
33

Bölüm 3

Sağlık Sektöründe Dijital Dönüşüm ve Veri 
Analitiği Uygulamaları 

Andaç İmak1

Ceren Ünlükal 2

Elifcan Göçmen Polat 3

Özet

Sağlık sektöründe dijital dönüşümün hızlanmasıyla birlikte yapay zekâ, 
büyük veri ve dijital teknolojiler sağlık hizmetlerinin temel bileşenleri haline 
gelmiştir. Artan veri hacminin işlenmesinde, makine öğrenimi ve derin 
öğrenme yöntemleri tanı, görüntüleme ve tedavi süreçlerinde yüksek doğruluk 
ve verimlilik sağlamaktadır. Nöroradyoloji, onkolojik ve kardiyovasküler 
görüntüleme ile dermatoloji alanlarında yapay zekaya dayalı uygulamalar 
önemli gelişmeler sunmaktadır. Bunun yanında veri güvenliği, etik sorunlar 
ve dijital olgunluk eksiklikleri sektörün karşılaştığı başlıca zorluklardır. Sonuç 
olarak çalışma, sağlık sektöründeki dijital dönüşümün yalnızca teknolojik 
bir değişim olmadığını, aynı zamanda sağlık hizmeti sunumunda kaliteyi 
artıran, karar süreçlerini güçlendiren ve tüm paydaşları etkileyen kapsamlı 
bir dönüşüm olduğunu vurgulamaktadır. Dijital çözümlere dayalı yol 
haritalarının oluşturulmasının, sağlık sektörünün geleceğine yön verecek 
önemli bir gereklilik olduğu belirtilmektedir
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1. GİRİŞ

Günümüz dünyasında teknolojik olarak yaşanan yenilikler ve değişim 
rüzgarları, araştırma-geliştirme (AR-GE) dijitalleşme ve süreklilik 
bağlamında dönüşüm anlayışları ortaya çıkarmaktadır. İkiz dönüşüm 
kapsamında yeşil ve dijital dönüşümün en itici güçler arasında yer alması, bu 
dönüşüm için gerekli teknolojilerin kritikliğini de ortaya koymaktadır. Son 
yıllarda, AR-GE alanında yaşanan hızlı ilerlemelerle birlikte, veri kavramı 
da giderek daha fazla önem kazanmıştır. Dijital çağda, her gün milyonlarca 
hatta milyarlarca veri parçası üretilmektedir. Sağlık sektöründe veri analitiği 
çalışmaları, geleneksel veri yönetimi araçları ile işlenemeyecek derecede 
büyük, yüksek hızda oluşturulur ve çeşitli kaynaklardan gelmektedir. Sağlık 
sektöründe araştırma ve geliştirme çalışmaları büyük veri, hastaların tıbbi 
geçmişleri, tedavi verileri, laboratuvar sonuçları, görüntüleme testleri ve 
diğer sağlık kayıtlarını içermektedir. Bu verilerin analizi, hastalıkların daha 
iyi anlaşılmasına, tedavi yöntemlerinin geliştirilmesine, hastalık öncülü 
ve tedaviye verilen yanıtların tahmin edilmesine yardımcı olabilmektedir. 
Çalışma, Ar-Ge’nin mühendislikte kullanımını ve dijital dönüşümü 
şekillendiren temel teknolojiler olan dijitalleşme, yapay zeka, büyük verinin 
sağlık sektörüne etkileri, dijital dönüşüm araç ve teknolojilerinin sağlık 
sektöründeki uygulamalarını sunmaktadır. 

