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OZET

Serenay Cetinkaya

DIYALIZDE KULLANILAN ARTER-VEN SETLERINDE NOTROSOFIiK
REGRESYON ANALIZI iLE HATA TAHMINI

Baskent Universitesi Fen Bilimleri Enstitiisii

Kalite Miihendisligi Ana Bilim Dah

2021

Bobrek viicuttaki zararli maddeleri uzaklastirma, asit baz dengesini diizenleme gibi
islevlerini yerine getiremez ise bobrek hastaliklari olusmaya baglar. Kiiresel bir sorun
haline gelen bobrek yetmezliginde, ilerlemeyi geciktirmek ve olumsuz sonuglart dnlemek
icin erken teshis, hastaligin degerlendirilmesi, onleyici ¢oziimler ve tedavi siireci dnemli
bir yer tutmaktadir. Diyaliz, bobrek fonksiyonu yetersiz olan bir hastayi desteklemek igin
kullanilan bir tedavi yontemi olup bu yontemin uygulanmasi i¢in kullanilan mekanizmanin
igerisinde arter-ven setleri 6nemli bir yer tutmaktadir. Calisma kapsaminda diyaliz
konusunda kendini kanitlamis global bir medikal firmada iiretilen arter-ven setleri lizerinde
calisilmis olup bu setler alti adet alt iirlinden olusmaktadir. Bu alt {iriinler; hasta
baglantilari, arter veya ven izolatorii, heparin hatti, enjeksiyon portu, ven kan haznesi ve
klemplerdir. Bu ¢alismada, arter-ven setlerinin alt tirtinlerine iliskin hata miktar1 tahmini
icin notrosofik regresyon analizi kullanilmistir. Tahmin modelinin olusturulmasi i¢in bu alt
tiriinlerin gegmis bes yila yonelik aylik verileri baz alinmigstir. Bu sayede iiretilen arter-ven
setlerinde notrosofik regresyon analizi ile gelecek aylara iligskin hata miktarlar1 tahminleri
yapmak amaclanmustir. Uretim sonrasi yapilacak kalite kontrol siireglerinde olusacak hatali
tirtinlerin ayiklanmasi miisteri memnuniyetini beraberinde getirecektir ancak ayrilan hatali
iiriin maliyetleri firmaya yansiyacaktir. Olusturulan tahmini modeller ve hata tahminleri
kullanilarak 1ileriye yonelik {iiretim ve maliyet planlamalarmin yapilmasina olanak

saglanmas1 amaclanmastir.

ANAHTAR KELIMELER : Nétrosofik Regresyon , Nétrosofik Istatistik , Bulanik ,
Diyaliz , Arter-Ven Setleri



ABSTRACT

Serenay Cetinkaya

ESTIMATION OF DEFECTIVE PRODUCT ANALYSES AMOUNT BY
NEUTROSOFIC REGRESSION ANALYSIS IN ARTERY-VEIN SETS USED IN
DIALYSIS

Baskent University Institute of Science and Engineering

Department Of Quality Engineering

2021

If the kidney cannot perform its functions such as removing harmful substances from the
body and regulating the acid-base balance, kidney diseases begin to occur. In kidney
failure, which has become a global problem, early diagnosis, evaluation of the disease,
preventive solutions and treatment process have an important place in order to delay the
progression and prevent negative consequences. Dialysis is a treatment method used to
support a patient with insufficient renal function, and artery-vein sets have an important
place in the mechanism used for the application of this method. Within the scope of the
study, artery-vein sets produced in a global medical company that has proven itself in
dialysis were studied and these sets consist of six sub-products. These sub products consist
of patient connections, artery or vein isolator, heparin line, injection port, vein blood
chamber and clamps. In this study, neutrophic regression analysis was used to estimate the
amount of error related to the sub-products of artery-vein sets. The monthly data of these
sub-products for the past five years have been taken as a basis to create the forecast model.
In this way, it is aimed to predict the amount of errors for the next months with the
neutrophic regression analysis of the produced sub-products. Elimination of faulty
products detected in the quality control processes to be carried out after production will
bring customer satisfaction, but the costs of the faulty product will be reflected on the
company. It is aimed to enable the production and cost planning for the future by using the

estimation model and error estimations created.

KEYWORD: Neutrosophic Regression, Neutrosophic Statistics, Fuzzy, Dialysis,
Artery-Vein Sets



ICINDEKILER

Sayfa

OZET ... i
ABSTRACT oottt sttt et b et e sttt er e bt re bt neenens i
ICINDEKILER ..ottt ettt aeenes iii
TABLOLAR LISTESI ...t v
SEKILLER LISTESI ..ottt ettt ettt ettt ettt ettt en s en s Vi
SIMGELER VE KISALTMALAR LISTESI ......ccoooiiiiiiinceeeceeens vii
(O 3 1 23 1 7SO 1
2. LITERATUR TARAMASI .......ooiiiiiiiiniinie ettt 4
3. DIYALIZ .o 7
3.1, HEMOAIYAHZ ... e 8
3.2 PeritoN DIYAlIZI.....ccveiieeie et 9
3.3, Diyaliz IStatiStIKIETi. .............cooveveveiieccececeee ettt 9
4, HEMODIYALIZ CIHAZI BILESENLERI ..........ccccccoooviiiiiieeeeeeeeeeee e, 11
4.1, DIYAHZAL DEVIESI ..cvveviiiiecii ettt 11
4.2, KGN DBVIESH ..ocuviiiiiiiieie ettt ettt et e be e s e areenteeneenreenre e 12
4.3, ATTEI-VEN SEUIEI . .ccveiiie e 13
B YONTEM ....ooooiiiiiiiiieiecie sttt 16
5.1. Bagmmh ve Bagimsiz Degiskenler ...................ccccooiiiiiii 16
5.2, Regresyon ANGLIZI .......cccocouiiiiiiee e 16
5.2.1. BASIt REQIESYON ....ocvviiieiece ettt sttt re e 17
5.2.2. Coklu Regresyon ............ccccooiiiiiiiiiiiiii 17

5.3 INOLIOSOTL ..o 18
5.4, NOtrosofik MantIK.............ccoooiviiiiiiiiiic e 18
5.5, NOtrosofik Kiimeler ...............ccccooiiiiiiiiic e 21
5.6.  NOtrosofik Regresyon ..............ccccooiiiiiiiiiiiiiiciic e 23
6. UYGULAMA ettt e e e e e et e e et e e eae e e e reeeanneas 26
6.1. Problemin TanimIanmasi.............ccccooiiiiiiiiiieiiiie e 26
6.2. Hasta Baglantilar1 Hata Miktarn Tahmini..................ccoooooi, 27
6.3. Arter Veya Ven Izolatorii Hata Miktar1 Tahmini ................cccccoooeveivrieicnnnnne, 32
6.4. Heparin Hatti Hata Miktarnt Tahmini...............c.c.cocii, 35
6.5. Enjeksiyon Portu Hata Miktart Tahmini .................cccooiiiiiiie 39



6.6. Ven Kan

Haznesi Hata Miktar:1 Tahmini .............ooooooiiiiiii e

6.7. Klempler Hata Miktart Tahmini.................ccoccoiiiiiiiii e
7. TARTISMA VE SONUCLAR ..ot

KAYNAKLAR



TABLOLAR LISTESI
Sayfa

Tablo 6. 1. Arter Ven Setlerinin Alt Uriinlerine Ait Toplam Uriin Sayilar1 (TUS) ve

Hatalt Uriin Adetleri (HUA) ..ot 27
Tablo 6. 2. Hatali Uriin Orani (Milyonda)..........c.ccceeeeeeeeesieeeese e, 27
Tablo 6. 3. Hasta Baglantilarina Ait Hatalt Uriin Oranlari.........c.ccceceeeeveeeeeeeeveeveenen, 28
Tablo 6. 4. Hasta Baglantilarina Ait Hatali Uriin Tahmini ...........cccceeeveeevicvenecesiereennns 29
Tablo 6. 5. Hasta Baglantilar1 I¢in Nétrosofik Tahmini Hatali Uriin Oranlari ................... 31
Tablo 6. 6. Arter Ven Izolatdrlerine Ait Hatali Uriin Oranlart.............ccceveveveiceceeuerennnnne, 32
Tablo 6. 7. Arter Ven Izolatérlerine Ait Hatali Uriin Tahmini ........cco.ocoveveviveiececerieiennnnne, 33
Tablo 6. 8. Arter Ven izolatérleri I¢in Notrosofik Tahmini Hatali Uriin Oranlart.............. 35
Tablo 6. 9. Heparin Hattina Ait Hatalt Uriin Oranlart..........c...ccceveevereeerscnreresnessesiesenenns 36
Tablo 6. 10. Heparin Hattina Ait Hatali Uriin Tahmini...........cccoeevereiiecerereeiecceeeneeen, 37
Tablo 6. 11. Heparin Hatt1 i¢in Notrosofik Tahmini Hatali Uriin Oranlari......................... 39
Tablo 6. 12. Enjeksiyon Portuna Ait Hatalt Uriin Oranlart .............ccceeeevveevereeensscrenennnns 40
Tablo 6. 13. Enjeksiyon Portuna Ait Hatalt Uriin Tahmini............ccccoevevvevrierereeeeicrenennns 41
Tablo 6. 14. Enjeksiyon Portu igin Nétrosofik Tahmini Hatali Uriin Oranlart................... 43
Tablo 6. 15. Ven Kan Haznesine Ait Hatalt Uriin Oranlart ..........c.cocooeovevevereececueeenenennnn, 44
Tablo 6. 16. Ven Kan Haznesine Ait Hatali Uriin Tahmini ...........cccoovevvevrierereeerricrenennns 45
Tablo 6. 17. Ven Kan Haznesi I¢in Notrosofik Tahmini Hatali Uriin Oranlari .................. 47
Tablo 6. 18. Klemplere Ait Hatalt Uriin Oranlari.............cccocoveveeerererieceeeeeseceeeeseneneeen, 48
Tablo 6. 19. Klemplere Ait Hatalt Uriin TAhMIni ..........ceviveveiiveiireieicesseesse e 49
Tablo 6. 20. Klempler I¢in Nétrosofik Tahmini Hatali Uriin Oranlari ...........c.ccceveveeeeee. 51

Tablo 6. 21. Arter Ven Setlerinin Alt1 Alt Urliniine Ait Notrosofik Hatali Uriin Oranlart ve
Tahmini N6trosofik Hatalt Urtin OTANIAIT.........cveveeveeeeeeeseesessereeressesssesesessssssssssessesees 53
Tablo 6. 22. Arter Ven Setlerinin Alt1 Alt Urliniine Ait Notrosofik Hatali Uriin Oranlart ve

Tahmini Nétrosofik Hatalt Uriin Oranlart (Devam)............c.ccoueeeuerereiererereresssssesssesennnenn, 54
Tablo 6. 23. 2020/1 Igin Tahmini Hatalt Uriin Oranlart...........cccccceueveeeeveeeeeeeeeeneenee, 55



Sekil 4. 1. Arter Ven Seti
Sekil 4. 2. Arter Seti .......
Sekil 4. 3. Ven Seti..........

