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1. Giriş

Tam bir bilinç kaybı ve hissizlik olarak bilinen 
genel anestezi, özellikle cerrahi operasyonlar-
da, hem hastaya ve hem de müdahaleyi yapan 
doktora konforlu bir süreç sağladığı için yay-
gın olarak kullanılmaktadır. Anestezik ajan, 
hastaya enjeksiyon veya solunum yoluyla ve-
rilebilmekle beraber, cerrahi operasyonlarda 
daha çok solunum yolundan verilmesi tercih 
edilmektedir [1]. İnhalasyon (solunum) anes-
tezisi, maske ya da nefes borusuna takılan bir 
tüp yardımıyla solunum yolundan anestezi uz-
manları tarafından gerçekleştirilmektedir [2].

Anestezi seviyesini tespit etmek için nabız, 
sistolik basınç, diastolik basınç ve yaş gibi 
parametreler kullanılmaktadır. Genel olarak 
operasyonlarda nabız ve sistolik basınç değer-
lerine bakılarak uygulanacak anestezi seviyesi 
düzenlenmektedir. Bunun yanında sadece na-
bız değerlerine bakılarak da anestezi seviyesi 
ayarlanabilmektedir. Bu nedenle, uygulama-
larda nabız parametresinin anestezi seviyesin-
de başlıca parametre olduğu anlaşılmaktadır. 
Anestezi seviyesi anestezi uzmanları tarafın-
dan tecrübeye dayanarak manuel olarak belir-
lenmektedir [3].
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Anestezi Derinliği için Kullanılan Parametrelerin 
Etki Seviyelerinin Belirlenmesi 

Uygulanan anestezinin hasta üzerine etki-
si, anestezi derinliği olarak bilinmektedir. 
Anestezi derinliği, anestezik ajan ve hastanın 
özelliklerine (yaş, kilo vb. gibi) göre değişe-
bilmektedir [1]. Ameliyat esnasında hastanın 
anestezi derinliği, anestezistin tecrübesiyle 
belirlenmektedir. Operasyon esnasında hasta-
ya uygulanan anestezi seviyeleri hassas bir şe-
kilde ölçülmelidir. Vaporizatör (buharlaştırıcı) 
cihazında meydana gelebilecek kalibrasyon 
bozuklukları, anestezi işlemini tehlikeli boyut-
lara sürükleyebilir. Bu nedenle, manuel ayar-
lanarak hastaya verilen anestezi gazı seviyesi 
sürekli ölçülerek hastaya doğru anestezi sevi-
yesinin uygulanıp uygulandığı kontrol altında 
tutulmalıdır. Anestezi seviyesini ve derinliğini 
belirlemek üzere anestezi uygulanan hastanın 
tansiyon ve nabız parametreleri kullanılarak 
araştırmalar yapılmıştır [3-11].

Bu çalışmada, insan vücudu ile ilgili olan sis-
tolik basınç, diastolik basınç, nabız ve yaş  pa-
rametrelerin anestezi seviyesi üzerine etkileri-
ni incelemek için farklı kombinasyonlar oluş-
turulmuş ve bu kombinasyonlar Yapay Sinir 
Ağı (YSA) girişlerine uygulanarak elde edilen 
ağ yapılarına test verileri uygulanarak YSA 
çıkışları karşılaştırılmıştır. Dolayısıyla hangi 
ağın daha az hata ile sonuç verdiği incelenerek 
anestezi derinliği için kullanılan parametrele-
rin etki seviyeleri belirlenmiştir. 

Bu çalışma ile anestezi uzmanlarına, hastala-
ra uygulayacakları anestezi seviyesini belir-
lemelerinde bir ön bilgi sistemi tasarımının 
ilk çalışmaları gerçekleştirilmiştir. Çalışma 
sonunda en az hata ile sonuç veren YSA’nın 
anestezi uzmanlarına operasyonlarda yardımcı 
olabileceği saptanmıştır.