1.1. Sağlık Sektöründe Dijital Dönüşüm      

Sağlık hizmetleri, her bireyin yaşamında temel bir ihtiyaç olarak 
kabul edilmektedir ve Maslow’ un ihtiyaçlar piramidinde fiziksel varlığın 
gerçekleştirilmesi için temel bir basamak olarak yer almaktadır. Küresel bir 
pazar haline gelen sağlık hizmetleri, artık ülkelerin kendi sınırları içinde 
ele alınabilecek bir boyuttan öteye geçmiştir. Özellikle salgın gibi tüm 
dünyayı etkileyen süreçlerde, açık iletişim, sağlıkta şeffaflık ve dijitalleşmenin 
öneminin arttığı görülmektedir. Bu alandaki dijital çözümler, özellikle yapay 
zeka kullanımı günümüzde önem kazanmaktadır. Yapay zekâ destekli bu 
dönüşüm, sağlık hizmetlerinde ekonomik etkinlik ve hizmet kalitesi artışı 
sağlarken yeni yönetsel ve teknik risk alanlarını da beraberinde getirmektedir 
(Karahüseyinoğlu. F, 2024a). Son dönemlerde sağlık sektöründe yapay zeka 
teknolojileri önemli bir yer edinmiştir. Bu teknolojiler, büyük veri analizi, 
makine öğrenimi uygulamaları ve robotlar gibi çeşitli alanlarda kullanılarak 
sağlık hizmetlerinin iyileştirilmesi ve risklerin ölçülmesi sağlanmaktadır 
(Hossen ve Karmoker, 2020; Dharani ve Kirupa Krishnan (2021); Koç ve 
M. Türkoğlu (2023); Turkoglu (2021); Ali ve ark., 2023). Bu bağlamda 
yapay zeka teknolojisi, bu verilerin analiz edilmesi ve işlenmesinde önemli bir 
rol oynamaktadır (Comito ve ark., 2020).  Şekil 1’de gösterildiği gibi yapay 



Andaç İmak / Ceren Ünlükal / Elifcan Göçmen Polat  |  35

zeka tabanlı tasarlanan uzman sistemler için bir çok farklı format üzerinden 
veri üretilmektedir. Makine öğrenimi algoritmaları, güçlü veri depolama ve 
işleme kapasiteleriyle desteklenmektedir (Charan ve ark., 2018); (Woo ve 
ark., 2021). Örneğin, günlük tıbbi verilerin analizi, hasta davranışlarının 
desenlerinin belirlenmesine ve güvenilir tahminlerin yapılmasına olanak 
tanır. Bu sayede yapay zeka, hastalara daha etkili tanı ve tedavi yöntemleri 
önermektedir. Yeni teknolojilerin entegre edildiği gelişmiş hastaneler, yapay 
zeka teknolojilerini uygulamalarını daha doğru hale getirmek ve işletme 
maliyetlerini azaltmak için kullanmaktadırlar (Zhou ve ark., 2020; Margaret 
Mary ve ark., 2020). Ayrıca, yapay zeka, sağlık uzmanlarına ve hastalara 
farklı tedavi seçenekleri hakkında detaylı bilgi sağlayarak bilinçli kararlar 
almalarına yardımcı olmaktadır (Deng ve ark., 2020). Özellikle öğrenme 
destekli yapay zeka uygulamalarının hastanın yaralanmasına neden olabilecek 
hatalara yol açabileceği, veri mahremiyeti endişeleri, erişim zorlukları ve 
yapay zekanın etik, yasal ve tıbbi boyutları gibi riskler mevcuttur (Aljaaf 
ve ark., 2015; Srivastava ve Rossi, 2019; Madanan ve ark., 2021; Dwivedi 
ve ark., 2021). Ancak, yapay zekanın sağlık sektöründe önemli faydaları 
da vardır. Örneğin, hastalara sağlık konularında daha fazla kontrol 
sağlama, kanıta dayalı kararlar almayı kolaylaştırma ve sağlık sorunlarını 
erken teşhis etme gibi avantajları bulunmaktadır (Jaiman ve Urovi, 2020; 
Samuel ve ark., 2022). Yapay zeka teknolojileri, karmaşık tıbbi prosedürleri 
desteklerken tıbbi bakım yönetiminin verimliliğini artırabilir. Ancak, yapay 
zeka uygulamalarının etik ve yasal hususlarının dikkate alınması önemlidir. 
Bu nedenle, yapay zekanın sağlık sektöründeki etkili kullanımı için uygun 
normların oluşturulması gerekmektedir (McGregor ve ark., 2020; Wang 
ve ark., 2020; Zhou ve ark., 2021). Araştırma sonuçlarına dayanarak, 
yapay zeka teknolojisinin gelecekteki araştırma ve uygulamalara nasıl katkı 
sağlayabileceği de tartışılmaktadır (Shaban-Nejad ve ark., 2021).
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Şekil 1. Veriden karar verme süreci

