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G
elişen teknolojinin sağlık 
alanında etkinliğinin 
son yıllarda artması ile 
motor beceri, hareket 
ve günlük yaşam 
aktivitelerinin objektif 

analizi ve terapisi, rehabilitasyon pro-
fesyonellerine kolaylık sağlamaktadır. 
Rehabilitasyonda teknoloji; klinik karar 
verme süreçlerine etki edebilecek, 
hastalığın ve terapi yönteminin etkinlik 
derecesini tahmin edebilecek büyük 
miktarda veri toplanmasına yardımcı 
olmaktadır. Teknolojik sistemler ile 
toplanan verilerin insan sinir ağlarına 
benzerlik gösteren modellemeler ile 
yorumlanması, belirli bir durumla ilgili 
bilgi üretme, analiz gerçekleştirme ve 
kendi kendine organize olma becerisi 
“Yapay Zekâ” olarak adlandırılmaktadır. 
Yapay zekâ rehabilitasyonun pek çok 
alanında tanı, tedavi, sınıflandırma 
aşamalarında kullanılmaktadır. Özellikle 
insan-bilgisayar etkileşiminin nitelikli ol-
ması gereken tüm alanlara entegrasyonu 
mümkündür. Rehabilitasyonda yapay 
zekâ, simbiyotik nöroprotestikler ve mi-
yoelektrik kontrol, beyin bilgisayar arayüz 
teknolojisi, perioperatif tıp ve daha fazlası 
için kullanılmaktadır. Özellikle hasta veri 
ölçümü ve klinik karar verme desteğinin 
makine öğrenimi yöntemleri ile sahada 
kullanılabilir olması çok önemlidir. Yapay 
zekâ temelli sistemler denge, yürüme, 
günlük yaşam aktiviteleri, üst ekstremite 
becerileri gibi klinik değerlendirme 
alanlarının etkin hale getirilmesi için 
geliştirilmektedir. Değerlendirmelerde 

elde edilen veriler üzerinden kişinin so-
nuçlarına göre rehabilitasyon uygulama-
larında ilerleme düzeyi, klinik gelişiminin 
tahmini ve uzun süreli takibi mümkündür. 
Yapay zekâ temelli rehabilitasyonda 
teknoloji uygulamalarının avantajları; 
bireyin seviyesine ve yeteneklerine uygun 
dizayn edilebilir olması, terapist ve hasta 
için tedavinin süre, yoğunluk, zorluk, 
hız gibi parametrelerinin esnek olarak 
yapılandırılmasının sağlanması, güvenilir 
ve geçerli kullanıcı algılama donanımı ile 
objektif veri sağlaması, gerçek zamanlı 
geribildirim sağlanması, gerçek yaşam 
simülasyonu ile aktivite eğitim kolaylığı 
sunması ve rehabilitasyonun sürecinde 
hasta ve terapistin olası tükenmişliğini 
azaltmasıdır.

Yapay Zekâ Temelli Akıllı 
Rehabilitasyon Teknikleri

1. Robot yardımlı terapi: Nörolojik 
hastalıklar başta olmak üzere motor 
fonksiyonu geliştirmek için yoğun pra-
tik yapma imkânı, uygulamanın zen-
ginleştirilmiş çevrede gerçekleştirilme-
si gibi motor öğrenme bileşenlerinin 
tamamının uygun bir şekilde robotik 
sistemler ile sağlanmaktadır. Robot 
yardımlı sistemler alt ekstremite re-
habilitasyonunda yürüme ve postüral 
kontrolün eğitiminde, üst esktremitede 
normal hareketlerinin ve fonksiyonun 
geliştirilmesinde kullanılmaktadır. Alt 
ekstremite robotlarının end-efektör ve 
dış iskelet robotları gibi etki-uygulama 
farklılıklarına göre sınıflandırılmaları 

mevcuttur. Robotik rehabilitasyon sis-
temleri yüksek dozda rehabilitasyon 
pratiği ve doğru hareketin kazandırıl-
masında özellikle İnme, Spinal Kord 
Yaralanmaları, Multiple Skleroz, Par-
kinson ve Serebral Palsi gibi hastalık-
ların tedavisinde terapistlere avantaj 
sağlamaktadır.