2.  Kullanılan Veriler

Çalışmada kullanılan tüm veriler gerçek anes-
tezi uygulamalarından elde edilmiştir. Alınan 
veriler hastaya operasyon öncesi ön anestezi 

(premedikasyon) uygulanıp uygulanmadığı-
na göre iki sınıfa ayrılarak gruplandırılmıştır. 
Anestezi seviyesine etkisi araştırılacak para-
metrelerin daha iyi belirlenebilmesi için ön 
anestezi uygulanmamış hastalardan alınan ve-
riler tercih edilmiştir. Ön anestezi uygulanan 
hasta verileri, ön anestezinin etkisi operas-
yon süresince sürdüğü için kullanılmamıştır. 
Ameliyat esnasında alınan veriler; yaş, nabız, 
sistolik basınç, diastolik basınç ve anestezi 
oranınından oluşmaktadır. Bu şekilde toplam 
13 adet birbirinden farklı operasyondan veri 
alınmıştır.

Veriler alınırken her beş dakikalık zaman di-
limlerinde hastanın nabız, sistolik ve diastolik 
basınç değerleri ile hastaya uygulanan aneste-
zi gazı (sevoflurane) seviyesi de kaydedilmiş-
tir. Sevoflurane anstezisinde 1’den 8’e kadar 
sekiz farklı seviye uygulanabilmektedir.

Tablo 1’de ön anestezi uygulanmamış 30 ya-
şındaki bir erkek hastadan artoskopi operasyo-
nu süresince beşer dakika aralarla alınan se-
voflurane anestezine ait veriler görülmektedir.   

Süre 
(dakika)

Kan Basıncı 
(mmHg)

Nabız 
(p/m)

Anestezi 
Oranı 
(%u)

Preop. 123 79 92  
08:35 135 92 106 0,9
08:40 118 81 80 0,9
08:45 107 76 66 1,1
08:50 118 81 80 1,6
08:55 125 94 97 1,5
09:00 102 76 58 0,7
09:05 110 85 66 1,4
09:10 124 103 86 1,3
09:15 120 101 82 1,5
09:20 110 77 64 1,6
09:25 110 80 68 1,2
09:30 131 87 102 1

Tablo 1. Ameliyat öncesi ön anestezi 
uygulanmamış bir hastadan alınan                    

anestezi verileri
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3. Verilerin Yapay Sinir Ağı’na Uygulanması

Oluşturulan veri tablolarının incelenmesi so-
nucu ön anesteziye tabi tutulan hastalardan 
alınan verilerde ön anestezi seviyesinin anes-
tezi uzmanı tarafından belirlenmesi ve standart 
bir değerinin olmaması nedeniyle ön anestezi 
uygulanan hastalardan alınan veriler kullanıl-
mamıştır. Bu eleme işlemi sonrası ön anestezi 
yapılmayan hastalara ilişkin 10 adet veri de-
ğerlendirilmeye alınmıştır.

Bu çalışma kapsamında tasarlanan sisteme ait 
blok diyagram Şekil 1’de gösterilmektedir. Bu 
çalışmada, hastaların yaş, nabız, sistolik ve 
diastolik basınç değerleri farklı kombinasyon-
larda incelenmiştir. YSA’ya giriş olarak uygu-
lanan bu parametreler neticesinde elde edilen 
anestezi oranı (seviyesi) doğruluğuna göre 
anesteziye olan etki seviyesi incelenmiştir.
 

 
 

Hasta 

 
 

Yapay Sinir  
Ağı 

 
 

Anestezist 

Anestezi Cihazı 

   
 

  Yaş 
   Nabız 

  Sistolik Tansiyon 
  Diastolik Tansiyon 

Anestezi  
Oranı 

Şekil 1. Sistem blok diyagramı

YSA, giriş yapısı oluşturulurken; operasyon 
öncesi, operasyon anı, bir önceki nabız ve 
tansiyon değerleri ile yaş ve bir önceki anes-
tezi seviyesi şeklinde düzenlenmiştir. YSA 
çıkışı olarak da uygulanan anestezi seviyesi 
kullanılmıştır. YSA yapısı oluşturulurken bir 
önceki anestezi seviyesi, tansiyon ve nabız 
değerlerinin kullanılması o anki anestezi çıkış 
seviyesinin önceki değerlere bağlı olmasından 
kaynaklanmıştır. Tablo 2’de, kullanılan tüm 
parametrelerin yer aldığı 12 giriş ve 1 çıkışlı 
YSA giriş ve çıkış yapısı görülmektedir.