1.2. Yapay zeka (AI) Nedir?

Yapay zeka (AI), bilgisayar yazılımının insanın bilişsel süreçlerini 
taklit etme yeteneğini ifade eder. Bir yapay sinir ağı (YSA), insan beynine 
benzer şekilde giriş ve çıkış sinyallerini birbirine bağlayan, kendi içerisinde 
nöronlar ile bağlı katmanlardan oluşan bir ağdır (Rosenblatt ve ark., 1958). 
Makine öğrenimi (ML), bilgisayarların verilerden öğrenme yeteneği olarak 
tanımlanır. Bu verileri kullanarak karar destek sistemlerinin temeli için 
modeller oluşturmayı içerir. Makine öğrenimindeki algoritmalar, inceledikleri 
verilerden öğrenme sağlayarak performanslarını arttırabilmektedir (Kumar 
ve ark., 2023). 

Karmaşık ve belirsiz sistemlerde daha iyi kararlar verebilmek için yapay 
zeka, tıbbi uygulamaları dönüştürme potansiyeline sahip bir teknoloji olarak 
tanıtılmıştır (Jiang ve ark., 2017; Kumar ve ark., 2023). Şekil 2’de, yapay 
zekanın sağlık hizmetlerindeki kullanım sürecinde farklı bileşenler arasındaki 
etkileşimleri gösteren genel bir akış şemasını göstermektedir. Bu süreç 
boyunca veriler, yapay zeka modeli ve sürece dahil olan insanlar gibi farklı 
bileşenler arasında etkileşimler vardır. Örneğin, insanlar tarafından toplanan 
ve önceden işlenen veriler, bir yapay zeka modelini eğitmek için kullanılabilir 
ve bu model, sağlık profesyonellerinin tedavi önerilerini bildirmek için 
kullandıkları tahminleri veya kararları yapmak için kullanılabilir (Kumar ve 
ark., 2023).
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Şekil 2. Sağlık hizmetlerinde yapay zeka süreci (Kumar ve ark., 2023)

Bahiru Legesse Jimma (2023) gerçekleştirdiği çalışmada yaptığı analizler 
doğrultusunda Şekil 1’de verilen yıllara göre yayın sıklıklarını göstermişlerdir. 
Anahtar kelime olarak sağlık ve yapay zekayı içeren Şekil 3’ te incelendiğinde 
ortalama olarak, yıllar arasında sağlıkla ilgili yapay zeka araştırmalarına ilişkin 
bilimsel makalelerin büyüme oranı %37,88 olmuştur. Toplanan toplam 5019 
kaydın 926’sı (%18,45) ile 2020 yılı ilk sırada yer alırken, 850’si (%16,94) 
ile 2021 yılı takip etmiştir.

Şekil 3. Yıllara göre yayın sayıları 

Buna ek olarak yapay zekanın bir alt yapısı olan derin öğrenme, 2012 
yılında düzenlenen Büyük Ölçekli Görsel Tanıma Yarışması (ImageNet, 
Competition 2012), nesne tanımlama alanında Krizhevsky ve Sutskever 
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Evrişimsel Sinir Ağı (ESA) mimarisi ile bu yarışmayı kazanarak, derin 
öğrenme bilim dünyasında büyük etki oluşturmuştur (Krizhevsky ve ark., 
2012). Bu, yeni modeller ve mimariler dahil olmak üzere alanda önemli 
ilerlemelerin yanı sıra çok çeşitli görevlerde geliştirilmiş iyi performanslara yol 
açtı. Alandaki yayınların sayısı önemli ölçüde arttı ve bu da bilim camiasında 
derin öğrenmeye artan ilgiyi ve önemi göstermektedir. 2001 yılından 2022 
yılına kadar yılda “Deep Learning” kelimesiyle ilgili yapılan yayınların 
sayısı Şekil 4’te gösterilmiştir. Bu veriler ScienceDirect veri tabanından elde 
edilmiştir ve veri tabanında yapılan arama sadece “Deep Learning” anahtar 
kelimesiyle sınırlandırılmıştır.

Şekil 4. ScienceDirect veritabanında “Deep Learning” anahtar kelimesini içeren yayın 
sayısı

Şekil 4 incelendiğinde yapay zekada derin öğrenme yöntemlerinin 
kullanılması gün geçtikçe katlanarak artmaktadır. 

