitle Ukrayna'da ve Qure Al ile Hevi Al Urlnleri yaristirildi,
Ukrayna'da denendi ve Hevi Al onlari gecti, bizim Grtnlerimiz satildi. Hem maliyet avantajimiz vardi. Ama bu isi yaparken bdyle
yapmak lazim. Bu inme Uriini de 60 hastanede, Turkiye'de, Bulgaristan'da, Azerbaycan'da, Ukrayna'da ve Katar'da kullaniliyor,
simdi de ilerletece@iz. Neden bu Uriinle basladik 2020 yilinda? Cinkd yilda 15 milyon kisi inme gegiriyor. Zaman bagiml bir sey,
¢ok hizli hareket etmeniz lazim. Maalesef, Tirkiye'de 200 bin inme hastasinin 150 bini felg kaliyor, 40 bini dllyor, tedavi alabilen
sadece 2.500 kisi civarinda ¢lnku tedavi yapmaniz i¢in erken tani koymaniz lazim. Bu kadar tetkik yapilan yerde erken tani
koyamiyoruz. Artik koyabiliyoruz, su an bizim Uriinlerimiz aktif olarak istanbul Sigli Etfal'de, istanbul Egitim Arastirmada,
Hacettepe'de, Trakya'da, Ege'de, Antalya'da, her yerde kurulu. Kurulamadigi bazi yerler var, burada mevzuat tarafinda bazi
sikintilar var, oraya kuruldugu zaman da biz bunlari Turkiye'de aktif olarak kullandiracadiz. Burada gelecek projelerinden
bahsetmiyorum, bugiin cikip isterseniz Sigli Etfal acile gidebiliriz, WhatsApp mesajlarini da gosteririm, aktif olarak bunlar ¢alisiyor.
hStroke su ana kadar Turkiye'de bir milyon goéruntliyu "training" olarak degil, egitim degil, dederlendirdi, bir milyon hastanin
hayatina dokundu, iginde ylizlerce inme hastasini kurtardi. Bunu da kullanan hekimlerle istediginiz zaman gorisebilirsiniz. Mobil
uygulamasi var. iste, bahsettigim gibi CE Mark'i geliyor, béyle bir Griin kendisi.

Simdi, mesela, burada neler yapmak lazim, ne istiyoruz biz? Bakanhidimizin temsilcileri de burada, Antalya Egitim
Arastirma Hastanesine hStroke Urtind koyduk, basarili galisti. Diyorlar ki: "Bunu il bazinda koyalim." Neden? Cunklu inme
tedavisini yapabilecek hekim merkezde... Periferdeki hasta inme geciriyor, kimsenin haberi olmuyor. Simdi, biz Bakanhdimizla
calisiyoruz, -Ozgiir Bey ve Gamze Hanim- yakinda onaylarini umarim verecek KTS gegince. il bazinda -Avrupa'da yapiliyor bu,
Barcelona da bunu yaptilar- inmeyi ydnetiyorlar. Biz bu sistemi il bazinda yerlestirecegiz. Evet, bunu sdyliyorum, bunu
yerlestirirken de tabii ki bedava yerlestirmeyecegiz, bunun tekrar altini giziyorum, bu isin strdurdlebilir olmasi lazim. Sayin Vekilim
sOylemisti, mihendisler suyla beslenmiyorlar, onlarin maas almalari ve blylUmeleri lazim. O yiizden, tabii ki bunlar makul.
Turkiye'de Uretilen urGnlere hep sodylliyoruz, ben Bakanligima da sdyledim: "Personel maliyetlerimi karsilayin, ben arinleri
istediginiz hastaneye gidip yarin kurayim.” Bunu her yerde ve herkese sdyliiyorum ¢iinki Griinler cok iyi galisiyor. inmenin tani
performansi yizde 99'un Uzerinde, onu da sdyleyeyim, bdyle bir Uriin kendisi. Bu tarafi da insallah Bakanligimizla ¢ézecegiz ve
yakin zamanda Antalya ilinde baslayarak, sonra Diyarbakir ve dider illerde bu Urunler yerlestirilecek. Ben bunu Turkiye'de
yaptiktan sonra amacim da aslinda su: Yurt disina gittigimiz zaman da umarim yurt diginda Turkiye'deki modelleri gostermis
olacagiz. Bu arada bu (riin de TUBITAK'la gelistirildi.

hProstate gene TUBITAK destegiyle gelistirildi. Yapilan ¢alismalarda yiizde 10 daha fazla kanser saptamayi saghyor.
Erkeklerdeki en sik kanserdir prostat, prostat MR'yle degerlendirilir, kadinlardaki mamografinin karsihdidir ve trin su an yurt
icinde ve yurt diginda aktif olarak satiliyor ve ¢ok yakinda CE belgesi gelerek diinyada 50'nin Uzerinde Ulkede dogrudan
satilabilecek hale gelecek.

Biz nasil bir firmayiz? Biz dinyanin en buykleriyle kisith kaynaklarla yarisabilen bir firmayiz. Dinyanin en blylk
prostat kanseri tespit yarismasinda, diinyanin en biyiik ila¢ sirketleri ve en biiyiik firmalarin, iginde SIEMENS'in oldugu milyar
dolarlk firmalarla yarisarak ilk 5'e girerek bir basariya imza atan firmayiz. Bunun da sebebi su: Turkiye'nin hekimleri ¢ok iyi,
Tarkiye'nin mihendisleri ¢ok iyi, Tirkiye'nin verisi var, birlikte galismayi bilmiyoruz, 6zel sektoéri desteklerken sikintilar yasiyoruz;
Hevi Al bunlari belli oranda astigi igin basarili oluyor.