SEKILLER LISTESI

Vi



SIMGELER VE KISALTMALAR LIiSTESI

ABY Akut bobrek yetmezligi
ETO Etilen Oksit Sterilizasyonu
SSE Hata Kareleri Toplami
HUA Hatali Uriin Adetleri

HD Hemodiyaliz

NR Notrosofik Regresyon

PD Periton Diyalizi

RRT Renal Replasman Tedavisi
TUS Toplam Uriin Sayilari

UF Ultrafiltrasyon

Vil



1. GIRIS

Bobrek, viicuttaki zararli maddeleri uzaklastirma, asit baz dengesini diizenleme gibi
islevlerini yerine getiremez ise bobrek hastaliklar1 olusmaya baslar. Bobrek hastaliklarinda
ilerlemeyi geciktirmek ve olumsuz sonuglart Onlemek icin erken teshis, hastaligin
degerlendirilmesi, Onleyici ¢oziimler ve tedavi siireci kiiresel bir sorun haline gelmistir.
Diyaliz, bobrek fonksiyonu yetersiz olan bir hastay1r desteklemek icin kullanilan bir
tedavidir. Bu tedavi, molekiillerin yar1 gecirgen bir memran boyunca elektrokimyasal
konsantrasyon ile ¢ozelti igindeki difiizyonu sayesinde gergeklesir [1]. Diyaliz tedavisinde,
hastaya gore belirlenen ii¢ adet tedavi yontemi kullanilir. Bunlar hemodiyaliz, periton
diyalizi ve bobrek naklidir [2]. Bu tedavi yontemlerinden biri olan hemodiyaliz, hiicre igi
ve hiicre dist sivi ortamini dengelemek icin gergeklestirilen bir yontemdir. Bu islemde
hastanin kanindan iire gibi atik maddeler steril su ¢Ozeltisi olan diyalizata geger ve
sodyum, klor, bikarbonat gibi maddeler ise hastanin kanina geger [3]. Hemodiyaliz
sirasinda, tek kullanimlik iiretilen arter-ven setleri hastaya baglanir. Bu setler sayesinde
hastanin kani diyalizére gider, daha sonrasinda temizlenen kan tekrar hastaya verilir ve
cihaz diginda bir kan devresi meydana gelmis olur. Arter- ven setleri cihaz ile hasta
arasindaki baglantiy1 gergeklestirir. Arter-ven setinin belli bagli alt {dirlinleri; hasta
baglantilari, arter veya ven izolatorleri, heparin hatti, enjeksiyon portu, ven kan haznesi,
arter haznesi, klempler ve arter haznesi olarak siralanabilir [4].

Toplam kalite, bir liretim ya da hizmet siirecinin en basindan baslayip miisteriye
sunulana kadar olan stireci kapsar ve bu siirecteki hata payinin sifira yaklagsmasi esas alinir.
Bir iriin, iiretime baglangicindan miisteriye teslim edilene kadar, belirli kalite kontrol
stireclerinden gecer. Bu sayede hatali {iriinler ayiklanir ve miisteriye ulagsmasi engellenir.
Kalitede iiriintin kullanima uygunlugu ve kullanimi boyunca miisteri memnuniyeti esastir.
Kalite kontrol siireglerinde, hatali iirtinlerin ayiklanmasi miisteri memnuniyetine katki
saglayacaktir. Bununla birlikte firmaya fazladan maliyet olusturacaktir. Giiniimiiz
kosullarinda hizla gelisen rekabetle basa c¢ikabilmek adina iiretim yapan firmalar,
maliyetleri azaltmak ve hatali ya da eksik iriinlerini en aza indirgemek istemektedirler.
Hatal1 iirtin miktarlarinin belirlenmesi ve bunlarin {iretilen iirtinlerin alt bilesenleri bazinda

incelenmesi treticiler agisindan onemli bir Ongorii saglayacaktir. Bu sebeple eldeki



bilgileri kullanarak tahmini modellemelerin olusturulmasi ve gelecege yonelik tahminlerde
bulunulmas: istenmektedir.

Gergek diinyada modellemelerin olusturulmasi i¢in kullanilan bilgiler her zaman net
olarak elde edilemeyebilir. Bunun sebebi eksik bilgi toplanmasi, hatali veri girisi veya
verinin net olarak bilinmemesi olabilir. Bu durumda, kurulan tahmini modeller i¢in bulanik
yaklasimlar uygun bir yontem olabilir. Bu ¢alismada bulanik mantigin uzantilarindan olan
notrosofik bulanik kiimeler kuramindan yararlanilmistir. Tahmin modelleri igin nétrosofik
regresyon analizi bu belirsizlik durumlarindan kurtulmay:1 saglayan bir yaklasim olarak
secilebilir [5].

Calisma kapsaminda noétrosofik regresyon analizi ile arter-ven setlerinin alt
iriinlerine iliskin gelecek yillara yonelik hata miktarlar1 tahminleri yapilmistir. Bu iirlinlin
ve alt tirlinlerinin gecmis dort yila yonelik aylik verileri baz alinarak nétrosofik regresyon
modelleri olusturulmus ve ileriye yonelik tahminler i¢in kullanilmistir. Bu tahminler
kullanilarak iiretim sistemindeki hatali iiriin miktarlarina iliskin ileriye yonelik tahminler
yapmak amaglanmistir. Bu sayede iireticilerin miisteri memnuniyetinin devamu igin kalite
prosediirlerine devam etmeleri ve ileriye yonelik planlamalarin1 bu tahminler ile olusacak
maliyetleri goz oniinde bulundurarak yapmalar1 hedeflenmektedir. Ayn1 zamanda hatali ya
da eksik iirtin miktarlarinin tahmini ile iyilestirme faaliyetlerine katkida bulunmak
amagclanmaktadir.

Bu calisma, diyaliz sektoriinde kullanilan arter-ven setlerindeki hatali {iriin
miktarlarin1 tayin etmek i¢in ndtrosofik regresyon analizi ile bir tahminleme yapan
literatiirdeki tek ¢alismadir. Ayrica ¢alismada, bu setlerin alt iirlinlerini incelenmis ve her
alt Uiriin igin notrosofik regresyon modellemesi kurulmustur. Arter-ven setlerinin alt
tirlinleri i¢in ileriye yonelik tahminler yapilmasi amaciyla kullanilmasi agisindan 6zgiin bir
calisma olarak degerlendirilebilir.

Calisma yedi temel baslikta ele alinmaktadir. Ik boliim giris boliimiidiir ve
calismanin konusu, amaci ve &nemi ve tezin kapsamindan bahsedilmektedir. Ikinci
boliimde bobrek yetmezligi, diyaliz ve notrosofik kiimeler ve bulanik regresyon ile ilgili
bilimsel yazin taranmasi yer almaktadir. Tezin ii¢iincii bolimiinde diyaliz ve bobrek
yetmezligi hakkinda bilgi verilip, hemodiyaliz ve periton diyaliz kavramlarindan soz
edilmistir. Ayrica son dénem bobrek yetmezligi tedavisinin Tiirkiye bazindaki istatistikleri
hakkinda bilgi verilmistir. Dordiincii boliimde hemodiyaliz cihazinin bilesenlerinden
bahsedilmis ve arter-ven setleri tanitilmistir. Boliim bes, kullanilan yonteme iliskin bilgiler

ve nétrosofik regresyon metotu tanimini igermektedir. Tezin altinct boliimiinde nétrosofik
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regresyon yonteminin arter-ven setlerinin verileri iizerinde uygulamalari ve sonuglari yer
almaktadir. Bolim yedide elde edilen sonuglar tartisilmis ve literatiire katkilar

belirtilmistir.



2. LITERATUR TARAMASI

Literatlir taramasit bobrek yetmezligi, diyaliz ve nétrosofik kiimeler, bulanik
regresyon olmak tizere iki ana baglik altinda gergeklestirilmistir.

Birinci boéliimde bobrek yetmezligi ve diyaliz konularindaki calismalar yer
almaktadir. Himmelfarb ve Ikizler 2010’daki ¢alismalarinda, hemodiyalizi ve tarihsel
gelisimini ortaya koymakla birlikte, bu konudaki ¢aligmalarin incelenmesi ve
degerlendirilmesine yonelik bir pencere agmuslardir [6]. Kim 2017°deki g¢alismasinda,
hemodiyaliz prosediirii ve recetesi adli galismasinda hemodiyaliz prosediiriinii agiklamakta
ve periton diyalizi ile karsilastirma yapilmaktadir [7]. 2017°de yapilan baska bir ¢alisma,
her iki modaliteye uygun hastalarda hemodiyaliz ve periton diyalizi arasindaki hasta sag
kaliminin karsilastirilmasina yonelik yapilmistir. Bu ¢alismaya gore, her iki modalite igin
de uygun goriilen kisilerde hastalarin sag kalma durumlarinda belirgin bir farkliligin
olmadig1 goriilmiistiir [8]. Tiirk Nefroloji Dernegi (TND) kayit sisteminde hemodiyaliz,
periton diyalizi ve transplantasyon ile ilgili veriler toplanmaktadir. Kayit sistemi verileri
bir kitapgik seklinde basilmaktadir. Bu 6zet raporda, 6zellikle 2019 yilina ait kayit sistemi
verilerinin yani sira yillar icinde bobrek yetmezligi tedavisinde yasanan degisiklikleri
yansitan veriler de sunulmustur. Bu verilere gore, son donem bobrek hastaliginin iilkemiz
icin son derece onemli bir halk sagligi sorunu oldugunu ve sikliginin giderek arttigini
vurgulamiglardir. Calismada renal replasman tedavisi gerektiren bobrek yetmezligi
hastalar1 ile ilgili giincel verilerin saglanmasi ve yillar i¢ginde yasanan degisimlerin
degerlendirilmesini yapilmistir [9]. Davenport’un 2017’deki ¢alismasinda, yeni diyaliz
teknolojileri ve diyaliz i¢in biyouyumlu malzemelerin etkisi incelenmistir. Aktif karbon
teknolojisini kullanan cihazlar1 gelistirme ve standart diyalizere tutunma kapasitesini
artirmak i¢in karbonlar veya diger biyomateryaller ekleyerek kompozit diyalizator
membranlarinin gelistirilmesine yol agacagini belirtmistir [10]. Kousoula G. et al. 2015
yilinda, hemodiyaliz hastalarinda yasam kalitesini kesfetmek i¢in diyaliz merkezinde bir
ginliik hemodiyalize giren 320 hastadan olusan bir calisma sunmuslardir. Veriler,
sosyodemografik ve klinik degiskenlerin yami sira, yasam kalitesini degerlendirmek i¢in
Missoula-VITAS Yasam Kalitesi indeksi 6lcegini de iceren dzel olarak tasarlanmis bir

anketin doldurulmasiyla olusturulmustur. Sonuglar biiyiik 6l¢iide ¢coklu dogrusal regresyon



ile dogrulanmistir. Ayrica sosyodemografik ve klinik 6zelliklerin, hemodiyaliz hastalarinda
yasam kalitesini etkiledigi ortaya konulmustur [11].