Ön anestezi uygulanmamış 13 hastaya ait veri-

ler Tablo 2’deki düzende oluşturulduktan son-
ra alt alta birleştirilerek tek bir tablo halinde 
YSA’ya uygulanmıştır. Bu sayede YSA için 
eğitime tabi tutulacak verilerin sayısı arttırıla-
rak daha iyi eğitilmiş YSA elde edilmiştir.

Tablo 3’de YSA eğitimlerinde kullanılan para-
metreler ve kısaltılmış notasyonları verilmek-
tedir. Bu parametrelerden Tablo 4’te verildiği 
üzere on dörtfarklı ağ kombinasyonu oluştu-
rulmuştur. Daha sonra her bir ağ kombinasyo-
nu için eğitim işlemleri gerçekleştirilip kulla-
nılan parametreler arasındaki hata oranı tespit 
edilmiştir.

Parametre Kısaltma
Yaş y

Sistolik Tansiyon s
Diastolik Tansiyon d

Nabız n

Tablo 3. Ağ eğitimlerinde kullanılan 
parametreler ve kısaltmaları

YSA giriş parametreleri Eğitilen Yapay 
Sinir Ağları

Eğitilen Ağ 
Yapısı

(Giriş x 
Çıkış)

Nabız Net_n 4x1
Sistolik Tansiyon Net_s 4x1

Diastolik Tansiyon Net_d 4x1
Yaş,Nabız Net_y_n 5x1

Yaş, Sistolik Tansiyon Net_y_s 5x1
Yaş, Diastolik Tansiyon Net_n_d 5x1
Nabız, Sistolik Tansiyon Net_n_s 7x1

Nabız, Diastolik Tansiyon Net_n_d 7x1
Sistolik Tansiyon, 
Diastolik Tansiyon Net_s_d 7x1

Yaş, Nabız, Sistolik 
Tansiyon Net_y_n_s 8x1

Yaş, Nabız, Diastolik 
Tansiyon Net_y_n_d 8x1

Nabız, Sistolik Tansiyon, 
Diastolik Tansiyon Net_n_s_d 10x1

Yaş, Sistolik Tansiyon, 
Diastolik Tansiyon Net_y_s_d 8x1

Yaş, Nabız, Sistolik 
Tansiyon, Diastolik 

Tansiyon
Net_y_n_s_d 11x1

Tablo 4. Eğitim için kullanılan YSA bilgileri
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Oluşturulan bu ağ yapılarının her birindeki pa-
rametreler eğitilecek YSA girişlerini oluştur-
maktadır. Tablo 4’de görüldüğü gibi YSA giriş 
sayıları 4 ile 11 arasında değişmektedir. Giriş 
parametrelerinin sayısının farklı olması Tablo 

2’de görülen önceki değerlerin kullanımı ve 
YSA girişine her ağ için farklı parametrelerin 
uygulanmasından kaynaklanmaktadır. Giriş 
sayısı kaç olursa olsun tüm YSA’ların sadece 
bir adet çıkışı bulunmaktadır.

Her bir YSA için 1 gizli katman ve gizli kat-
manda 10 adet nöron kullanılmıştır. Tüm ve-
riler 5000 iterasyon için uygulanmıştır. Şekil 
2’de kullanılan YSA yapısı görülmektedir.

Şekil 2. Verilerin eğitilmesi için            
kullanılan YSA yapısı

Yapay sinir ağlarının eğitilmesi sonrası elde 
edilen hata ve iterasyon değerleri Tablo 5’te 
verilmiştir.

YSA eğitimi için Matlap programı kulla-
nılmıştır. Oluşturulan tüm YSA girişlerine 
uygulanan değerlere göre oluşturdukları ce-
vapların gözlemlenebilmesi, hangi paramet-
relerin anestezi seviyesi üzerinde daha etkili 
olduğunun saptanması ve buna göre en doğru 
cevabı veren YSA yapısının belirlenmesi için 
test verileri oluşturulmuştur. Test verileri oluş-

turulurken YSA’nın eğitiminde kullanılmamış 
olan gerçek anestezi verileri ayrı ayrı tablolar 
haline getirilmiştir. Oluşturulan test tabloları 
kullanılarak her bir YSA’nın cevapları ve hata 
oranları kontrol edilmiştir.