HChest XR yirmi dort ayda gelistirilen, 15.07 destegiyle gelistirilen akciger kanseri yakalama ihtimalini -cok teknik
detaya girmeyeyim- hekimle birlikte okundugunda iki kat artiriyor ve yakin zamanda énimuizdeki ay -Hakki Hocam da bilir Sayin
Baskanim- Tirkiye'de 120 radyologla, Tirkiye capinda yapay zekall ve yapay zekasiz okuma yaparak performansini
dogrulayacak Turkiye'nin bugiine kadar yapilmis en blylk galismasini yapay zeka alaninda gergeklestirecegiz Tirk Radyoloji
Dernegiyle birlikte.
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Burada da sunu gosterdik: Ukrayna'dan bahsetmistim akcigerde, Hacettepe'de de -Bakanligimizin yetkilileri de gittiler-
bizden tam olarak 30 kat daha degerli, 100 milyon dolar yatinm almis -biz bugtine kadar yaklasik bir milyon dolar yatirm aldik-
Astrazeneca'nin Qure Al destekledigi kiresel firmasiyla bir galisma yapildi bagimsiz, bizim Grintn daha iyi oldugu gosterildi.
Baska bir yerde yapsak belki daha kétu gikabilirdik ama su 6nemli: Kafa kafayayiz, tren kagmiyor ama su da var; Qure Al bugin
dinyada 2.600 hastanede kurulu, Hevi Al su an 60 hastane kurulu ve Ullkede -bir Sayin Vekilimiz sormustu, mevzuattaki bazi
seyler umarim Gamze Hanim destegiyle hizlica ¢dzilecek- bizi tutuyor. Biliyorsunuz bugiin ChatGPT ¢ok konusuldu. Evet, saglik
tarafinda etik konular var ama ChatGPT nasil egitildi biliyorsunuz. Bitin "journal"larin, her seyin datalarini aldilar, énce edittiler,
simdi 6zur dileyip davalarda para éduyorlar ama adamlar bunu egitti ve su an bize bunu kullandiriyorlar. Turkiye'de tabii ki saghkta
bunu yapmayalim, tabii ki kontrollii gidelim ama hizli olmamiz lazim ¢linku bin tane uriin var, onlarca firma var. Ben yarin Avrupa
Radyoloji Derneginin konferansi igin Viyana'ya ugacagim, orada 50 tane yapay zeka firmasinin -ben baktim katilimcilara- standi
var. Biz bu sene agamiyoruz, insallah seneye acacagiz, CE belgemizi bekliyoruz. Yani diinya gidiyor, diinya kosuyor, bu yabanci
firmalar da su an Tirkiye'de Hevi Al olmasaydi -eminim, Hakki Hocam da katilacaktir- bu Grtnler su an Turkiye'de 60-70
hastaneye... Clinki bizim Urtnler kullanihyor, bizi ¢ikardiginiz zaman bos kalan yer doldurulacak, bunun da altini gizelim.

Su an ne durumdayiz? Bakanligimizin yaptigi ¢ok guizel bir mamografi ¢alismasi var, triyajlama yapiyor. $imdi, biz,
Suayip Bakanimizla goristik, Kemal Bakanimizla da goristlk; triyajlamanin disinda hekimlere direkt restimden isaretleme
yapacak. Daha "advanced" seviyede bir Al sistemini biz yaptik, bunu Tirkiye'nin en iyi MMC'leriyle yaptik ve su an dinyanin en iyi
yapay zeka, meme yapay zeka firmasi olan Transpara'yla karsilastirdik; gene kafa kafayayiz, sonuglari yakinda yayinlayacagiz.
Biz, bunu Bakanligimizin KETEM'ine koymak istedigimizi sdyledik. Bakan Yardimcimiz Suayip Bey de ¢ok olumlu bakti. Gene
bahsettigim gibi, burada personel maliyetleri karsilanacak sekilde bir model gidiyoruz. Ben bunu yapmayi ¢ok istiyorum ¢iinku
Katar'da -insallah, Turkiye'de daha 6nce koyarim- su an bizim Urini, dinya capinda firmalarla birlikte yapay zeka akciger
arinimizu Ulke g¢apinda koymak igin ihalede degerlendiriyorlar. Sonucu gelmedi, umarim 6nce Tirkiye'de olmasi nasip olur
cuinkl yabanci bir Glkeye koymadan kendi Glkeme bunu koymak istiyorum.

Hevi Al su an bir radyoloji yapay zeka fabrikasi gibi, datayi aliyorsunuz, iste, fikirler var, bunlardan CE belgeli iki yil
sonunda size bir Urin ¢ikartiyoruz global standartlarda. Burada 6nemli bir seye daha vurgu yapmak isterim. Radyolog
meslektasim, Sayin Vekilim gitti, Hevi Al ve digerleri, bunlarin hepsi sinirli yapay zekalar; meme igin bir tane, akcider igin bir tane,
beyin icin bir tane; yakin zamanda yani bes yil icerisinde "ChatGPT for radiology" "ChatGPT for health" gelecek. Bunu ya biz
getirecediz ya da yurt disindaki firmalar getirecek. Bu geldiginde ne yapacak? X-ray grafilerinin akcigerden kol kingina kadar
hepsini okuyacak bir sistem. Bu da tabii ki radyolog is glclinde yiizde 20-25 civarinda bir azalma firsatini bize getirecek.
Radyologlari da biz ne yapacagiz? Yani bu arada zaten Turkiye'de su anda akciger grafileri raporlanmiyor ¢linkl yetisemiyoruz, o
yuzden bizim sistemler ¢ok faydali. Radyologlara diyecegiz ki: "Siz bunlarla ugrasmayin, gidin MR okuyun." Yani bu da 6nemli, is
gliclini kaydiracagiz. Radyoloji igin temel modeller geliyor, bunu yapabilmemiz igin deste@e ihtiyacimiz var, data arti CPU. Bizim
de hedefimiz su: Turkiye'de ulagilabilir maliyetlerle global standartlardaki Griinleri Universite, 6zel ve kamu hastanelerimize
koymak, hastalarimizin daha iyi, kaliteli saglik hizmeti almasini saglamak, KETEM'de uzun siirebilen bekleme siirelerini kisaltmak
ve gercekten global dlgcekte Urlnler Uretmek, sonra da bunu Avrupa'ya, Korfez'e ve Afrika'ya satmak. Su an Tirkiye'nin saghkta
yapay zeka radyoloji alaninda ilk ihracatini Tirkiye'de Hevi Al yapti. Ukrayna'ya ve Bulgaristan'a ilk satislarimizi yaptik, Katar'a da
insallah 6nimuzdeki aylarda yapacagiz, bunu daha da hizlandirabiliriz.