Ikinci béliimde nétrosofik kiimeler ve bulanik regresyon ile ilgili bilimsel yazin
taramas1 yer almaktadir. Tanaka et al. 1982 yilinda, bulanik bir modelle ilk dogrusal
regresyon analizini 6nermiglerdir. Bu yonteme gore regresyon katsayilari, liyelik degerleri
ile aralik sayilar1 olarak ifade edilebilen bulanik sayilardir ve regresyon katsayilar1 bulanik
sayilar oldugundan, tahmin edilen bagimli degisken ayni zamanda bulanik bir sayidir [12].
Bulanik regresyon analizine yonelik ¢esitli yaklasimlar: ele alan makalelerin bir derlemesi
Kacprzyk ve Fedrizzi’in 1992 yilindaki ¢alismalarinda bulunmaktadir [13]. Smarandache ,
kitabinda notrosofik istatistikleri, notrosofik regresyon, nétrosofik korelasyon, notrosofik
aritmetiksel islemler gibi kavram ve metotlar1 tamimlamistir [5,14,15]. Aslam ve AL-
Marshadi 2018 yilinda ¢alismalarinda yeni bir 6rnekleme planini nétrosofik regresyon
tahmin edicisi kullanilarak tasarlanmistir. Onerilen tasarimin sonuglar1 gercek endiistriyel
veriler kullanilarak agiklanmistir ve Onerilen 6rnekleme planinin, parametrelerin se¢imi
konusunda belirsizlik oldugunda endiistrilerde uygulanabilir oldugu ortaya konulmustur.
Abdel-Basset, Chang, Mohamed ve Smarandache 2019 yilinda yapilan c¢alismada,
notrosofik zamana dayali bir nétrosofik tahmin yaklagimi sunmustur. Bu arastirmaya gore
dogruluk, belirsizlik ve yanliglik islevleri ve buna bagli veriler notrosofik zaman serisi
verilerine doniistiiriilebilir. Calismada nétrosofik mantiksal iliski gruplart belirlenmis ve
notrosofik zaman serileri i¢in bir dendtrosofikasyon yontemi sunulmustur. Sonug olarak
gelecekte, dogrulugu iyilestirmek i¢in meta-sezgisel optimizasyon tekniklerinin
uygulanabilecegini belirtmislerdir. Bu ¢alismada 6nerilen notrosofik regresyon, belirsizlik
ortaminda uygulanabilir ve klasik regresyonun uzantisidir. Bu modelin, talep gibi diger
zaman serilerini tahmin etmek i¢in uygulanabilir oldugunu ortaya koymuslardir. Ayrica bu
yontemin elektrik, su tiiketimi, vb. gibi alanlarda da kullanilabilecegini savunmuglardir
[16]. Al-Omeri ve Jafari 2017 yilindaki ¢alismalarinda, genellestirilmis nétrosofik dnceden
kapatilmis kiimeler ve notrosofik topolojik uzaylarda genellestirilmis nétrosofik on acik
kiimeler kavramini ele almiglardir [17]. Khan ise at al. 2018 yilinda, Birnbaum-Saunders
kusurlu 6geler ve bulanik bir ortamda, kabul olasiliklarinin dagilim fonksiyonu {izerine
calismiglardir. Bu caligmanin yeniligi, Birnbaum-Saunders dagiliminin olasilik dagilim
fonksiyonunu hatali maddelerin bir orani olarak kullanmak ve bulanik bir ortamda kabul
olasiligin1 bulmaktir [18]. Yine ayni y1l Bakbak et al., notrosofik yumusak uzman multiset
kavramini olugturmadan 6nce, temel notrosofik kiime, ndtrosofik yumusak kiime, yumusak

uzman kiimeleri, nétrosofik yumusak uzman kiimeleri kavramlarini incelemislerdir ve
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notrosofik kiimelerle ¢ok kriterli karar verme uygulamalari sunmuslardir [19]. Sahin et al.
2017 yilindaki ¢aligmalarinda, tek degerli ntrosofik sayilar arasindaki merkez noktalarina
dayali bazi doniistimler onerilmektedir. Bu doniistimleri, tek degerli notrosofik sayilarin
dogruluk, belirsizlik ve yanlislik degerine gore tanimlanmistir. Tek degerli nétrosofik
kiimeler arasindaki yanlislik degerine dayali yeni bir benzerlik 6lgiisii dnerilmistir [20].
Gelismekte olan endiistrinin temel hedefini organize etmemizi saglayan giinliik yasam
meselesi tizerine bir baska karar verme c¢alismasi Alhazaymeh et al. (2019), tarafindan
yapilmistir ve c¢alismada c¢oklu nitelikli karar verme yontemi kullanilarak
onceliklendirmede uygulanan noétrosofik kiibik einstein hibrit geometrik toplama
operatorleri ele alinmistir [21]. 2019 yilinda Kandasamy ve Smarandache nétrosofik
halkalarda yar1 etkisizler ile ilgili calismislardir ve bunlara ait 6zellikleri orneklerle
aciklamiglardir [22]. Bu ¢alismanin devami, olan ayni yazarlarin diger ¢alismalari ayn1 yil
notrosofik halkalarda notrosofik tigliiler iizerine olmustur [23]. Degisken bir 6rnekleme
planinda uygulanan notrosofik istatistiklerle ilgili bir ¢alisgma 2020 yilinda, Aslam ve
Albassam tarafindan notronofik istatistikler altinda mevcut en az anlamli fark testi,
Bonferroni Testi ve Scheffe Testini degistirerek yapilmistir. Notronofik istatistiksel aralik
yontemi altinda bazi temel testleri degistirerek sunmus gercek veriler yardimiyla
aciklamiglardir. Performanslarini, belirsizlik ortaminda mevcut testlerle
karsilastirmiglardir.  Onerilen post hoc testler, klasik istatistiklere gdre esnek ve
bilgilendiricidir sonucuna ulasilmistir [24]. Kandasamy et al. 2019 yilinda, literatiirde ilk
kez notrosofik dortli vektor uzaylari ve noétrosofik dortli dogrusal cebir kavramini
tanitmaktadir [25]. Uriin émriiniin Weibull dagilimma sahip oldugu varsaymmi altindaki
notrosofik istatistikler, 2019 yilinda Aslam et al. tarafindan ¢aligilmistir [26]. Yine ayn1 yil
AL-Marshadi et al., belirsizlik ortaminda verileri izlemek i¢in nétrosofik istel agirlikli
hareketli ortalama kullanmaya yonelik yeni bir X-bar kontrol grafigi 6nermislerdir [27].
Modern portfdy teorisine alternatif olarak, nétrosofik tiggen bulanik sayilarin kullanimiyla
belirlenen yenilik¢i bir yaklasim oneren Bolos et al. 2019 yilinda, nétrosofik portfoy
kurami {izerine calismislardir. Bu baglamda, makalenin yenilik¢i karakteri, finansal
piyasalardaki kararlar1 dogrulamak i¢in ndtrosofik iicgen bulanik sayilarin kullanilmasidir
[28]. 2017 yilinda ise Christianto ve Smarandache Hubble diyagramini analiz etmek igin
notrosofik regresyon kullanarak bazi 6n bilgiler sunmuslardir. Bu ¢alismada, nétrosofik
regresyona, model hatasi ve belirsizligi dahil ederek dogrusal olmayan en kiiciik kareler

yontemlerinin gelistirilmesinde yeni bir bakis agisi sunabilecegi belirtiliyor [29].



3. DIiYALIiZ

Bobrek yetmezligi, bobrek islevini yerine getiremedigi veya yetersiz kaldigi zaman
meydana gelir. Bobrek nakli olmayan durumlarda, bobrek fonksiyonunu desteklemek
amagl hastaya diyaliz tedavisi uygulanmasi gerekir. Bu tedavi, hastadan uzaklastirilmasi
gereken zararli molekiillerin yar1 gegirgen bir memran boyunca difiizyonu sayesinde
gerceklesir [1]. Coziinen madde konsantrasyonu ve molekiil agirligi difiizyon oranlarinin
birincil belirleyicisidir. Ure gibi kiiciik molekiiller hizla yayilirken, fosfat, B2-
mikroglobulin ve albiimin gibi bdliimlere ayrilmis ve daha biiyiik molekiiller ve p-kresol
gibi proteine bagli ¢oziinenler ¢ok daha yavas yayilir. Diflizyona ek olarak, ¢oziinenler,
hidrostatik veya ozmotik basing gradyanlar tarafindan yonlendirilen bir islem vasitasiyla
membrandaki gozeneklerden gecebilir bu isleme ultrafiltrasyon adi verilir [30].

Son donem bobrek yetmezligi, bobreklerin islevini yerine getirememe durumunun
ilerlemesi durumunda olusur. ilerleyici bobrek yetmezliginde, glomeriiler filtrasyon hizi 15
ml / dakikanin altina diiser. Boylece kandaki ph dengesini bozdugu gibi viicuda zararh ve
normal sartlarda viicuttan uzaklastirmasi gereken metabolitik yan {irtinlerin (lire, keratin
gibi) viicutta birikmesine neden olur. Bu durum o6liime kadar giden ciddi komplikasyonlar
olusturur. Bu ciddi komplikasyonlardan kac¢inmak i¢in, renal replasman tedavisi (RRT)
olarak adlandirilan hemodiyaliz, periton diyalizi veya bobrek nakli gibi tedaviler uygulanir
[2]. Homeostaz1 korumak ve bu hastalarin yasam kalitesini iyilestirmek i¢in diyaliz siklig
veya diyalize baslama zamani, anahtar faktér olmaya devam etmektedir. Kreatinin, iire ve
potasyum gibi metabolik yan irilinlerin, serum diizeylerinin siirekli izlenmesi
gerekmektedir [31].