2. Tıbbi Uzmanlık Alanlarında Yapay Zeka: Vaka İncelemeleri

2.1. Nöroradyoloji

Makine öğrenimi ve derin öğrenme gibi teknolojiler, nöroradyoloji 
alanında giderek artan boyuttaki veri kümelerinin etkin bir şekilde 
işlenmesini ve analiz edilmesini sağlamaktadır. Özellikle denetimli 
öğrenme teknikleri ve derin öğrenme algoritmaları, beyin görüntülemesi 
gibi karmaşık veri setlerinden anlamlı bilgiler çıkarmada büyük öneme 
sahiptir. Bu teknolojilerin uygulanması, inme gibi ciddi sağlık durumlarının 
erken teşhisini ve tedavisini kolaylaştırabilir. Örneğin, Yedavalli ve ark. 
gerçekleştirmiş oldukları çalışmalarında enfarktüs veya kanamaların 
tespiti, beyin damarlarının segmentasyonu, lezyonların sınıflandırılması ve 
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büyük damar tıkanıklıklarının tanımlanması gibi alanlarda, Evrişimli Sinir 
Ağlarının (ESA) kullanımı son derece etkili olmuştur (Yedavalli ve ark., 
2021). Günümüzde, nöroradyoloji uzmanları, derin öğrenme tekniklerini 
kullanarak daha hassas ve doğru tanılar yapabilmekte ve bu da hastaların tedavi 
süreçlerini iyileştirmektedir. Araştırmacılar, bu teknolojilerin nöroradyoloji 
pratiğine önemli katkılar sağladığını göstermektedir (Filippi ve ark., 2021). 
Yapılan araştırmalar, yapay zekanın tromboliz ve trombektomi ile ilgili 
kararları destekleme potansiyeline dikkat çekmektedir. Örneğin, Shlobin 
ve ark., büyük damar tıkanıklıklarını BT görüntüleme ile hassas bir şekilde 
tespit edebilen bir yapay zeka modeli geliştirmiştir. Bu model, trombektomi 
müdahalesine uygun hastaları belirlemede yüksek düzeyde hassasiyet ve 
özgüllük göstermektedir (Shlobin ve ark., 2022). Zhu ve ark., akut iskemik 
felç geçiren hastalarda tromboliz yanıtlarını tahmin etmek için yapay zeka 
algoritmalarını kullanmıştır. Ayrıca, klinik verilerle görüntüleme özelliklerini 
entegre ederek, klinisyenlere en etkili tedavi stratejilerini belirleme konusunda 
destek sağlamışlardır (Zhu ve ark., 2021). Tümör boyutlarının, formlarının 
ve beyindeki yerleşimlerinin çeşitliliğinin tespiti önem arz etmektedir. Gethaa 
ve arkadaşları önerdikleri hibrit optimizasyon modeli ile çok sınıfla beyin 
tümörlerinin teşhisini gerçekleştirmişlerdir (Geetha ve ark., 2024).

Günümüzde felç teşhisinde BT ve MRI gibi görüntüleme teknikleri 
kullanılmaktadır. Ancak, bu tekniklerin bazı dezavantajları vardır. Örneğin, 
BT taramaları zaman alıcıdır ve MRI pahalıdır ve her hastane veya klinikte 
bulunmamaktadır. Bu nedenle, felç teşhisinde alternatif ve daha erişilebilir 
yöntemlere ihtiyaç vardır. Bu bağlamda, elektroansefalogram (EEG) sinyalleri 
felç teşhisi için potansiyel bir alternatif olabilir. EEG, beyin aktivitesini ölçen 
bir yöntemdir ve hasta dostu bir teşhis aracı olarak kabul edilir. Ancak, EEG 
sinyallerinin analizi ve felç teşhisi için kullanılması konusunda daha fazla 
araştırmaya ihtiyaç vardır. Sawan ve arkadaşları derin öğrenme ve meta-
sezgisel yaklaşımların birleşimini içeren hibrit bir yöntem önermişlerdir. Bu 
sayede felç teşhisi için daha hızlı, erişilebilen ve maliyet olarak uygun cevap 
veren bir çözüm sunabileceği düşünülmektedir. Ancak, bu tekniklerin klinik 
uygulamada etkinliğini değerlendirmek için daha fazla çalışmaya ihtiyacı 
bulunmaktadır (Sawan ve ark., 2024).
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Şekil 5. Nöroradyolojide makine öğrenimi odaklı uygulamalara genel bakış (Najjar, 
2023)