Simdi, burasi gok 6énemli, sermayeye destek tabii ki var. TUBITAK, Acibadem, is Bankasi, benim kendi sermayem... Su
an Saglik Bakanhgimizda yapilan gériismede TUSEB'in bir vizyonu var. TUSEB, Tiirkiye'den birden fazla saglk "unicorn"u
cikarmak istiyor. Bakanimiz onay verdi, Suayip Bakanimiz onay verdi. Hevi Al bu konuda énemli bir firma, yaptiklarimiz ortada,
her zaman denetime de acigiz. Su an TUSEB tarafinda Hevi Al'yla bir proje, is birligi, ortaklik modeli gériisiliiyor. Biz Tirkiye'de
sagdlikta bir yapay zeka "unicorn"u gikarmak istiyoruz.

Turkiye'de, biliyorsunuz, sayin vekillerim, 5-6 tane "unicorn" ¢ikti yani 1 milyar dolarin Gzerinde olan firma. Bunlar
sadece oyun sektorl ve perakende sektoriinde ¢ikti, savunmada simdi ¢ikardik. Saghkta "unicorn”" gikarmamiz gerekiyor, bunu
yapmazsak geri kalirnz. Saglikta aslinda her sey var, sadece biraz dogru yaklasim gerekiyor, 6zel sektoriin desteklenmesi
gerekiyor; ayni zamanda da Selguk Bayraktar ve ekibiyle yine yatirim igin gérusiyoruz su an.

Simdi, buglin ¢ok konusuldu, ben size bunlari da agiklamak isterim, biz tabii bu sireglerden gectik. Sayin vekillerim, bu
yazilimlar "Software as a Medical Device" diye gegerler. Sinif Il A'dan basglar, lll'e kadar giderler CE'ye gore. CE neden 6nemli?
Turkiye Cumhuriyeti Saghk Bakanhgi da CE'ye yani Avrupa'ya tabidir; MR'imiz, BT'miz, yazihmlarimiz bununla degerlendirilir.
"Software as a Medical Device"lar class Il A ve Il B olduklarinda taniya yardimcilardir, class Il olduklarinda otomatik tani koyarlar.
Dinyada su an otomatik tani koyabilen class lll sistem dermatolojide iki hafta dnce onaylandi. Yani su an bir yazilim var, bu
yazihm sadece fotograflardan -ama profesyonel bazl fotograflardan- dermatolog olmadan otomatik tani koyma yetkisine sahip. Bu
hata yaparsa ne olacagi soru isareti, ona bakmadim, ¢calismam lazim. Digerleri igin bizim yazilimlarimiz sinif lla ve llb, bu Grinler
hata yaparsa da yapmazsa da sorumlu hekimdir. Bu uUrinler hekimleri "raplace" edemezler. Tabi ki bu Urlnlerin performans
standartlarini reticiler gikarirlar, dogrulanir ama giiniin sonunda -o ¢ok soruldu- bu (riin hata yapti, yapiyorlar su an. iste beyin
kanamasini atladi ya da hatali "Beyin kanamasi var." dedi. "Sorumlu kimdir?" sorusunun cevabi: Su an yasalara gore, sinif lla ve
IIb Grtnler icin hekimdir; bu, Avrupa Birligince diizenlenmigtir, Turkiye de buna tabidir, bunu da belirtmek isterim.

Turkiye'de de neden bazi sikintilar var? Gamze Hanim ve ekibi, sag olsun, galisiyor, Kayit Tescil Sistemi var, CE
belgesini alsaniz ya da almasaniz "FDA"niz bile olsa Turkiye'de uUriin satabilmek icin -yazilim- Kayit Tescil Sistemi'ne kayit
olmaniz gerekir. Biz Hevi Al olarak 2022 yilindan bu yana Kayit Tescil Sistemi'ne kayitliyiz ama Kayit Tescil Sistemi'nde radyoloji
yapay zekaya 6zel bir b6lim yok. Bunu yakin zamanda getirecek Sayin Bakanligimiz, bu geldidi zaman da buraya kayit yaptiktan
sonra satilabilecek; su an bir gri alan var. Antalya'da satamamamizin ya da ilde beklemesinin -su an Gamze Hanim da bekliyor-
sebebi bu. Hizlanmasini istiyorum ¢iinki ¢ok fazla hasta gergekten... Hizmet alimlarina da -5 santim beyin kanamasi kagiyor- bir
an once -Ulusal Radyoloji Komisyonu uyesiyim ayni zamanda- izin verin, Urlnleri agalim, hekimler ve hastalar bundan fayda

30



gorsiin. Yasalara saygiliyim, tabii ki denetimler olacak ama ihtiyag da var. Ben tabii ki girisimci olarak énden kosuyorum, bazen
biraz da fazla hizli kosuyorum ama bakacagiz...