Bobrek yetmezligi akut bobrek yetmezligi ve kronik bobrek yetmezligi olarak ikiye
ayrilir. Akut bobrek yetmezligi (ABY) insanlar i¢in kiiresel bir saglik sorunudur. ABY,
yilda yaklasik 13,3 milyon hastayr etkilemektedir. Akut bobrek yetmezligi ile 6lim
oranlar1 arasindaki iligki suan i¢in hala netlesmemistir. Fakat morbidite oran1 yiiksektir ve
yilda yaklasik 1,7 milyon akut bobrek yetmezligi olan hastanin 6ldiigii bilinmektedir [32].

Hayatta kalan hastalar arasinda, son donem bobrek yetmezligi veya dnceden var olan
kronik bobrek yetmezligi alevlenip ilerlemeye devam edebilir ve akut bobrek
yetmezliginin uzun vadeli bir sonucu olarak kronik bobrek yetmezligi olusabilir [33,34].

Boylece daha Once iyilestigi diisiiniilen hastalarda iyi huylu bir seyir izledigi diisiiniilen



akut bobrek yetmezligi kotii bir yasam kalitesine ve yiiksek maliyetli, uzun vadeli bir
hastaliga dontisebilir [33,35].

Hastalarin hayatta kalmasi, morbiditesi ve yasam Kalitesi, hemodiyaliz tedavisi,
muhtemelen tedavinin kendisiyle iligkili akut ve uzun stireli komplikasyonlardan hala ciddi
sekilde etkilenmektedir. Bu nedenle, diyaliz hastalarinin genel tibbi bakiminin ve her
seyden oOnce diyaliz tedavisinin kendisinin kalitesinin arttirllmasi biiyilk 6nem
tasimaktadir.

Iki ana diyaliz yontemi hemodiyaliz ve periton diyalizi'dir [36].

3.1. Hemodiyaliz

Hemodiyaliz (HD), hiicre i¢i ve hiicre dist sivi ortamini dengelemek igin
gerceklestirilen bir yontemdir. Bu islemde hastanin kanindan iire gibi atik maddeler steril
su ¢Ozeltisi olan diyalizata geger ve sodyum, klor, bikarbonat gibi maddeler ise hastanin
kanina geger [1]. HD sirasinda kani filtreleme gorevini iistlenen yapay bobrek de denilen
diyalizorler kullanilir. Diyalizordeki yar1 gegirgen zar, kani1 diyalizor igindeki diyalizattan
ayirir ve diyalizat ile kan akimi arasinda difiizyon ve oSmoz aligverisinin yapilmasina izin
verir. Membrandaki bu degisimler, lire ve kreatinin gibi ¢oziinenler de dahil olmak {izere
atik driinlerin kandan atilmasiyla sonuglanir. Bu degisimler kandaki sodyum, klor ve su
gibi diger maddelerin seviyelerini de diizenler. Bu sekilde, diyaliz makinesi kani
temizlemek i¢in yapay bir bobrek gorevi goriir [36] .

HD prosediiriiniin etkinligi 6nemli 6lciide transmembran basincina (membranin bir
tarafindaki kan ile diger taraftaki diyalizat veya filtrat bolmesi arasindaki basing farki)
baglidir, bu da kan tarafindaki akis direncinden etkilenir. Hemodiyalizde, kanin kan hatti
ve diyalizorden hastaya geri donmesini saglayan diyaliz makinesinin pompasinin doniis
hizina yanit veren kan akis hizina gore degisir. Hemodiyaliz prosediirii i¢ ana bilesen
gerektirir: bir diyalizor, diyalizerin hastaya baglanmasi igin kan setleri (arter-ven setleri) ve
kan akigini kontrol etmek i¢in bir diyaliz makinesi [37].

Hemodiyaliz hastalari, diyaliz sirasinda diizenli olarak haftada 300-400 litre
hemodiyaliz sivilarina maruz kalmaktadir. Diyalizat ile hastanin kani arasindaki temasin
dogas1 nedeniyle konsantre diyalizat sivisini seyreltmek i¢in kullanilan suyun kalitesi
onemlidir. Son asama bdbrek yetmezligi hastasi, hastanin kaninin diyalizata maruz kaldig
hemodiyaliz siirecine yol agan karmasik bir zincirin son halkasidir. Hemodiyaliz
sisteminde, sehir suyunun su aritma sistemi ile steril hale getirilir ve yapay bobrek yoluyla

diyalizata verilmesi ile bir hidrolik devrenin bitis noktasi olarak goriilebilir. Diyalizin ilk
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giinlerinden itibaren, suyun kontaminasyonundan kaynaklanan klinik yan etkileri 6nlemek

i¢in hemodiyaliz i¢in kullanilan suyun saflastirilmasi gerektigi bilinmektedir [38, 39].

3.2. Periton Diyalizi

Periton diyalizi (PD) hemodiyalizden farkli olarak, peritoneal kilcal damar kani ile
periton boslugundaki peritoneal memrana periyodik olarak periton diyalizi ¢6zeltisi veya
diyalizat olarak adlandirilan steril sulu c¢ozeltinin verilmesi ile gerceklesir. Hastanin
peritonunun membrandz astari, ¢Ozelti ve kan akimi arasinda difiizyon ve osmoz
degisimlerinin gerceklesmesine izin veren dogal bir yar1 gegirgen zar gorevi goriir. Ne
peritoneal kan akisi ne de membranin vaskiilaritesi manipiile edilemediginden, maksimum
¢ozlinirliige ulasmak icin ayarlanabilen tek faktor sivinin uzaklastirilmas: ve diyaliz
¢ozeltilerinin akis hizidir.

Bircok periton diyalizi makinesi, diyalizati hastanin periton bosluguna otomatik
olarak agilamak, oturtmak ve bosaltmak i¢in tasarlanmistir. Tedavi tipik olarak, kullanilmis
diyalizatin periton boslugunu bosaltmak i¢in genellikle bir baslangi¢ drenaj dongiisii ile
baglayarak birkag¢ saat siirer. Daha sonra bir dizi, birbiri ardina gelen dolgu, bekleme ve

bosaltma agamalari art arda ilerler [36].

3.3. Diyaliz Istatistikleri

Tiirk Nefroloji Dernegi yirmi dokuz yildir Tiirkiye’nin nefrolojik kayitlarin1 Ulusal
Kayit ve Istatistik faaliyetleri kapsaminda tutup istatistiklerini ¢ikartmaktadir. Y1l icerinde
tuttuklar1 verileri yil sonunda raporlayip yayinlamaktadir. Bu raporlama ve istatistikler
hem rapor yilinin istatistiklerini hem de geg¢mis yillara yonelik istatistikleri yansitir. Bu
yayinlara gore cinsiyet, yas, tedavi ¢esidi (bobrek nakli, hemodiyaliz, periton diyalizi),
tedavinin uygulandig1 saglik birimi gibi ayrimlar1 olan RRT baslayan ve tedavisi devam
eden hastalar i¢in toplanan verilerin raporlamalar1 ve istatistikleri yapilir. Bu veriler yil
icerisinde nefrolojik hastalig1 olan vatandaslarimiz hakkindaki verilerin degisimini artig
veya azalisin1 gormemize yardimer olur [9].

Glincel verilere ve son raporlara bakildiginda her yil RRT goren hasta sayisi
artmaktadir. RRT goren hastalarin en biiyilk oramin1 hemodiyaliz goren hastalar
olusturmaktadir. HD, iilkemizde en sik uygulanan RRT yontemidir. Hastalarin yaklasik %
88’ine haftada 3 seans diyaliz tedavisi uygulanmaktadir.

Ulkemizde PD kullanim oranini ise giderek azalmaktadir. Periton diyalizi oranindaki

azalmanin birden ¢ok faktore bagli oldugu diisiiniilmektedir. Tedaviden ayrilma oraninin
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yiiksek olmasi (6liim veya modalite degisimi), bobrek nakli, diyalizin yetersizligi, periton
diyalizinde olusan enfeksiyonlar, ultrafiltrasyon (UF), mekanik sorunlar insanlarin
hemodiyalize gegmesindeki 6nemli etkenler olarak goriilmektedir. Ayrica PD hastalarinin,

HD hastalarina gore daha geng oldugu dikkati gekmektedir [9].
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4. HEMODIYALIZ CIHAZI BILESENLERI

HD makinesi, diyalizatin yan1 sira hastanin kanini bir diyalizérden pompalar. Kan ve
diyalizat, fizik kanunlarina gére ¢ozlinen madde ve su transferine izin veren yar1 gegirgen
bir zar ile birbirinden ayrilir. Ancak pratikte bu prosediir biraz daha karmagsiktir.
Hemodiyaliz makinelerinin igletim sistemi, giivenli bir ¢aligmay1 saglamak i¢in karmasik
bir dizi dedektdr, denetleyici, monitdr ve giivenlik cihazini temsil eder. Bu entegre sistem,
operatore kani ve diyalizat devrelerini kontrol etmenin yami sira UF hizi, yeterlilik,
diyalizat bilesimi ve devre basinglart gibi énemli degiskenleri izleme yetenegi saglar.
Hemodiyaliz siireci genellikle iki ana bolime ayrilir. Bunlar kan devresi ve diyalizat
devresidir [4].

4.1. Diyalizat Devresi

Giinlimiiz makinelerinde, harcanan diyalizati, diyalizorden gegtikten sonra atan tek
gecisli  sistemler kullanilmaktadir. Gtlivenli diyalizatin = saglanmasi, sicakliginin,
konsantrasyonunun, akisinin, basincinin ve ayrica uygun dezenfeksiyon ve temizliginin

dikkatli bir sekilde diizenlenmesi ile gerceklesir.

Bu devrenin temel bilesenleri / siiregleri sunlari igerir:

e[sitma;

eHava giderme;
eOranlama;
eizleme;

e Dezenfeksiyon;

Diyalizatin Isitilmasi : Cogu makinede, 1sitma, gelen suyun sicakligini viicut
sicakligina ytikseltir ve soguk suyu gazdan arindirir. Ayn1 zamanda, diyalizat konsantresi
ile kanistirmayr da gelistirir. Isitma elemanlarinin paslanmaz yapilmasi gerekir. Bu
fonksiyon, diyalizat sicaklik kontrol monitorii tarafindan asagi akista izlenir.