2.2. Onkolojik Görüntüleme

Yapay zeka ve makine öğrenimi teknolojilerindeki hızlı ilerlemeler, 
kanser görüntüleme alanında büyük ilerlemelere yol açmıştır. Yapay zeka 
ve derin öğrenme stratejileri, farklı türdeki biyolojik verilerin bir araya 
getirilmesiyle kanserin teşhisi, hastalığın seyri ve tedavisinde önemli bir rol 
oynamaktadır (Koh ve ark., 2022; Luchini ve ark., 2021). Bu teknolojiler, 
kanser görüntüleme alanındaki iş yükünün önemli bir kısmını oluşturan 
sağlık kuruluşlarında aktif olarak araştırılmakta ve benimsenmektedir (Koh 
ve ark., 2022). Yapay zeka, meme, akciğer ve prostat kanserlerinin tanısında 
giderek daha fazla kullanılmaktadır ve klinik uygulamalarda yer almaktadır 
(Luchini ve ark., 2021). Derin öğrenme modelleri ve CNN’ler, bilgisayarlı 
tomografi taramalarındaki akciğer nodüllerini sınıflandırabilir ve manyetik 
rezonans görüntülemede renal hücreli karsinom alt tiplerini ayırt edebilir 
(Wang ve ark., 2022; Kowaleski ve ark., 2022).

Yapay zeka algoritmaları, geleneksel olarak zaman alan ve gözlemciler 
arası değişkenliğe duyarlı ölçümleri otomatikleştirerek, tümör boyutundaki 
veya metabolik aktivitedeki değişiklikleri objektif ve tutarlı bir şekilde 
değerlendirebilir (Bhandari ve ark., 2020). Ayrıca, yapay zeka, tıbbi 
görüntülerin ayrıntılı analizi yoluyla tümör değişikliklerini ölçerek tedaviye 
yanıtın izlenmesinde önemli bir rol oynar. Bu analizler, hastalık davranışı veya 
sonuçlarıyla bağlantılı matematiksel özellikleri belirlemek için bilgisayarlar 
tarafından incelenebilir (Najjar, 2023; Koh ve ark., 2022). Ayrıca, yapay 
zeka, kanser hastalarının prognozunun ve tedavi yanıtının tahmininde, 
uzman kişilere etkili bir araç olabileceğini göstermektedir.
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Şekil 6. Onkolojik görüntülemede makine öğrenimi uygulamalarına genel bakış(Najjar, 
2023)

2.3. Kardiyovasküler Görüntüleme 

Yapay zeka, kardiyovasküler görüntülemenin önemli bir alanında büyük 
bir ilerleme kaydetmiştir. Bu ilerlemeler, kalp hastalıklarının daha erken 
tespit edilmesi ve daha iyi yönetilmesi için önemli fırsatlar sunmaktadır. 
Yapay zeka algoritmaları, karmaşık ve çok boyutlu görüntüleme verilerini 
hızlı ve etkili bir şekilde analiz edebilir. Örneğin, makine öğrenimi modelleri 
ve ESA’lar, koroner arter kalsifikasyonunu otomatik olarak tespit etme ve 
sol ventriküler miyokardın otomatik segmentasyonunu gerçekleştirme gibi 
görevleri başarıyla gerçekleştirebilir. Bu tür analizler, kalp hastalıklarının 
başlangıç ​​aşamalarının erken teşhisini sağlayarak tedavi sürecini 
iyileştirebilir ve hastaların yaşamını sürdürülebilirliğini artırabilir. Kalp 
yapısı koşullarının ötesinde, aort anevrizmaları veya periferik arter hastalığı 
gibi vasküler anormalliklerin analizinde de etkili olup, erken müdahaleyi 
kolaylaştırarak potansiyel olarak hasta sonuçlarını iyileştirebilir. ESA’ların, 
BT görüntülerinden abdominal aort anevrizmalarını değerlendirmede etkili 
olduğu kanıtlanmıştır. Bu, potansiyel olarak yaşamı tehdit eden durumların 
tespitinde ve boyutlandırılmasında yüksek doğruluk gösterir. Örneğin, 
ML algoritmaları, MRI’dan elde edilen perfüzyon verilerini BT’den gelen 
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koroner anatomi verileriyle birleştirerek karmaşık 3D kalp modelleri 
oluşturabilmektedir. Bu sayede, kardiyak iskemi tespitini iyileştirmekle 
birlikte tedavi planlamasını daha hassas hale getirebilmektedir (Zhou ve ark., 
2021; Guo ve ark., 2022; Al’Aref ve ark., 2019).