Simdi, burada, ¢ok dnemli, bahsettim zaten konusmamda, Tirkiye'nin avantajlari var; verimiz ¢cok, merkezi ama g¢ok
biiylik dezavantajlarimiz da var. Ozel sektérimiiziin sermayesi yani saglik tarafinda fonlamamiz zayif. Biz "1 milyon dolar yatirim
aldik." demistim, rakipler 100 milyon dolarin tzerinde yatirimlar aliyor. Buradan Bakanhdimiza da seslenmek istiyorum: Bakanlik
bizi denetlesin. Bakanlik Uriin yaparsa Bakanligi kim denetleyecek? Burada tabii ki Grlinleri biz yapalim, Bakanligimiz bizi
denetlesin. Biz Uriinleri uygun maliyetlerle merkezi sistemlere yerlestirelim. Zaten TUSEB'deki gériislilen siire¢ de bu; su an
Bakanligimizda da bdyle bir model gidiyor. Yazilimlari hakkini veren, yasalara uyan, global diusinen 6zel sektdr yapsin;
Bakanhgimiz bunlari denetlesin ¢unkl 6zel sektor surdurilebilir ve devamlidir. Vekilim ¢ok glizel sOylemisti, 6zel sektordeki
mihendis 7/24 calisir, hafta sonu da calisir. Buradayim iste, geldim, ben de burada ¢aligiyorum simdi. Ozel sektérii denetlememiz
lazim. Yurt disinda érnekleri var; Fransa, Almanya, Kore, Israil, Amerika, ingiltere; bunlar bu isi yanhs bilmiyor, bunlar 6zel
sektorleri destekliyorlar ama ¢ok iyi denetliyorlar ve sampiyon firmalar ¢ikariyorlar. Turkiye saglikta yapay zekada yabanci uriin
istilasina ugramak istemiyorsa... Ne demek bu? Bugun Turkiye'de kullanilan bin tane MR cihazimiz, bin tane de tomografimiz var,
binlerce "X-Ray"imiz var. Size Turk menseili Griin sayisini séyleyeyim: 1, Hacettepede ASELSAN ilk mobil rontgeni koydu, biz de
Ustiine yapay zekamizi koyduk, TUSEB'le simdi koyacagiz. Tabii, donanim lretmek gok zor ama yazilimda bir firsat var
Hindistan'in yaptigi gibi. Datamiz var, iyi hekim var, iyi mihendis var ama burada yapay zeka sampiyonlarimizi ¢gikarmaz, bu
sampiyonlari korumazsak Fransa'nin Gleamer'i korudugu, Kore'nin Lunit'i korudugu, Almanya'nin Vara'yl korudugu gibi Turkiye
Cumbhuriyeti Saglik Bakanhgi, TUSEB, Hevi Al'yi ya da benzer, belli asamalari gecmis, TUBITAK'larini almis, CE belgesini alacak,
icinde akademisyenlerin oldugu -ben yayinlarimizi koyamadim- onlarca yayin yapilan urinlerimizi ve firmalarimizi korumazsa ne
olacak? Bir noktadan sonra Bakanlidimizin kendi gelistirdigi mamografi sistemi belki su an yeterli ama iki yil sonra atil kalacak
¢linkli rakipler milyonlarca veriler Gzerinden 100 milyonlarca dolar kaynaklarla yarigiyor. ChatGPT dedik, hocam da bahsetti,
bugiin ChatGPT gibi bir sistemi tretmemiz Turkiye'de cok kolay degil hatta belki mimkin degil. Buna da gercekgi olarak
bakmamiz lazim. Veri politikalarini milli gikarlari gézetecek sekilde olusturmamiz lazim. Yabanci firmalan buraya belki... Tabii ki
sunu soylemiyorum: Kimse buraya girmesin. Kimse girmezse rekabet etmemis oluruz, rekabet etmezsek biz de yavaslariz,
rekabet iyidir ama yerel oyunculari desteklemek lazim ve kesinlikle Turkiye sadlhk yapay zekasinda yerel disunmemeli. Biz tabii ki
arinleri yerele 6zgi yapalim ama bu Urinler globalde satiimali ve Ullkeye ihracat kalemi olarak gelmeli; miihendislerimiz yurt
disina kagmamali, burada kalmali.

TUSEB'le birlikte -bahsedildi zaten- Hevi Al Yapay Zeka Varilasyon Platformu Projesi yapiyor. Su an maalesef CE de
alsaniz, FDA de alsaniz diinyada... Ben size sunu sdyledim az énce, benim Uriinim yiizde 99 dogrulukla ¢alisiyor. Kime goére?
Neye gore? Evet, yaptim calismalari ama bunu objektif sekilde degerlendirebilecedimiz bir platformumuz yok, diinyada da yok.
TUSEB'e de bdyle bir platformun projesini ¢izdik birlikte Hakki Hocamla, yaparsak ¢ok faydali olacak.

Cok tesekkur ediyorum. Biraz hizli sundum, bir de bdyle biraz samimi bir yaklagimla sundum. Bakanligimiza ve Hakki
Hocama ¢ok tesekkir ederim. Umarim mesajlarimi dogru verebilmisimdir Baskanim ve sayin vekillerim.

Sorulariniz varsa almak isterim.

BASKAN FATIH DONMEZ - Cok tesekkiir ediyoruz Deniz Bey.

Kisa siirdi ama dyle tahmin ediyorum Komisyonumuzun da tatmin olacagi bilgileri paylasmis oldunuz.

HEVI Al KURUCUSU DENIZ CAN ALIS - Tesekkiir ederim Baskanim.

BASKAN FATIH DONMEZ - Kamunun, 6zel sektériin bu alandaki girisimlerinin -tabii sizin gibi girisimci, bir "start-up"
firmasi diyebiliriz herhalde- sayisinin artmasi gerekiyor.

HEVI Al KURUCUSU DENiZ CAN ALIS - Dogru, dogru.

BASKAN FATIH DONMEZ - Iste, bdyle 10 tane, 20 tane "start-up"tan bir "unicorn" ingallah gikaririz.

HEVI Al KURUCUSU DENIZ CAN ALIS - insallah.

BASKAN FATIH DONMEZ - Evet, soru sormak isteyen vekillerimizden Utku Bey'den basliyorum.

Buyurun litfen.

UTKU CAKIROZER (Eskisehir) - Sayin Bagkanim, tesekkiir ediyorum.

Simdi, séyle bir sey Sayin Baskanim, 6ncelikle tabii ben Deniz Bey'e tesekkir ederim; tanimaktan, sunumunu
dinlemekten, gercekten 6grendim, etkilendim, notlar aldim. Yalniz bana goére bir sikinti var burada yani siz katilirsiniz
katilmazsiniz. Simdi Deniz Bey 6zel bir sirket ve bizim huzurumuzda; Meclisin Komisyonunda bir tarafta kendisine is verecek
olanlara buradan sunum yapiyor, bu dogru degil, kesinlikle. Yani dediklerine katilirim, etkileyicidir ama su anda yaptigimiz dogru
degil. Yani burada Saglik Bakanligr ekibi olmasa, hele hele yani bahsettigi hanim sizsiniz degil mi? Yani "Bize izin verecek, izin
verecek." Bu dogru degil. Bakan Yardimcisinin ismini kullaniyor, etkiliyor; bu dogru degil. Sirketiyle alakasi var mi bilmiyorum
Suayip Bey'in.

HEVI Al KURUCUSU DENIZ CAN ALIS - Yok Sayin Vekilim.

UTKU GCAKIROZER (Eskisehir) - Ben hocamin yetkinligine, yaptiklarina en ufak sikintim yok, diinyada da lider olmasini
cok isterim ama su anda yaptigimiz is dogru degil.

HEVI Al KURUCUSU DENIZ CAN ALIS - Ama Sayin Vekilim, burada bir sey séyleyebilir miyim?

UTKU CAKIROZER (Eskisehir) - Yok, yok. izninizle ben heyetimizle paylasayim, takdir onlarindir. Etkileyici buldum,
bilim, bilgi, en ufak seyim yok.