Diyalizat Hava Tahliyesi : Hava tahliye (gazdan arindirma), diyalizat soliisyonunun
suyunda ¢dzlinen havanin neden oldugu olas1 sorunlar1 6nler.

Diyalizat Oranlama : Diyalizat oranlama, belirli fizyolojik sinirlar dahilinde dogru
oran, sicaklik ve iletkenlikte bir diyalizat hazirlamak i¢in 1sitilmis ve islenmis suyun bir

veya daha fazla diyalizat konsantres ile uygun sekilde karistirilmasini saglar.
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Diyalizat Devresinin izlenmesi : Diyalizat devresinde 3 faktér izlenir. Diyazatin ph
degeri izlenir. Sicaklik monitorii ile diyalizoriin yakinindaki diyalizat sicakligt izlenir.
Iletkenlik monitdrleri ile diyalizatin iyonik bilesenlere iletkenligi belirlenir.

Diyalizat Dezenfeksiyonu Ve Durulama : Diyalizat devresinin tiim pargalari
dezenfektana maruz birakilmalidir. Dezenfeksiyon igin yeterli zaman, yeteri kadar
bakteriyi 6ldiirmeyi saglar [4].

4.2. Kan Devresi

Hemodiyaliz sirasinda, tek kullanimlik iretilen arter-ven setlerinin de hastaya
baglanmasiyla hastanin kani diyalizore ve hemodiyaliz cihazina gider, daha sonrasinda
temizlenen kan tekrar hastaya verilir. Cihaz disinda meydana gelen bu devreye kan devresi
denilir. Arter-ven setleri bu kan devresi bilesenleri iizerinden hasta ve HD cihazi arasindaki
baglantiy1 gergeklestirir.

Kan Devresi Bilesenleri;

e Basing monitorleri

e Arter-Ven Setleri;

e Kan pompasi;

e Heparin pompast;
eHava kagagi detektorti;

Arteriyel Basing Monitorii : Bu bilesen, kan erisimi ile kan pompasi arasindaki
basinci izler. Basing, kan erisimi ve kan pompasi1 arasinda negatiftir. Ancak kan pompast
sonrasi yliksek bir pozitif aralik elde edilir. Basing doniistiiriicii, sinyali gii¢lendirilir ve bir
elektrik sinyaline donistiiriir. Kan devresinin bu boliimiindeki normal basing okumasi
negatiftir. Negatif basing, bu segmenti kan dolagimina hava girigsine egilimli hale getirir.
Daha kiiciik delikli daha uzun igneler, bu segmentteki negatif basin¢g okumalarin artirir.
Benzer sekilde, 6zellikle daha yiiksek kan akislarinda, daha kiicilik i¢ ¢capli deliklere sahip
daha uzun kateterler kullan1ldiginda, negatif basing artis1 goriilebilir.

Vendz Basing Monitérii : Vendz basing, vendz damlama haznesi ile vendz igne
arasinda herhangi bir yerdeki diren¢ nedeniyle olusabilir. Vendz basing monitorleri
normalde pozitif basinglar1 okur.

Kan tiipii : Kan tiipii biyolojik olarak uyumlu ve toksik olmayan malzemeden
yapilmistir. Pompa boliimiindeki kan tiipli, kanin pihtilasmasini en aza indirmek i¢in
silikon ile islenir. Yiiksek maliyeti nedeniyle, tek kullanimlik sistemlerde silikon

uygulanmis kan tiiplerinin kullanim1 nadirdir.
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Kan pompasi : Kan devreye, 200 ila 600 mL / dakika hizinda peristaltik etki ile
pompalanir. Pompanin genellikle iki silindiri vardir. Silindir doniisii arter setindeki boruyu
sikigtirir, bdylece kani1 boru boyunca zorlar. Kan pompasi, kan hortumunun yetersiz / asir1
tikanmasini1 6nlemek i¢in yaylidir. Tiipiin i¢ ¢capina bagli olarak kan akis hizin1 6lgmek icin
kalibre edilmistir.

Heparin pompasi : Heparin pompasi genellikle bir siringa pompasidir, ancak bir
makarali pompa da kullanilabilir. Heparin, kan devresinin pozitif basing kismina asagi
dogru infiize edilir.

Hava kacagi dedektorii : Hava kagagi detektorii, bir HD makinenin en Onemli
Ozelliklerinden biridir. Vendz kan hattina distal olarak yerlestirilir ve hava embolisini izler

ve Onler [4].

4.3. Arter-Ven Setleri
Hemodiyaliz sirasinda kullanilan arter-ven setleri, tek bir kullanimdan sonra atilir.
Arter-ven setleri sayesinde hastanin kani diyalizore gider, daha sonrasinda temizlenen kan
tekrar hastaya verilir ve cihaz disinda bir kan devresi meydana gelir. Arter- ven setleri
cihaz ile hasta arasindaki baglantiy1 gergeklestirir. Bu tezde arter-ven setlerinin bilesenleri
izerinde bir ¢aligma gergeklestirilmistir.
Arter-Ven Setlerini tiretirken asagidaki bilesenler kullanilir;
eHasta baglantilari
e Arter veya Ven Izolatorii
eHeparin Hatti
eEnjeksiyon Portu
eVen Kan Haznesi

eKlempler

Hasta Baglantilari: Fistiil igneleri ile hastanin damar yoluna girisi yapilir. Hasta
baglanti ekipmanlar1 sayesinde hasta baglantisini gerceklestirilir.

Arter Veya Ven Izolatorii: Arteriyel basing monitorii ve vendz basing monitdriiniin
kan akis1 sirasindaki basing izlenir. Arter-ven setinde, hemodiyaliz cihazinda bulunan
arteriyel basing monitoriine arter izolatér ekipmani ve vendz basing monitdriine ven
izolator ekipmani takilarak bu islem gergeklestirilir. Bu sayede kan hattinin cihaz ile olan

baglantis1 gergeklestirilir.
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Heparin Hatti: Arter setlerinde , heparin pompasina baglanan hatta heparin hatti
denir. Cihaz sayesinde ayarlanan doz, hiz ve zamanda kanin pihtilagsmasini 6nleyecek
heparin maddesi bu hat iizerinden arter-ven setine dolayisiyla hastaya verilir.

Enjeksiyon Portu: Arter-ven setinde bulunan ve hastaya gerekli zamanlarda ilag
enjekte etmek icin kullanilan ekipmandir.

Ven Kan Haznesi: Ven setlerinde bulunan ven kan haznesi hemodiyaliz cihazina
takilir. Bu ekipman sayesinde, kanin hattaki akisinin kontrolii saglanir ve kanin serbest
diisiisi engellenir. Aym1 zamanda igindeki filtre sayesinde, arter-ven setinde bulunmasi
olas1 partikiillerin hastaya geri doniisii engellenir. Hemodiyaliz cihazi ile olan baglantisi
sayesinde hava kabarciklarinin kontrolii de saglanmis olur.

Klempler: Arter-ven setinde bulunan ve gerekli zamanlarda setteki kan akiginin
durdurulmasi igin kullanilan ekipmanlardir. 800 mm/Hg'ye kadar olan basinglara
dayanabilmelidir. Devre kesilirse veya elektrik giicii kesilirse otomatik olarak kapanmalidir
[4].

Ornek bir arter-ven setinin gorseli Sekil 4.1°de verilmistir. Paket iceriginde bir adet
arter hatt1, bir adet ven hatti, paket aksesurlari, yedek hat yer almaktadir.

Ven Hatti | Arter Hatti ‘
oé — — s — 4

e

&
=

J

| Paket Aksesurlari |
. i- Yedek Hat

* .

Sekil 4. 1. Arter Ven Seti

Arter setinin ve alt iriinlerinin, hemodiyaliz cihazina ve hastaya baglanti noktalar

sematik olarak Sekil 4.2 ile gosterilmistir.
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Sekil 4. 2. Arter Seti

Ven setinin ve bilesenlerinin bir gorseli Sekil 4.3 ile verilmistir. Ayrica setin

hemodiyaliz cihazina ve hastaya baglanti noktalar1 sematik olarak gosterilmistir.

Venus Hatti

Sekil 4. 3. Ven Seti
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5. YONTEM

5.1. Bagimh ve Bagimsiz Degiskenler

Bilimsel arastirmalarda, genellikle bir degiskenin digerine olan etkisi incelenmek
istenir. Bunu incelemek i¢in bagimli ve bagimsiz degiskenlerden yararlanilir. Bir neden-
sonug¢ iligkisi calismasindaki degiskenler, bagimsiz ve bagimli degiskenler olarak
adlandirilir. Bagimsiz degisken nedendir. Degeri, calismadaki diger degiskenlerden
bagimsizdir. Bagimli degisken, etkidir. Degeri, bagimsiz degiskendeki degisikliklere
baghdir. Bagimsiz degisken genellikle sonucun nasil farklilastigini gérmek igin farkli
seviyelerde uygulanir. Bagimsiz degiskenin bir etkisi olup olmadigini anlamak i¢in sadece
iki seviye uygulanabilir. Bagimsiz degiskenin bagimli degiskeni nasil etkiledigini bulmak
icin birden fazla seviye uygulanabilir. Deneysel bir ortamin disinda, genellikle bagimsiz
degisken dogrudan islenmez veya degistirilmez. Bunun yerine, bagimsiz degiskenin
halihazirda var olan 6rneklerini bulup bu degiskendeki degisikliklerin bagimli degiskeni
nasil etkiledigine bakilmalidir [40].

5.2. Regresyon Analizi

Regresyon analizi, degiskenler arasindaki iligkilerin arastirilmasi igin istatistiksel bir
aractir. Genellikle, bir degiskenin digeri iizerindeki nedensel etkiyi tespit etmeye calisir.
Ilgili temel degiskenlere iliskin veriler bir araya getirilir ve nedensel degiskenlerin
etkiledikleri degisken iizerindeki nicel etkisini tahmin etmek icin regresyon kullanir.
Ayrica tipik olarak tahmin edilen iligkilerin "istatistiksel dnemini", yani gercek iliskinin

tahmin edilen iliskiye yakin olduguna dair giiven derecesi degerlendirilir [41].