Şekil 7. Göğüs görüntülemede makine öğrenimi uygulamalarına genel bakış (Najjar, 
2023)

2.4. Cilt Hastalığı Tanısı 

Araştırmacılar, cilt lezyonlarının tespiti ve teşhisinde uygulanan 
dermatolojik tedaviler için yapay zeka tabanlı çeşitli yöntemler ile ilerlemeler 
kaydetmişlerdir. Bu doğru tahmin, lezyonların analiz edilmesinin yanı sıra 
uzmanlar tarafından hastalıkların teşhis edilmesini de etkilemektedir. Dong 
ve arkadaşları çalışmalarında, TMAHU-Net olarak adlandırdıkları bir derin 
öğrenme mimarisi önermişlerdir. Cilt lezyonu bölgelerinin karmaşıklığıyla 
başa çıkmak için transformatör tabanlı çok dikkatli hibrit model ile belirli 
oranda iyileştirmeler gerçekleştirmişlerdir (Dong ve ark., 2024). Derin 
öğrenmenin kullanımıyla deri lezyonu görüntülerinin sınıflandırılması, 
hastalığın erken aşamalarında teşhis edilmesine yardımcı olduğunu 
göstermektedir (Chamola ve ark., 2024; Khan ve ark., 2024;  Zhang ve ark., 
2024;  Sharen ve ark., 2024).  Şekil 8’de cilt lezyon görüntülerine uygulanan 
makine öğrenmesine genel bir bakış gösterilmiştir.
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Şekil 8. Cilt lezyon görüntülerine uygulanan makine öğrenmesi yöntemlerine genel bir 
bakış

3. Sonuç ve Tartışma

Sağlık sektöründeki Ar-Ge, sağlık sonuçlarını iyileştirmeyi ve dijital 
çözümlerin benimsenmesini hızlandırmayı amaçlayan teknolojinin sağlık 
kuruluşlarının tüm alanlarına entegrasyonunu içerir (Konopik & Blunck, 
2023; Moulay, 2023). Bu dönüşüm, artan maliyetler, sağlık uzmanlarının 
sıkıntısı ve tıbbi ihtiyaçların karmaşıklığı gibi zorlukları ele alma ihtiyacından 
kaynaklanmaktadır. Sağlık hizmeti sunumunu, hasta merkezliliğini ve 
maliyet sınırlamayı geliştirmek için dijital teknolojilerin kullanımını kapsar. 
Bu dönüşümdeki kilit paydaşlar arasında tıbbi tedavi sağlayıcıları, hastalar, 
yönetim kurumları ve ödeme yapanlar yer almaktadır (Barbieri ve ark., 
2023). Hastalar teknoloji destekli bir etki büyümesi yaşarken, sağlayıcılar 
değer yaratma ve hasta etkileşimi için aracılara giderek daha fazla bağımlı 
hale geliyor. Sağlığın dijital belirleyicilerinin ve dijital uçurumun ele alınması, 
dijital teknolojinin sağlık ve refah için faydalarına adil erişim sağlamak için 
çok önemlidir. Sağlık bilgi sistemlerinin geleceği, verimliliği ve sonuçları 
artırmak için yapay zekâ modelleri gibi çeşitli araçları entegre eden modüler 
mimarilerde yatmaktadır.

Özetle, son zamanlarda bu konuda yapılan çalışmaların artış gösterdiği, 
literatürdeki değerlendirme yöntemlerinin ve olgunluk ölçme kriterlerinin 
eksikliklerinin olması sebebiyle yeni modeller ve yöntemler araştırma yoluna 
gidilmektedir. Çalışmanın önemi, önerilen yöntemlerle sağlık sektörünün 
dijital dönüşüm yolundaki ihtiyaçlarının tespit edilmesi ve ihtiyaçlara göre 
kısa ve orta vadeli yol haritalarının hazırlanmasının, diğer sektörler için de 
yol gösterici olacağı düşüncesidir.
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