HEVI Al KURUCUSU DENiZ CAN ALIS - Sag olun.

UTKU CAKIROZER (Eskigehir) - Ama yapti§iniz yani devlet hastanelerine (riin satan bir sirket olarak siz burada bunu
bence yapamazsiniz, bence. Yani séyle olur: "Ozel sektér uygulamalari" diye bir seans yapariz, herkes gelir anlatir istiyorlarsa,
belki rakipleri var Deniz Bey'in Turkiye'de ya da olmaya aday olabilir.

HEVI Al KURUCUSU DENIZ CAN ALIS - Sayin Vekilim, burada...
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UTKU CAKIROZER (Eskisehir) - Ben konugayim izninizle. O yiizden hele hele yani bdyle bir heyetin yaninda bunu
yapiyor olmasi bence son derece sakincall. Siz kamuda Ust diizey goérevlerde bulunan biri olarak ne demek istedigimi, bunu
anlyorsunuz, takdirlerinize sunuyorum. Onun O6tesinde tabii ki ¢ok etkileyici ve biz her turli baska fonlarla, vesaireyle
destekleyelim ama Saglik Bakanhgi yetkilileri ve karar verici, sey verici blrokratlar buradayken bunlari sdylemesi dogru degildir.
Takdirlerinize sunuyorum.

HEVI Al KURUCUSU DENIZ CAN ALIS - Sayin Bagkanim, bir cevap verebilir miyim izniniz olursa?

BASKAN FATIH DONMEZ - Séz verecedim ama ben sdyle sdyleyeyim size sdz vermeden evvel.

ilk oturumlarda sanirnm yani bu tematik konular girdigi zaman bunun tek tarafll olmamasi gerektigini, kamu kurumlarini
dinledigimiz kadar 6zel sektor kuruluslarini da dinlememiz gerektigini ve akademisyenleri de yine dinlememiz gerektigini sdyledik.
Bugun de tematik konunun ilk érnegini yasiyoruz, degistiriimesi veya gelistiriimesi gereken sey varsa yapariz ama burada tabii,
onlarca firma var. igte yelerimizin bize énerdigi sirketler var. Ben de acikgasi burada tanidim. Arkadaglarimiz, Komisyonda
uzman arkadaglarimiz da degerlendirdiler. Bu anlamda bir etkilesim olacagini sanmiyorum. Ayrica sunu da sdyleyeyim: Yani
kamu ile 6zel sektér Meclis ortaminda degil, anladigim kadariyla konuyla ilgili olarak zaten -simdi s0z verecegim 6bUr tarafa da
cevap hakki dogdugu igin- Bakanhga da gidip anlatiyorlar, goérlslyorlar; hak, hukuk c¢ergevesinde, mevzuat gergevesinde
yapilmasi gereken bir sey varsa elbette yapilir. Burada da zaten meseleyi enine boyuna tim paydaslariyla birlikte tetkik etmek,
arastirmak, buradan bir sonug gikarmak ve tavsiyeler kismina koyacaksak da bunlari dikkate almak durumundayiz.

Ben Komisyona ve Baskana hitaben, en azindan Baskanlik Divanina hitaben Utku Bey'in elestirisini bu sekilde
cevaplamis olayim. Tabii, sizin sdyleyeceginiz seyler var, ardindan belki yine Ozgiir Beylere de bir séz verebilirim.

Buyurun Deniz Bey.

HEVI Al KURUCUSU DENIZ CAN ALIS - Sayin Bagkanim, Sayin Vekilim; tesekkiirler.

Sayin Vekilim, buradaki sureg sdyle aslinda: Herhangi bir 6zel firma bir hastaneye bir sey satmak istedigi zaman MR ya
da BT bunun onaylari mevzuat agisindan Bakanlida gidiyor. Bakanlik da zaten mevzuat varsa ya da buna uygunsa -ki Gamze
Hanim'in da bahsettigi gibi AI-KTS sistemi heniiz yok- diyor ki: "Bizde bdyle bir sistem yok, buraya bu Griini alamazsiniz." Yani
"HEVI-Al ya da X firmasi buradaki etkilesimden bagimsiz bir KTS listesinde ismi varsa alinabilir." karari ¢ikiyor. Su an HEVI-Al
ismi KTS'de var ama yapay zeka KTS olmadigi igin -geliyor yakinda- bu firmanin ya da herhangi bir firmanin rinleri alinamiyor.
Tamamen buradaki sireg, aslinda, bir mevzuat agisindan Bakanliga gidiyor, isveren ya da ise alacak gibi degil, zaten hastaneler
bu Grtnleri, bizim veya bagka Urtnleri kullanmak istiyorlar. Bunlarin belgeleri uygun mu, mevzuata uygun mu diye déntp il saghk
mudirlUkleri kayit tescil sistemine soruyor? Kayit tescil sistemi de diyor ki: "Hayir, uygun degildir." "Evet, uygundur,
ilerleyebilirsiniz." Tim sire¢ bundan ibaret.

BASKAN FATIH DONMEZ - Ozgiir Bey, bu konuda sdyleyeceginiz bir sey varsa...

UTKU CAKIROZER (Eskigehir) - Ben Ozgiir Bey sdz almadan bir soru sorayim izninizle Sayin Bagkanim ki sonra sey
olmasin sadece...

BASKAN FATIH DONMEZ - Buyurun.

UTKU CAKIROZER (Eskisehir) - Deniz Bey, birgok seyde, iste "inmede sdyleyiz, 'chest'te bdyleyiz, prostatta bdyleyiz."
dedi. Simdi sirketinin seylerini rakamlarla sdyledi. Siz, Saghk Bakanhginin bir yetkilisiniz yani hem bir taraftan baska sirketler
bagka (riin retiyor olabilir, o bir ama yani mesela inmede tibbi olarak sdyleyebilir misiniz "Ustiinliigi vardir.", "Su kadar Gstiinligi
vardir.", "iki katina gikariyordur." diye? Yani bazi seyleri sdylerken Komisyonda -Meclis burasi yani Meclisteyiz yani hepimizi
baglayan bir seydir, baska bir 6zel sohbet alaninda konugsmuyoruz- sGylenen sey tutanaklara gegiyor, toplumumuz agisindan etkisi
var. Yani burada sdylenenler "Su kadar evet, vardir, sunda su kadar cikarilmistir." deme yetkinligini goériiyor musunuz siz
kendinizde Saglik Bakanhgi olarak? Buna da belki yanit verirsiniz.