Modern oOlglim teknikleri, arastirmacilarin daha kisa siirede daha fazla veri
toplamasma olanak tanir. Bununla birlikte, bir¢cok durumda, ister deneysel verileri
tanimladig1 diistiniilen nicel bir modelin (teori veya hipotez) dogrulanmasi, diger verilerle
niceliksel verilerin karsilastirilmasi, daha iyi gorsellestirme veya basitge veri azaltma
olsun, birincil veya ham verilerin daha fazla analiz edilmesi gerekir. Bu amagla, bir dl¢iim
veya bir dizi 6l¢iim sirasinda toplanan ¢ok sayida bilgi, birka¢ karakteristik parametreye

indirgenmelidir. Bu, iki veya daha fazla degisken arasinda belirli bir iliski varsayarak
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deneysel verileri en iyi tanimlayan parametre degerleri kiimesini bulmak icin istatistiksel

bir arag¢ olan regresyon analizi ile yapilabilir [29,42].
Regresyon analizinin bir ¢ok ¢6ziim yolu vardir ve temelde ikiye ayrilabilir.

5.2.1. Basit Regresyon

Tek bir Bagimsiz degiskenle yapilan analiz "basit regresyon" olarak adlandirilir.
Dogrusallik varsayimi, regresyon calismalarinda yaygindir. Regresyon modeli tek bir
bagimsiz degisken ele alinarak dogrusal olarak kuruldugunda basit dogrusal regresyon

olarak adlandirilir. Basit dogrusal regresyon i¢in kurulan model (5.1) ile verilmistir.

Y=x +BX+ ¢, (5.1)
a = sabit katsayi;
P = egim;
€ = hata terimi

burada Y degiskeni, "bagimhi" veya "endojen" degisken olarak adlandirilir; X,
"bagimsiz", "aciklayict" veya "digsal" degisken olarak adlandirilir.

Regresyon analizinin amaci, bu iki parametrenin bir tahminini, veri setinde yer alan
bilgilere dayanarak ve goriilecegi gibi, € 'nin O6zellikleri hakkindaki bazi varsayimlara
dayanarak tretmektir. Burada ¢ hata terimi rasgele ve bagimsiz rassal degiskendir. Ayrica
hata terimi ortalamas1 0 ve varyansi 62 olsan normal dagilima sahiptir yani &€ ~N(0, 6?)
dir [43].

Verilerin lizerine bindirilebilecek olasi her satirla, farkli bir tahmini hatalar kiimesi
ortaya ¢ikacaktir. Daha sonra regresyon analizi, tahmin edilen hatalarin karelerinin
toplaminin minimumda oldugu diziyi segerek olasi tiim dogrular arasindan se¢im yapar.

Bu, minimum kare hatalarinin toplami (minimum SSE) kriteri olarak adlandirilir. Bu kriter

tarafindan secilen dogrunun kesismesi, a'nin tahminini saglar [43].

5.2.2. Coklu Regresyon
Coklu regresyon, her birinin etkisinin tahmin edilebilmesi i¢in ek faktdrlerin ayr1 ayri
analize girmesine izin veren bir tekniktir. Cesitli eszamanl etkilerin tek bir bagimli
degisken tizerindeki etkisini Olgmek igin degerlidir. Model (5.2.)’deki gibi formiile
edilebilir:
Y= +BX;+ yX, + €, (5.2)
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o = sabit bir miktar;

B ve y = katsayz;

¢ = hata terimi.

Coklu regresyon analizi, hata kareleri toplam1 (HKT) minimum olacak sekilde bir
diizlem sececektir. Buradaki hata, ger¢ek Y degeri ile tahmini diizlem arasindaki dikey
uzakliktir [43]. Coklu regresyon analizi, n-uzayindaki bir “hiper diizlemin” denklemini
tahmin edecektir, boylelikle hatalarin karesi en aza indirilmis olur. Basit regresyon
durumunda oldugu gibi, HKT kriteri hesaplama agisindan olduk¢a uygundur. Yine sadece
bagimli ve bagimsiz degiskenlerin gézlemlenen degerleri kullanilarak kolayca tiiretilebilir

ve kolayca degerlendirilebilir [24].

5.3. Notrosofi
"Notrosofi" ve "Notrosofik" kelimeleri 1998 kitabinda F. Smarandache tarafindan
onerilmistir. Etimolojik olarak, "neutro-sophy" (Latince notr ve Yunanca sophia, beceri /
bilgelik) tarafsiz diisiince bilgisi anlamina gelir [44]. Notrosofi, tarafsizliklarin kokenini,
dogasini ve kapsamini ve farkli diisiince spektrumlari ile etkilesimlerini inceleyen yeni bir
felsefe dalidir. Bulanik mantig1 genellestiren paradokslar, ¢eliskiler, antitezler ilgilenen
cok degerli bir mantik olan n6trosofik mantigin temelidir.
Bu diistinme tarzinin 6zellikleri:
e Yeni felsefi tezler, ilkeler, kanunlar, yontemler, formiiller, hareketler 6nerir.
e Diinyanin belirsizlikle dolu oldugunu ortaya ¢ikarir.
¢ Yorumlanamaz olan1 yorumlar.
eVerilen bir referans sistemde dogru olan bir fikrin bir digerinde yanlis
olabilecegini veya bunun tersini gosterir.

eKararsiz sistemlerin kararliligini ve kararl sistemlerin kararsizligini 6lger.

5.4. Notrosofik Mantik

Notrosofik teorinin tiim kitalarda temsilcileri vardir ve bu nedenle evrensel bir teori
oldugu soylenebilir. Notrosofik teori, 1998 yilinda Profesér Florentin Smarandache
tarafindan kuruldu [14]. Mevcut mantiga bir alternatif olan nétrosofik mantik; belirsizlik,
tamimlanmamus, bilinmeyen, eksiklik, tutarsizlik, fazlalik, ¢eliski gibi matematiksel bir

model temsil eder. Klasik olmayan bir mantiktir. Insan sistemlerinin belirsizligi, insanin
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dis diinyadan aldig1 (gozlem) bilginin eksikliginden kaynaklanmaktadir. Belirsizligin
kaynaklar stokastisite (tipik ve tek bir degerin bulunmadigi igsel kusur durumu), eksik
bilgi (biitlinlin cehaleti, karmasikli§i nedeniyle bir sistem hakkinda simirli goriis) veya
edinim hatalar1 6ziinde kusurlu gozlemler, 6l¢limlerdeki nicel hatalar olabilir.  Olasilik
(bazen nesnel olasilik olarak adlandirilir) sansin getirdigi rastgele tipin (stokastik) siirecin
belirsizligi olarak agiklanabilir. Sansin belirsizligi, zamanla veya olaylarin meydana
gelmesiyle aciklifa kavusur. Dolayisiyla olasilik, olaylarin meydana gelme sikligina
baglidir. Bir bagka belirsizlik bigimini olusturan muglaklik, kesinlik, agiklik ve eksikligini
sinirlayanlarin karakteridir. Belirli nesneler icin, bir kategorinin i¢inde veya disinda
olmasindan bahsetmek zordur. Aksine, kismi veya kademeli bir iiyelik ifade etmek
miimkiindiir. Belirsizlik; tanimsiz, bilinmeyen, tutarsizlik, fazlalik dereceleri anlamina
gelir. Sezgi, herhangi bir bigimlendirmenin temelidir, ¢iinkii varsayimlar ve aksiyomlar
sezgiden tliremistir [45].

Notrosofik Bilim, nétrosofik mantik / kiime / olgii / integral / olasilik gibi
uygulamalar1 ve bunlarin gelistirilmesi anlamina gelir ve herhangi bir alandaki
uygulamalarini temsil eder. Coziilmesi gereken probleme bagli olarak ¢esitli belirsizlik
tirleri oldugu i¢in, ndtrosofik ol¢liyli ve dolayisiyla notrosofik integral ve notrosofik
olasiligi birgok sekilde tanimlamak miimkiindiir. Belirsizlik rastgelelikten farklidir.
Belirsizlik, fiziksel malzemelerden ve yapim tiiriinden, ortamda yer alan 6gelerden veya
diger faktorlerden kaynaklanabilir [14].

Olasilik Teorisi, Bulanik Kiime Teorisinin yakinindadir ancak bu iki teori arasindaki
fark, flizyon operatorlerinin tanimlanma seklidir. Notrosofik olasiliklar ise, klasik ve
bulanik olasiliklarin bir genellemesidir ve bir dereceye kadar belirsizlik iceren olaylar
kapsar. Notrosofik olasiliklar, belirsizligi 6lgmek igin klasik ve hatta bulanik olasilik
teorisinden daha iyi bir yaklagim saglar. Notrosofik olasilik teorisi, dogruluk degeri i¢in bir
alt kilme yaklagimi ve belirsizlik ve yanlislik degerleri kullanir. Ayrica, bu yaklagim
"goreceli gercek olay" ve "mutlak gercek olay" arasinda bir ayrim yapar, goreceli gergek
olay sadece bazi olasilik alt uzaylarinda dogru iken mutlak gercek olay tiim olasilik alt
uzaylarinda dogrudur. Benzer sekilde, yalnizca bazi olasilik alt alanlarinda yanlis olan
olaylar “goreceli yanlis olaylar” olarak siniflandirilirken, tiim olasilik alt alanlarinda yanlis
olan olaylar “mutlak yanlis olaylar” olarak siniflandirilir. Yine bazi olasilik alt uzaylarinda
'dogru' veya 'yanlis' olarak siniflandirilmasi zor olabilecek olaylar, "goreli belirsiz olaylar"
olarak smiflandirilirken, tiim olasilik alt uzaylari iizerinde bu 6zelligi tasiyan olaylar

“mutlak belirsiz olaylar” olarak tanimlanir [46].
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Notrosofik istatistikler 1996'dan beri tanimlanmis ve 1998 Notrosofi kitabinda
yayinlanmis olsa da, Notrosofik olasiliklar, kiime ve mantik yaklasimlari, yaygin bir
kullamma uzun bir siire gegmemistir. 2013'de “Notrosofik Olgiime Giris, Nétrosofik
Integral ve Notrosofik Olasilik” kitabindan sonra bu yaklasim tekrar gelistirip,
kullanilmaya baglandi. Notrosofik istatistik; 6l¢tim, olasilik ve istatistik, hesap Oncesi ve
hesap vb. ve bunlarin birden ¢ok alandaki uygulamalari, iletisim, yonetim gibi c¢esitli
alanlarda genisletilmis ve uygulanmistir. Notrosofik Istatistik, klasik istatistigin bir
uzantisidir. Net degerler yerine belirsiz degerler ile ilgilenir. Klasik istatistik
denklemlerinin ve formiillerinin ¢ogunda, birkag¢ sayiy1 kiimelerle degistirir. Sonug olarak,
sayilarla islemler yerine, kiimelerle islemler kullanilir. Normalde belirsiz olan (kesin
olmayan ve hatta tamamen bilinmeyen) parametrelerin yerini alir. Gergek hayatta istatistik
karakteristikleri hesaplanamadiginda veya tam degerler saglanmadiginda noétrosofik
istatistiklere yonelmek ve yaklasik hesaplar yapmak gerekebilir. Bu, klasik istatistikten,
notrosofik istatistige gegmenin bir yoludur, ancak belirsizlik tiirlerine bagli olarak baska
yollar da miimkiin olabilir. Ornegin; Bir numunedeki degerlerden bir miktar belirsizlikle
hesaplanan, herhangi bir miktar, noétrosofik bir istatistiktir. Ayrica, notrosofik
istatistiklerde Orneklem biiyiikliigii tam olarak bilinmeyebilir. Bir notrosofik istatistik
rastgele bir degiskendir ve bu nedenle nétrosofik bir olasilik dagilimina sahiptir. Buna
bagli olarak noétrosofik istatistiklerde veriler belirsiz, kesin olmayan, eksik, hatta
bilinmeyen oldugundan, klasik istatistiklerde kullanilan net sayilar yerine, notrosofik
istatistiklerde kiimeler (sirasiyla bu net sayilara yaklasan) kullanilir.