2. Beyin-bilgisayar arayüzleri: Beyin-
bilgisayar arayüzü (BBA) beyin aktivi-
tesini ölçebilen, merkezi sinir sistemi 
çıktısını değiştiren, geri yükleyen, ge-
liştiren, tamamlayan veya iyileştiren ve 
böylece kontrol edilmesi istenen cihaz-
ları çalıştıran yapay çıktıya dönüştürebi-
len bir sistem olarak tanımlanır. BBA’nın 
rehabilitasyonda uygulanması hastala-
ra yalnızca ekstremite becerilerini yeni-
den kazandırmakla kalmaz, aktif kapalı 
döngü içeren geri bildirimler sağlaya-
rak motor fonksiyonun yeniden beyinde 
inşa edilmesine destek olur. Fonsiyonel 
aktiviteleri izleme ve bunlarla ilgili ge-
ribildirim sağlama özelliğine sahiptir. 
Bu özellikleriyle nöroplastisiteye des-
tek olarak motor öğrenmeyi daha et-
kin sağlamaya yardımcı olur. İnmeli 
bireylerde elektroensefalogram tabanlı 
beyin bilgisayar arayüz sistemlerinin 
istemli hareketin fasilitasyonunda etkin 
olduğu bildirilmiştir. Özellikle hareketin 
niyet ve gerçekleştirilmesi arasındaki 
uygun köprüyü sağladığı bildirilmiştir. 
Fonksiyonel Elektrik Stimülasyonu ve 
elektromiyografi verilerinin kullanılarak 
gerçekleştirilen arayüz uygulamaları 
nörorehabilitasyonda kullanılmaktadır.
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3. Ortez ve protez teknolojileri: Ya-
pay zekâ ortez ve protezlerde de kul-
lanılmaktadır. Yapay zekâ protezlerde 
çeşitli sinyal, sensör, kontrolör ve algo-
ritma ile sinir ağından direkt kontrol ve 
dolaylı kontrol metotlarını kullanmak-
tadır. Kontrol sinyalleri, protezinin ça-
lışması için iki formda meydana gelir, 
bunlar elektromiyografi ve elektroen-
sefalogramdır. Myoloeletrik üst ekstre-
mite protez uygulamalarında yapılan 
çalışmalar, güdük kaslarının elektrik-
sel sinyallerini kullanarak elde hareket 
yeteneğini kullanan makine öğrenim 
temelli robotik ve biyonik ellerin geliş-
tirilmesini sağlamıştır. Teknolojinin ge-
lişimi ile 3D baskı yöntemleri ve CAD/
CAM sistemlerinin kullanılmaya baş-
lanması hastaların ortezlere ulaşımını 
ve kullanım kontrollerini olumlu yönde 
etkilemiştir. Bu uygulamalar daha çok 
modifikasyon ve tasarım yapma kolay-
lığı sağlamaktadır. 

4. Telerehabilitasyon uygulamaları: 
Terapist ve hastanın uzaktan yönetilen 
bir terapi programına göre faaliyetler 
gerçekleştirdiği hizmet sunum modeli 
olarak tanımlanmaktadır. Hastaların, 
klinisyenlerin ve sistemlerin uzaktan, 
zaman ve maliyet engelini en aza indi-
ren bir rehabilitasyon sistemidir. Pande-
mi sonrasında daha fazla kullanılmaya 
başlayan bu yöntemler sayesinde ha-
zırlanan telerehabilitasyon sistemleri; 
uzaktan değerlendirme, terapiyi birlikte 
sürdürme, terapinin kontrolü ve gelişi-
mini takip etmeyi sağlayan sanal terapi 
merkezleri halini almaya başlamıştır.

5. Mobil uygulama temelli teknoloji-
ler: Rehabilitasyonda mobil uygulama-
ların kullanımı bireyin mobil cihazları 
yanında taşımaları ve bireylerin kendi 
yaşam koşullarında veri toplama yo-
luyla veri tabanı oluşturabilme özelliği 
sayesinde önem kazanmaktadır. Has-
ta takip ve değerlendirmesinde kulla-
nım kolaylığı sağlamaktadır. Bireylerin 
postür değerlendirmesi eklem hareket 
açıklığı ölçümü, fiziksel aktivite takip 
ve eğitimi, egzersiz, aktivite yapmasını 
sağlayan uygulamalar bulunmaktadır. 
İstanbul Medipol Üniversitesi bünye-
sinde bir yüksek lisans öğrencimiz ile 
geliştirdiğimiz “Egzersiz Ofisi” mobil 
uygulamamızda bu alana örnek ola-
bilir. Ofis çalışanlarına özgü değerlen-
dirmelerin olduğu, kişinin değerlendir-
melerine göre egzersiz havuzundan 
videoların terapist tarafından seçile-
bildiği, bireyin uygun zaman dilimine 

göre egzersize teşvik edildiği ve prog-
ramını kendisinin de takip şansının ol-
duğu bir uygulamadır. Çalışma sonucu 
ofis çalışanlarında uygulamanın aktivi-
te düzeyini ve egzersiz yapma alışkan-
lığını artırdığı bulunmuştur.