Tesekkilr ederim.

SAGLIK BAKANLIGI SAGLIK BILGI SISTEMLERI GENEL MUDURU OzZGUR SEZER - Oncelikle su sekilde
baslayayim: Bizim merkezi olarak saglk bilgi sistemlerinde herhangi bir firmadan satin aldigimiz herhangi bir Grln
bulunmamaktadir. Su anki yUrittigimiz tim projeleri "inhause" olarak ydritliyoruz. Standart ve Akreditasyon Daire
Baskanligimizda kayit tescil sistemimiz var. Bu kayit tescil sistemimizde hastane bilgi yonetim sistemleri, teleradyoloji, PACS
sistemleri gibi, karar destek sistemleri gibi ¢ok sayida alanlar var. Burada klinik karar destek sistemi de var ama bu kayit
sistemimizin iginde su an icin bir yapay zeka kayit tescil sistemimiz yok. Size sunumlarda da bahsettigim bir 6n basvuru, 6n onay
olarak anlattigim bir alan vardi. Bu kayit tescil sisteminin icinde olacadini séylemistim. Biz, burada bagvuracak firmalari énce
teknik olarak degerlendirip denetleme kriterleriyle denetledikten sonra oradaki 6n onay kismina dahil edecegdiz. Dahil ettikten
sonra buradaki galismalarin bir klinik validasyonu olmasi gerekiyor yani soylendidi gibi basarisinin kanitlanmasi gerekiyor.
Bagarinin kanitlanmasi noktasinda da TUSEB tarafindan bu degerlendirme yapilacak. Su an icin HEVI-Al'In partlarindan veya
modiillerinden herhangi bir tanesi merkezi teleradyoloji sistemimizde degerlendiriimemistir ve su an sadece biz kendi sistemlerimiz
Uzerinden gidiyoruz. Bir de sunu sdylemem lazim: Ben mamografide "Yizde 92." dedim ama buradaki yizde 92'nin neye gore,
kime gére olduguyla ilgili bir drnek vereyim: KETEM'lere her giin yaklasik 3 bin ila 4 bin vatandasimiz tarama i¢in geliyor ve gelen
her bin kisiden yaklasik 5 kisisi gergekte kanser ¢ikiyor yani oradaki 3 bin-4 bin kisiden 15 ila 20'si. Bir sistem hayal edin, herkese
"Kanser degilsiniz." derse bu sistemin basarisi yiuzde 99,5'tur. Herkese iyi der, yalanci "Negatif." der, tamamina "Negatif." der ve
basarisi ylizde 99,5'tur. Bizim kendi sistemlerimizde bu bizim igin ¢ok biyik bir risk oldudu igin ve bir kisiye "Kanser degilsin."
dedikten sonra kanser g¢ikarsa sikinti yaganmamasi icin hem ¢ift doktor sistemi Uzerinden gidiyoruz hem de yalanci negatifligi
olabildidince sifirda tutarak ben size basari oranlarimizi séyliyorum.

BASKAN FATIH DONMEZ - Tesekkiir ediyoruz.

SAGLIK BAKANLIGI SAGLIK BILGI SISTEMLERI GENEL MUDURU OZGUR SEZER - Rica ederim.

BASKAN FATIH DONMEZ - Hasan Bey, buyurun.

HASAN OZTURK (Bursa) - Ben dncelikle tesekkiir ediyorum sunum igin.
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Ozel sektoriin desteklenmesi gerektigini ilk giinden bugiine sdyliiyorum, dillenmesi de ¢ok dnemli ciinkii Tirkiye'de ilk
500'e baktigimizda ya da Turkiye'nin lokomotif firmalarina baktigimizda burada teknoloji firmalarini higbirimiz gdremiyoruz.
Diinyanin lokomotif olan Ulkeleri ile Turkiye'yi kiyaslarken "Biz neyle ugrasiyoruz, diinya neyle ugrasiyor?"u da aslinda 6zel
sektére gore bakmamiz lazim. Sonugta, Turkiye'yi de ileriye tasiyan -tim sektorlerde- 6zel sektér olmak zorunda. Burada seyi
6nemsedim: Turkiye'nin doktorlari gergekten iyi, egitimi ¢ok iyi, demek ki bizim burada gelistirecegimiz iyi uygulamalarla... Yani
yazihm sektoriini glglendirerek ilerleyebiliriz ama yazihm sektoriyle ilgili de ben gegen buradayken Bilgi Teknolojileri Kurumuna
sordum, iginde yazihm kismi yok. Yani yazilimda kalite standartlari... Sonugta, eline notebookunu alan "Ben yazilimciryim."
diyebilir; bir modeli, bir "framework"t bulup onu devsirip iste "Bak, ben bunlari yaptim." diyebilir. Dolayisiyla, Turkiye'nin yazilim
sektorlyle ilgili de bir yol haritasi koymasi lazim. Yazilimda kalite standartlarini, onun givenilirligini, saghkh cahstigini... Saghk
Bakanhginin isi degdil yazihm. Evet, saglik kisminda onun validasyonunu saglayacak ama bu yazilimin iyi bir yazilim oldugunu,
verimli bir yazihm oldugunu, cok kullanimda saglkli ¢alisacagini, gatlamayacagini, donmayacagini, kirilmayacagini test edecek
validasyonlara da ihtiyacimiz var. Ben kesinlikle Turkiye'nin genel ekonomide -aslinda onu hocamiza biraz sormaya ¢alismistim-
basarili ve etkin oldugu noktalarda yazilim ve yapay zeka teknolojilerindeki, oradaki bilgi birikimini bu sektérle bulusturarak bu
trenin belli vagonlarina binebilecegi kanaatindeyim. Saglik da bu konuda iyi. Tirk doktorlarinin ne kadar iyi oldugunu, oradaki
"know-how"u ve bilgiyi biz eger yapay zekaya cevirebilirsek iyi ama bu tekellesmemeli tabii ki. Soylediginiz, burada, evet, belki
alici-satici veya iste birlikte galisacagimiz kiime bir arada oldugu igin Utku Vekilime de kismen bu konuda katiiyorum ama
cogaltmak... Ve soéyledigin en 6énemli kisimda, "Ben uluslararasi pazarda gugclenmek istiyorum." kisminda da Turkiye'nin kendi
Urettigi yazilim yetkinligi ve klinik yetkinligi ylksek Urinleri "support" etmesi lazim, tercih etmesi lazim ve desteklemesi lazim; bu
konuda da sana hak veriyorum.