Notrosofik sayisal veriler belirsizlikler icerdiginden, ndétrosofik ¢izgi grafikleri ve
notrosofik histogramlar 3 boyutlu olarak temsil edilir. Klasik istatistikte oldugu gibi 2
boyutlu uzaylar yerine, uzaylar XY Kartezyen Sistemine ek olarak {iglincii boyut olan
belirsizlik eklenir. Net olmayan grafik veri ekranlarindan nétrosofik bilgiler ¢ikartilabilir.
Noétrosofik Cikarimsal Istatistik, notrosofik bir drneklemeden orneklemin secildigi bir
popiilasyona genellestirmeye izin veren yontemlerden olusur.

Klasik istatistiklere benzer sekilde su sekilde siniflandirilabilir:

e Tek degiskenli ndtrosofik veriler, yani bir nétrosofik tek ozellik iizerine
gozlemlerden olusan notrosofik veriler;

e Cok degiskenli noétrosofik veriler, yani iki veya daha fazla oznitelikle ilgili
gozlemlerden olusan notrosofik veriler.

Bir Nétrosopikal Istatistik Numaras1 N (5.3)’deki forma sahiptir:
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N=d+i, (5.3)

Burada d, N'nin belirli (kesin) kismi ve i, N'nin belirsiz (emin olmayan) kismidir.
Gergek bir nétrosofik sayi, sifir olmayan bir katsayili belirsizlik “i” igerir.

Iyi bir uzman sistemi tasarlamak i¢in, nétrosofideki ¢ikarim mekanizmasi (doniisiim
kurallar1 veya tiretim kurallari ile donatilmis) tekdiize olmamali, tercihli kurallar ve ikincil
kurallar (6ncelik sirasi) ile birlikte yinelemeli kurallarin topluluklarindan olusmalidir. Yeni
kurallar eklenebilir ve yetersiz oldugu kanitlanan eski kurallar kaldirilabilir. Kesin kurallar
ve istisnalar disinda kurallar olmalidir. En iyi ¢ikarim algoritmasini belirlemek icin
istatistiksel regresyon yontemi de kullanilabilir. Monoton olmayan akil yliriitme,
bilmedigimiz seyler hakkinda varsayimlarda bulunmak anlamma gelir. Ardisik
yaklagimlar1 bulmak icin sezgisel yontemler dahil edilebilir. Onceki sonuglar agisindan,
normal ¢ikarim kurallar1 yerine varsayilan bir notrosofik mantik kullanilabilir. Olasi
notrosofik sonuglarin dagilimi, yeni sonuglar i¢in bir yonlendirme ¢ergevesi gorevi gorr.
Esnek, siirekli iyilestirilen kurallar, sonucun yinelemeli ve asamali yaklasimlarini elde

eder. Cok Kriterli Kararda, farkli kriterlerin tamamlayiciligindan ve ¢esitli kaynaklarin

tamamlayiciligindan yararlanilir [15].

5.5. Notrosofik Kiimeler

Zadeh 1965 yilinda, bulanik kiime teorini tanimlayarak iiyelik fonksiyonlar
kavramini ortaya atmistir [47]. Atanassov, 1986'da tanimladigi sezgisel bulanik kiimelerde
kiimeye ait olma ve olmama dereceleri ayn1 anda bulunmaktadir. [48]. Daha sonrasinda
Smarandache, 1998'de Notrosofik kiimeyi ii¢ bilesen (t, i, f) = (gergek, belirsizlik,
yanliglik) tizerine tanimladi [44]. Smarandache, bulanik setlere ek olarak belirsizlik (i)
kavramini eklemis oldu ve bunu nétrosofik kiimeler olarak tanimladi.

Notrosofik kiime/mantik ve diger kiime/mantik tiirleri arasindaki temel ayrim,
belirsizlik/notrliikk  derecesinin (i) noétrosofik kiimede bagimsiz bir bilesen olarak
sunulmasinda yatmaktadir. Bu nedenle, nétrosofik teori, iyelik-gercegi (t) derecesini,
belirsizlik derecesini (i) ve tiyelik olmama-sahtekarligin derecesini (f) igerir [14]. Bazi
totolojilerde t > 1, "asirt dogru" olarak adlandirilir. Benzer sekilde, bir 6nerme "asiri
belirlenebilir" (bazi paradokslarda i > 1i¢in), "asir1 yanlis" (f > 1li¢in i¢in, baz1 kosulsuz
yanlig 6nermelerde) olabilir; veya "yanlis" (t < ligin, bazi kosulsuz yanlis 6nermelerde),

"belirsiz" (i < ligin, bazi kosulsuz dogru veya yanlis 6nermelerde), "yanls" (f < ligin,
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bazi kosulsuz olarak dogru onermelerde) olabilir [15]. Diger tiim kiime tiirleriyle
karsilagtirildiginda, noétrosofik kiimede her bir 6genin, alt kiimelerle olan (bulanik
kiimedeki sayilar degil) ii¢ bileseni vardir ve sezgisel bulanik kiimeye benzer sekilde,
icinde sakli beklenmedik parametreler nedeniyle "belirsizlik" alt kiimesini dikkate alinir ve
baz1 setler olusturur. Sezgisel bulanik kiimelerde p= tiiyelik , v= tiyeliksiz anlamlarina
karsilik gelir. pa(x) € [0,1], bu kiime X'de tamimlanan bulanik bir A kiimesinin tyelik
derecesini temsil etmek i¢in kullanilir. X sabit bir kiime olsun. A'nin bulanik bir kiimesi,

(5.4)’deki forma sahiptir.
A= {(X, uA(X)) X € X}, (5.4)

Burada fonksiyon: p,: X = [0,1], x € X ise A kiimesinin iiyelik derecesini tanimlar.

A Sezgisel bir bulanik kiime ise, (5.5)’deki forma sahiptir:

A= {(X, uA(x),VA(x))} X € X} (5.5)

Burada fonksiyon, pa:X—[0,1] ve v,:X - [0,1],x € X olacak sekilde pa(x) A
kiimesinin iiyelik derecesini ve v, (X) iiye olmama derecisini tanimlar. Buna gore x € X
olacak sekilde (5.5)’deki formda tanimlanir.

0<puax)+va(x) <1 (5.6)

X bos olmayan sabit bir kiime olsun. Bir ndtrosofik kiime olan A, (5.7)’deki formda

tanimlanir.

A={(x1a(),ya(®),va®), x€ X} (5.7)

Burada fonksiyon, x € X olacak sekilde pa(x) A kiimesinin iiyelik derecesini, y(x),
belirsizlik derecesini, v, (x) iiye olmama derecisini tanimlar [15].

Yapilan her bir 6nerme T alt kiimesinde gercegin bir ylizdesi olarak, I alt kiimesinde
kararsizligin bir yiizdesi olarak, F alt kiimesinde yanlisligin bir yiizdesi olarak oranlanir
veya tahminde bulunulur. Burada ifade edilen T, I, F alt kiimeleri [0,1] araliginda ki ger¢ek
sayilarin alt kiimeleridir. Notrosofik kiimeler ¢ogunlukla < T, I ,F > seklinde ifade
edilmektedir. Notrosofik kiimeye ait x(t,i,f) gibi bir eleman kiimede t gergeklik, i
kararsizlik, f yanlishk olmak iizere t, i ve f'nin ifade ettigi degerler T, I ve F alt

kiimelerinden almman gercek sayilar oldugu ifade edilir ve ayrica t, 1 ,f degerlerinin
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toplamlarin1 m ile gosterecek olursak yanim = t + i + f ve T, I, F i¢in herhangi bir
kisitlama mevcut degildir. Notrosofik kiimelerin uzantis1 ve genislemesi olarak
basitlestirilmis nétrosofik kiimeler onerilmektedir. Buna gore basitlestirilmis notrosofik
kiimelerin bazi tanimlamalari asagidaki gibi litaratiire dahil olmustur [49].

Notrosofik zaman serileri, notronofik kavramlar1 kullanarak tahmin problemlerini
¢ozmek i¢in bir kavramdir. Buna yonelik tanimlamalar1 asagidaki gibi ifade edebiliriz.

Tanim 1: X sonlu bir evrensel kiime olsun ve bu kiime igerisinde tanimli bir x
elemani olsun. A kiimesinin ise X’de tanimli bir nétrosofik kiime oldugunu varsayarsak,
gergek tiyelik fonksiyonunu T4(X), kararsizlik tiyelik fonksiyonunu 1,(x) ve yanlislik tiyelik
fonksiyonu F,(x)olacak sekilde X’de belirtilmistir. T4(X) (X), I1(X) ve F(x) fonksiyonlari
gercek standart veya standart olmayan altkiimelerdir. Bu (5.8), (5.9) ve (5.10)’daki gibi
ifade edebilir.

TA(x):X,]07, 17, (5.8)
L,(x):X,]07, 1%, (5.9)
F,(x):X ,]107,17[, (5.10)

Ayrica (5.11)’ki esitsizlik ile gosterilebilir.