Eğitilen Yapay Sinir 
Ağları 5000 İterasyon için Hata

Net_n 0.0400656
Net_s 0.0511349
Net_d 0.0599727

Net_y_n 0.020595
Net_y_s 0.0906634
Net_y_d 0.0547878
Net_n_s 0.0576739
Net_n_d 0.0193842
Net_s_d 0.0781436

Net_y_n_s 0.0648108
Net_y_n_d 0.0845749
Net_n_s_d 0.0457377
Net_y_s_d 0.0202713

Net_y_n_s_d 0.0237217

Tablo 5. Eğitilen ağların 5000 iterasyon          
için hata değerleri

Yaş
Operasyon Esnası Operasyon Öncesi Bir Önceki Değer

  Anestezi
Nabız Sistolik Diastolik Nabız Sistolik Diastolik Nabız Sistolik Diastolik Önceki 

Anestezi
30 106 135 92 92 123 79 92 123 79 0 0.9
30 80 118 81 92 123 79 106 135 92 0.9 0.9
30 66 107 76 92 123 79 80 118 81 0.9 1.1
30 80 118 81 92 123 79 66 107 76 1.1 1.6
30 97 125 94 92 123 79 80 118 81 1.6 1.5
30 58 102 76 92 123 79 97 125 94 1.5 0.7
30 66 110 85 92 123 79 58 102 76 0.7 1.4
30 86 124 103 92 123 79 66 110 85 1.4 1.3
30 82 120 101 92 123 79 86 124 103 1.3 1.5

Tablo 2. Yapay sinir ağı uygulaması için giriş ve çıkış veri tablosu

Anestezi Derinliği için Kullanılan Parametrelerin 
Etki Seviyelerinin Belirlenmesi 
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4. Sonuç

Tablo 5’te görülen YSA yapıları ve hatalar 
değerlendirilerek hem anestezi seviyesini et-
kileyen parametreler, hem de bu parametreleri 
kullanarak en doğru cevabı veren ağ yapısı be-
lirlenmiştir. Çalışmanın bu aşamasında her ağ 
yapısı için hem 5000 iterasyon sonunda ula-
şılan hata oranı hem de eğitilen Yapay Sinir 
Ağlarının uygulanan test datalarına göre çıkış-
larına aktardıkları sonuçlar dikkate alınmıştır.

Tablo 5 ve test sonuçlarının karşılaştırılması 
sonucu, hangi YSA yapısının daha iyi olduğu-
nun belirlenmesi için sadece hata oranlarının 
dikkate alınmasının yanıltıcı sonuçlar verdiği 
görülmüştür. Tablo 5’de hata oranı en küçük 
olan, “nabız-diastolik” parametreleriyle oluş-
turulan Net_n_d yapısının test verilerine ver-
diği cevaplar kontrol edildiğinde daha yüksek 
hata oranına sahip diğer yapay sinir ağlarının 
çıkışlarında oluşan cevapların, gerçek sonuçla-
ra daha uygun olduğu görülmüştür. Bundan do-
layı, hem cevaplar hem de hata oranları karşı-
laştırılarak doğru ağ yapısı belirlenmiştir. Buna 
göre; “Net_s_d”  ve  “Net_n_s_d“ ağ yapıları-
nın diğer ağlara göre test datalarına verdikleri 
cevapların daha iyi olduğu görülmüştür.

Bu çalışmada en iyi ağ yapısının Net_s_d 
olduğu; buna alternatif olan ağ yapısının ise 
Net_n_s_d olduğu belirlenmiştir. Ağ yapıları 
kullanılarak yapılan bu değerlendirme sonra-
sında hastaya uygulanacak anestezi oranını 
etkileyen parametrelerin sırasıyla; sistolik 
basınç, diastolik basınç ve yaş olduğu tesbit 
edilmiştir. “Yaş” parametresinin yer aldığı ağ-
ların hata oranları Tablo 5’te küçük görünse 
de ağların test cevapları karşılaştırılınca “yaş” 
parametresinin yanıltıcı bir parametre olduğu, 
özellikle hastaya uygulanacak anestezi oranı-
nın belirlenmesi konusunda tek başına dikkate 
alınamayacağı görülmüştür.

Bu çalışma sonucunda; hastaya uygulanacak 
anestezi oranının bulunmasında sağlıklı ve 
güvenilir bir karar verilebilmesi için sistolik 
basınç, diastolik basınç ve nabız parametrele-
rinin dikkate alınmasının gerekliliği belirlen-
miştir.
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