HEVI Al KURUCUSU DENIZ CAN ALIS - Tesekkiir ederim Vekilim.

HASAN OZTURK (Bursa) - Tegekkiir ederim.

HEVI Al KURUCUSU DENIZ CAN ALIS - Sayin Vekilim, Bagkanim; burada ben de sunu sdylemek isterim: Biz, saglikta
galisan bir yapay zeka ya da yazilim firmasi olarak...

HASAN OZTURK (Bursa) - Bagka var mi, bir de onu da merak ediyorum, bagkalari var mi?

HEVI Al KURUCUSU DENIZ CAN ALIS - Var tabii ki, yeni geliyorlar, simdi arkamizdan da geliyorlar. Sunu belirtmek
isterim: Biz saglikta calisan bir yapay zeka firmasi olarak, ne olursa olsun kamu en buyik alicisi ve denetleyicisi, 6zel sektér de
dahil olmak lzere... O ylzden -Sayin Vekilim de az d6nce sodyledi "Deniz, bazi isimler sdyledin." diye- biz Hevi Al olarak
Bakanhgimizla ortak calismak durumundayiz, gidip onlarla gérismek zorundayiz ¢inki saglktaki, 6zel sektér dahil, denetgi
Bakanligimiz ve yetkilileriyle sadece biz degil, diger firmalarin da gériismesi gerekiyor. Diger sektorlerde oldugu gibi, ben kendi
basima gidip bir yerlere bir sey kuruyorum diyemem; her zaman denetlenmeli, valide edilmeli, tabii, ydnetmeliklerle birlikte. Bunlari
da giderek devlet biiyiiklerimizle konugmak durumundayiz, bu sekilde ilerlemek durumundayiz. Ozel bir sektérle calisiyoruz, o
yuzden sikintilarimiz oldugu zaman da her zaman Bakanhdimiza gidiyoruz, onlarla konusuyoruz, aktariyoruz tipki sizlere
aktardigimiz gibi. Saghgin 6zel bir sektér oldugunu da tekrar vurgulamak isterim. Devlet, tamamen, ylzde yuz, 0zel sektor de
dahil olmak Uzere, sagligin denetimini yapiyor. Ayni sekilde, sadece 6zel sektdrde bile galisiyor olan bir firma olsak gene de biz de
Saglik Bakanligi tarafindan denetime tabiyiz ve siirekli gidip onlarla bilgi paylasmaliyiz. Uriin performanslarimiz da retrospektif
calismalarda kanitlandi. Bahsettigim gibi, kesinlikle bizim ve tim Uriinlerin, bir validasyon platformunda -TUSEB'in, Bakanhigimizin
yaptigi- dogrulanmasi gerekiyor. 7/24 de bunu soyliyorum, litfen gelin, denetleyin, performanslarimizi siz 6lgiin, biz de bunlari
g6gsimuizi gererek anlatalim veya hatalarimiz varsa diizeltelim seklinde; bu da ¢ok énemli.

BASKAN FATIH DONMEZ - Evet, gok tesekkiir ediyorum.

Batiin kurum ve kuruluslardan bir ricamiz olacak. Bugiin tabii sunumlarinizi bize verdiniz ama sunumlarinizi
destekleyici, 6nerilerinizi de igeren birer kisa bilgi notunu da sekretaryamiza, uzmanlarimiza génderirseniz ¢ok faydali olacaktir.

II.- OTURUM BASKANLARININ KONUSMALARI (Devam)

2.- Komisyon Bagkani Fatih Dénmez'in, Komisyon uzmanlarindan Fuat Can Bayramoglu'nun izlanda'nin baskenti Reykjavik'te
diizenlenecek olan "veri yapilar1 ve yapay zekdyla yasama siirecinin gelistirilmesi" konulu seminere katilacagina, 6nlimiizdeki hafta Komisyon
toplantisinin yapilmayacagina, Komisyonun izleyecegi programa ve yapmay1 planladigi ¢aligmalara iliskin agiklamasi

BASKAN FATIH DONMEZ - Degerli milletvekilleri, bir iki hususta da bilgilendirme yapmak isterim. Komisyon
uzmanlarimizdan Fuat Can Bayramoglu, kendisi Arastirma Hizmetleri Dairesinde uzmandi, biz kendisini bu Komisyon dolayisiyla
yasama grubuna aldik, uzunca bir stiredir o da yapay zekayla ilgili zaten Meclisimizde galisiyor. 27-28 Subatta, 6nimuzdeki hafta
ICPRD Avrupa Parlamento Arastirma ve Dokiimantasyon Merkezi tarafindan izlanda Reykjavik'te diizenlenecek olan "Veri yapilari
ve yapay zekayla yasama surecinin gelistiriimesi" konulu seminere Arastirma Hizmetleri Baskanhdi adina ve Komisyonumuz
adina -su anda ikinci bir gérevi de burasi ¢lnki- katilacak, seminer kapsamli yasama ¢alismalarinin yapay zeka araciligiyla nasil
dénustugu, ulke ornekleri baglaminda da degerlendirecek. Kendisinden de déndikten sonra bir kisa sunum almak isteriz
heyetimize de ¢lnku parlamentolarda da bunlar tartigihyor. Tabii, biz farkli sektorleri tartissak da yasama pratiginde de yapay
zeka destekli siiregleri gérmekte ve anlamakta da fayda var. Oncelikle bu bilgiyi size sunmak istedik.