6. Sanal gerçeklik temelli uygulama-
lar: Bilgisayar sistemlerini kullanarak, 
verileri görselleştirmek, manipüle et-
mek ve biofeedback (karşılıklı etkile-
şim) özelliği ile terapide kullanılması 
için birçok sanal gerçeklik uygulama-
sı rehabilitasyonda yerini almıştır. Bu 
sistemler nörorehabilitasyonda bireyin 
sinir sistemine anlamlı ve gerekli uya-
rı sağlayarak kognitif, motor beceri ve 
fonksiyonların geri kazanımında nö-
roplastisite temelli tedavi imkânı sağ-
lamaktadır. Ayrıca hasta için fiziksel 
çevrenin istenildiği şekilde yaratılması 
ve etkileşimin kolay olması da önemli 
bir noktadır. İnme, Parkinson, multiple 
skleroz, alzheimer gibi hastalıkların nö-
rolojik rehabilitasyonunda kullanıldığı 
gibi; pediatrik rehabilitasyon gerektiren 
serebral palsi, brakial pleksus hasarı, 
otizm gibi tanı gruplarında denge, yü-
rüme, kognitif, eğitsel beceri, motor 
beceri ve katılımın artırılması yönünde 
kullanıldığı çok sayıda bilimsel yayın 
bulunmaktadır.

7. Video bazlı oyun terapi sistemle-
ri: Video oyun temelli rehabilitasyonda 
özellikle hareket kontrollü sistemler ile 
aksiyon video oyunlarının uygulan-
dığı çalışmaların üst ekstremite be-
cerileri, vücut dengesi, yürüme gibi 
parametreler üzerine olumlu etkileri 
belirtilmektedir. Exergame, “exercise” 
ve “gaming” terimlerinin birleşimi ile 
oluşturulan, video oyunları ile egzersiz 
yapmayı tanımlayan geniş bir terimdir. 
Exergame için kullanılan video oyunları 
temel olarak eğlence için üretilmiş, ti-
cari olarak satın alınabilen, genel po-
pülasyonun kullanımı için tasarlanmış 
oyunlardır. Bu alanda Nintendo Wii, 
Microsoft Xbox Kinect, Leap Motion 
ve Playstation gibi oyun konsolları kul-
lanılmaktadır. Bu uygulamalar terapist 
ve mühendis iş birliği ile rehabilitas-
yonda tedavi edici oyun ve değerlen-
dirme sistemlerinin gelişimine öncülük 
yapmıştır. Akademik sanayi iş birliği ile 
Fizyosoft firması ve İstanbul Medipol 
Üniversitesi Sağlık Bilimleri Fakültesi 
Ergoterapi Bölümü’nün TeknoTerapi la-
boratuvarında rehabilitasyon alanında 
kullanılmak üzere terapötik oyun geliş-
tirme süreçleri ve geliştirilen oyunların 

hastalıklar üzerindeki bilimsel çalış-
maları sürmektedir. Rehabilitasyonda 
karmaşık motor hareketlerin eğitimi sü-
reci yüksek düzeyde dikkat ve görsel, 
proprioseptif ve somatosensöriyel geri 
bildirim gerektirir. Rehabilitasyonda 
uygulanan klinik terapi yöntemleri tüm 
bu alanları içine alan motor öğrenmeyi 
fasilite etmeye odaklanır. Hastaların re-
habilitasyonda uzun süreler geçirmesi 
kullanılan konvansiyonel yöntemlere al-
ternatiflerin oluşturulmasını sağlamıştır. 
Rehabilitasyonun etkinliğini artıran bu 
sistemlerin geliştirilmesi süreçlerinde 
farklı disiplinlerin bir arada çalışması 
zorunludur. Hekim, fizyoterapist, ergo-
terapist, yazılım mühendisi, bilgisayar 
mühendisi, elektrik elektronik mühen-
disi gibi meslek gruplarının ortak çalış-
maları ile daha ileri teknoloji düzeyinde 
akıllı sistemlerin hem terapistlere hem 
hastalara büyük fayda sağlayacağı dü-
şünülmektedir.
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