Diger bir bilgi de 6nimizdeki hafta muhtemelen ben ve Baskan Vekilimiz Jilide Hanim'in yurt disi seyahatimiz olacagi
icin onumuzdeki haftaya belki bir pas gegecediz ama ardindan kaldigimiz yerden suratle devam edecegiz. Sayin Vekilimizin
bahsettigi, hani bir iki hafta 6ncesinden program netlesirse... Aslinda biz kabaca bir program yaptik ama zaman zaman davetlilerin
programi uymuyor, zaman zaman bizim onceliklerimizde birtakim degisiklikler oluyor ama basliklar verebiliriz. Simdi, tematik
gidelim demistik hatirlarsaniz, Dijital Déntsum Ofisi 5 tane tematik konu belirlemisti, saglik bunlardan biriydi. Egitim, dnimuzdeki
gunlerde egitim, Milli Egitim Bakanhdimizi ayni sekilde, egditimde, akademik cevrede calisan bir uzman arkadasimizi,
akademisyenimizi, bir de yine 6zel sektérde calisan, belli seviyeye gelmis tabii firma bulacagiz, simdi onlari degerlendiriyoruz.
Hukukta, adalette yapay zekayi gorusecegiz. Yine, etik konusu bir basligimiz olacak, yapay zeka etigi ve hukuku. Givenlik konusu
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var, savunma ve gulvenlik konusu var, bu gene giindemimizde olacak. Otonom araglarla ilgili bir bagligimiz olacak. TOGG'la
gorustuk -biliyorsunuz, yerli elektrikli otomobil Ureticisi- onlar zaten bir ara¢ olarak ¢ikmadi, akilli arag olarak ¢ikti yani otomobil
olarak gikmadilar. Onlarin otonom yazilimlarini TOBB-ETU kapsaminda -galiba oradaki kampiiste yapiyorlarmis- muhtemel orada
bir ziyaret olacak. Gitmigken de Tirkiye'nin ilk kuantum bilgisayarini da orada, yerinde gormus olacagiz. Onun disinda, istihdama
etkileri konusu var, Sayin Bakanimizin uzmanlik alani, yine, istihdama etkilerini inceleyecediz, degerlendirecegiz. Bir de
biliyorsunuz, yabanci uzmanlarimizla... Bunlarin bir kismiyla da uzaktan baglanti yapmak suretiyle... Programimizi bdyle
ilerletecegiz.

HASAN OZTURK (Bursa) - Yazilim sektériinii de davet...

BASKAN FATIH DONMEZ - Efendim?

HASAN OZTURK (Bursa) - Yani Bilgisayar Miihendisleri Odas! olabilir yani sonugta bunlarin temeli yazihm oldugu igin,
belki yazilim sektorl de sektérel olarak dinlenebilir.

BASKAN FATiIH DONMEZ - Evet yani insan kayna@i anlaminda diyorsunuz.

HASAN OZTURK (Bursa) - Ya, bu isi yapan... Sonugta bunlarin sikintilari var. Mesela yazilim sektériiniin bdyle bir
komitesi var, yazilim sektori olabilir.

BASKAN FATIH DONMEZ - Evet, onu da o zaman... Bizim bu havuz seyi var ya, WhatsApp grubundan biz onun hepsini
tek tek degerlendiriyoruz.

UTKU CAKIROZER (Eskisehir) - WhatsApp grubu biraz tek tarafli calisiyor Sayin Bagkanim.

BASKAN FATIH DONMEZ - Nasil, siz yazamiyor musunuz bir sey?

UTKU CAKIROZER (Eskigehir) - Yani érnek veriyorum mesela, bir dahaki galismamiz diyelim egitim. Biz atiyoruz ama
orada karar veren ekip kimse onlar bizimle paylasmiyor; "Biz sunu disunlyoruz, sunu disunlyoruz, eklemek ister misiniz?" diye.
Biz bir sey atiyoruz ama bazilarini dederlendiriyorsunuz, bazilarini degerlendirmiyorsunuz ama mesela yani bugiin ¢ok kiymetli
seyleri se¢cmigsiniz, belki bizlerin de 6nerileri olabilirdi hani "Saglikta ne dusuniliyor?" diye beyefendinin, diger Uyelerin. Ondan
dolayi tek tarafli galismamak lazim yani o...

JULIDE SARIEROGLU (Ankara) - Ama daha &nce ilk basta aldik herkesten, hep verilen isimler aslinda bunlar, yeni isim
eklenmiyor su anda.

UTKU GCAKIROZER (Eskisehir) - Ama alt basliklar daha belli degildi.

JULIDE SARIEROGLU (Ankara) - Listede paylasildi ya o. Listeye bakarsaniz o listeden gidiyoruz.

UTKU CAKIROZER (Eskisehir) - Alt basliklarimiz belli degildi, genel bir sohbetti hatirlarsaniz.

BASKAN FATIH DONMEZ - Tamam, gelistikge olur siiphesiz.

UTKU CAKIROZER (Eskisehir) - Sorun degil, biz...

BASKAN FATIH DONMEZ - Yok yani her bir éneri, goris 6nemli. "Ozel sektori muhakkak dinleyelim." diyen
meslektasim Hasan Bey'di yani yine ayni, ben de ayni kanaatteyim ¢unki bu sektéri sadece kamu, sadece 6zel sektorle gidecek
bir sey degil. Kamu, 6zel, akademik gevre, iste, sermaye gerekiyor yani onlari da dinleyecegiz. Mesela, bu dederleme firmalariyla
ilgili bir caismamiz var Turkiye'de, Forbigs burada ¢ok 6zel bir sunum yapacak.

Kisa bir bilgi verir misin Mutlu Bey?

KOMISYON UZMANI MUTLU KOG - Malumunuz, 4 biiyiik firma zaten hem Tiirkiye'de hem diinyada yapay zekayla ilgili
calismalari yapiyor. Simdi, biz onlarla gériismeye basladik zaten. ingallah, nisan ortasi gibi cagirmayi planliyoruz, hatta onlara da
sOyle yapacagiz: Burada konusulanlari not aliyoruz, burada konusulmayan ve aklinizda soru isareti olan hususlari onlara soru seti
olarak da gdnderecegiz bir calismayla. Su ana kadarki sunumlardan farkli olarak biraz calistirarak onlari buraya getirecegiz ve
surekli olarak glincel tutacadiz ve su ana kadar konusulmayan 6zellikle ekosistem, "Turkiye "start-up"lar konusunda ne yapmah?"
gibi daha ¢ok konusulmayan seyler konusulacak.

BASKAN FATIH DONMEZ - Evet, gok tesekkiir ediyoruz.

Komisyonumuzun giindeminde géristlecek baska bir konu bulunmadigindan toplantiyl burada kapatiyorum.

Katiiminizdan dolayi heyetimize ve dederli konuklara, hepinize ayri ayri tesekkur ediyor ve iyi gunler diliyorum.

Kapanma Saati: 20.28
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