0” < Tu(x) + I4(x) + F4(x) < 3% (5.11)

Bu haliyle nétrosofik kiimeleri gergek hayattaki problemlere uygulamak zordur. Bu
yiizden standart olmayan araliktaki notrosofik kiimeler standart araliktaki basitlestirilmis
notrosofik kiimelere indirgenir. Basitlestirilmis noétrosofik kiimelerde, ndotrosofik

kiimelerde kullanilan islemler korunurlar ve aynen gecerlidirler [49].

5.6. Notrosofik Regresyon

Notrosofik Regresyon (NR), bir veya daha fazla bagimsiz degisken ile notrosofik
degerlerle ifade edilen bir bagimli degisken arasindaki iligkinin analizidir. Bu iliski
genellikle, bagimli degiskenin gelecekteki degerlerinin tahmin edilmesini saglayan
notrosofik bir denklem veya formiil olarak formiile edilir. Klasik istatistiklerde oldugu
gibi, notrosofik regresyonda dogrusal olabilir (bagimsiz ve bagimli degiskenler arasindaki

iliski dogrusal ise) veya dogrusal olmayabilir (iliski dogrusal degilse) [5].
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Dogrusal regresyon modelleri giinlimiizde is idaresi, ekonomi ve miihendislikte ve
ayrica sosyal, saglik ve biyolojik bilimler dahil olmak {izere geleneksel olarak niceliksel
olmayan diger bircok alanda yaygin olarak kullanilmaktadir. Regresyon analizi, bir
degiskenin (¢ikti veya yamt) girdi (bagimsiz veya aciklayic1) degiskenler olarak
adlandirilan diger degiskenlere bagli oldugu fenomenleri analiz etmek igin bir
metodolojidir. Islev, bagimsiz degiskenin belirli bir degeri icin bagimli degiskenin degerini
tahmin etmek i¢in belirli bir veri kiimesine yerlestirilir. Ancak, gercek diinyadaki
problemler tam olarak analiz edilemez, ¢ilinkii bunlar baz1 belirsiz faktorlere baglidir ve
bazi durumlarda nétrosofik regresyon kullanmak uygun olabilir. Tanaka et al. (1982)
bulanik bir modelle ilk dogrusal regresyon analizini onerdi. Bu yonteme gore regresyon
katsayilari, liyelik degerleri ile aralik sayilar1 olarak ifade edilebilen bulanik sayilardir.
Regresyon katsayilari bulanik sayilar oldugundan, tahmin edilen bagimli degisken aym
zamanda bulanik bir sayidir [50].

Notrosofik regresyon, veriler popiilasyonun eksik, belirsiz oldugunda veya belirsiz
bir 6rneginden alindiginda degiskenler arasindaki iliskiyi gérmek i¢in kullanilan klasik
regresyonun uzantisidir [51]. NR, numunedeki bazi gozlemler belirsiz oldugunda
uygulanir. Smarandache, yaklagimmin noétrosofik kiimeleri analiz etmek igin
kullanilabilecegini ifade eder. Bu c¢alismada da hatali alt tirtin tahmini igin, bazi verilerin
belirsizligi nedeni ile nétrosofik regresyon yaklasimini kullanmanin iyi bir yontem oldugu
sOylenebilir.

Notrosofik iki degiskenli verilere tamimlanan (%;,¥;), (X2, ¥,), ..., (X, ) n adet
veri seti ele alinsin. Notrosofik regresyonda, istatistiksel regresyonda oldugu gibi temeli en
kiiciik kareler metoduna bagl olarak tahmini regresyon modelindeki a ve b katsayilar
hesaplanir. Bu katsayilar sirasiyla y’yi kesen deger ve egim olarak tanimlanmakla birlikte
b degeri regresyon katsayisini, a degeri ise sabit terimi ifade eder. Notrosofik tahmini

regresyon modeli Denklem (5.12) ile verilir.

(5.12)

<N
Il
an
_|_
o
»

b kat sayisini (5.13)’daki denklem ile hesaplanir.
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Zxy — [0 (Xy)/n] (5.13)
2x? — [(X%)?/n]

S

a kat sayis1 (5.14)’deki denklem ile hesaplanir.

(5.14)

=0

a=y-b
X , X in nétrosofik ortalamasi ve y, ¥ nin ndtrosofik ortalamasidir. Klasik en kiigiik
kareler regresyondan farkli olarak, notrosofik teoride sayilar yerine kiimelerle g¢alisilir
(Smarandache, 2014). Bu nedenle, verilerde baz1 x'ler veya y'ler net bir say1 degildir ve
kiimelerle ifade edilir. Sonug, "@" veya "b" nin sayilar yerine kiimeler olmasiyla
sonuglanabilmesidir.
Notrosofik artiklar, klasik istatistikte oldugu gibi hesaplanir. (5.15)’deki denklem ile
gosterilebilir [5].
i =), i=12..,n (5.15)
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6. UYGULAMA

6.1. Problemin Tanimlanmasi

Calismanin gergeklestirildigi diyaliz iirlinleri iireten firma; hemodiyaliz cihazlari,
periton diyalizi sistemleri, diyalizde kullanilacak su aritma sistemleri, diyaliz sarf
malzemeleri (arter-ven setleri vb.), diyaliz koltuklar1 gibi genis bir {irlin yelpazesine
sahiptir.
Tiirkiye’deki mevcut iiretim arter-ven setleri ve diyaliz sarf malzemelerini kapsamaktadir.
Hasta kani ile direk temas halinde olacak arter-ven setlerinin sterilizasyonu ¢ok énemlidir.
Bu yiizden montaji tamamlanan {iriinler 1SO 14644 standartlarina gore Class 8 olarak
siniflandirilan, 1.700 m? temiz alan igerisine alinir ve ETO (Etilen Oksit) Sterilizasyon
{initesinde sterilizasyonu gerceklestirilir. Uretilen iiriinlerin %95’ini kapsayan biiyiik bir
kismi ihra¢ edilmektedir. ISO 9002:1994 , EN 46002:1996, 1SO 9001:2000, 1SO 13488,
ISO 13485:2003 belgeleri bulunmakla beraber, iiretilen kan setleri icin 93/42/EEC
Tibbi Cihaz Direktifine gore CE belgesi bulunmaktadir. Uretilen ve sterilizasyonu
gerceklesen tiim drilinlerin analiz ve kontrolleri kalite kontrol laboratuvarlarinda Avrupa ve
Tiirk standartlarina uygun analiz yontemleri ile yapilmaktadir. Yurtdisindan tedarik edilen
hammaddeler montaj hattinda tam otomasyonlu makineler ile montajlanmaktadir. Uretilen
trtinlerin %95’ini kapsayan biiyiikk bir kismi ihra¢ edilmektedir. Bu nedenle firmada
uretilen Urilinler igerisinde arter-ven setleri biiylik bir oneme sahip olup hatali iirlin
sayilarinin belirlenmesi ve gerekli dnlemlerin alinmasi gerekmektedir. Ancak hatal {irlin
miktarlarii tahmin etmek amaciyla kullanilacak olan bilginin net olmadig1 ve kesin bir
sekilde tutulamadigi yapilan ¢aligmalar sonucunda gozlenmistir. Bu sebeple 2015-2019
yillarma ait 12 aylik kesin olmayan veriler kullanilarak calisma gerceklestirilmistir.
Calisma kapsaminda arter-ven setlerinin alti alt {iriinii le calistlmistir. Bunlar hasta
baglantilari, arter veya ven izalatorii, heparin hatti, enjeksiyon portu, ven kan haznesi ve
klemplerdir. Kesin olmayan toplam iiriin sayilari ve hatali {irin adetleri Tablo 6.1 ile

verilmistir.
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Tablo 6. 1. Arter Ven Setlerinin Alt Uriinlerine Ait Toplam Uriin Sayilar1 (TUS) ve Hatali
Uriin Adetleri (HUA)

Alt Uriinler 2015/1 2019/12
TUS HUA TUS HUA
Hasta baglantilar 1289440 45 1270209 *
Arter veya ven
) * 81 .. 2510699 108
Izolatorti
Heparin hatti 126551 5 90064 17
Enjeksiyon portu 640841 16 291284 20
Ven kan haznesi 121206 3 7072 *
Klempler 839520 26 1302822 74
*Eksik veri

Tablo 6.1 incelendiginde 2015-2019 yillar1 arasinda bazi aylara iliskin TUS
verilerinde veya HUA verilerinde eksik bilgiler oldugu gdzlenmektedir. Bu sebeple
istatistiksel regresyon modellerinden yararlanilarak tahmini modellerin elde edilemeyecegi
goriilmistiir. Ayrica bu bilgilerin giivenilirligi konusunda da tereddiitler bulunmaktadir.
Tablo 6.1’den yararlanarak her yilin her ay1 bazinda hatali iiriin oranlar1 Denklem (6.1)

kullanilarak milyon bazda hesaplanmistir.

. HUA (6.1)
Hatali Uriin Orant = —— * 1000000
TUS
Tablo 6. 2. Hatali Uriin Oran1 (Milyonda)

Alt Uriinler 2015/1 2019/12
Hasta baglantilar 34,899 *
Arter veya ven Izolatori * 43,016
Heparin hatti 39,510 188,755
Enjeksiyon portu 24,967 68,662
Ven kan haznesi 24,751 *
Klempler 30,970 56,800

*Eksik veri

6.2. Hasta Baglantilar1 Hata Miktar1 Tahmini
Hasta baglantilarina ait yillara gore ay bazindaki hata iiriin oranlar1 hesaplanmistir. 5

yila ait bu oranlarin ay bazinda en biiyiik ve en kii¢lik degerleri Tablo 6.3 ile sunulmustur.
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Tablo 6. 3. Hasta Baglantilarina Ait Hatali Uriin Oranlar

Ay/Y1l 2015 2016 2017 2018 2019 En Biiylik En Kii¢iik

1 34,899 26,962 95,403 64,130 54,068 95,403 26,962
2 83,665 77,882 86,838 95,897 53,755 95,897 53,755
3 77,100 65,093 63,778 * 40,309 77,100 40,309
4 121,578 24,028 66,558 71,275 41,228 121,578 24,028
5 18,625 33,980 162,109 84,335 46,553 162,109 18,625
6 120,364 31,909 137,736 144,877 44,673 144,877 31,909
7 51,748 26,560 99,248 36,123 34,559 99,248 26,560
8 60,692 42,614 * 43,123 60,743 113,435 42,614
9

51,504 25919 147911 34,433 34,380 147911 25,919
*

10 54238 130,403 36,877 48,072 130,403 36,877
11 27454 20,734 136,610 54,908 52,914 136,610 20,734
12 35793 18513 65084 29,103 * 65,084 18513
*Eksik Bilgi

Hasta baglantilarinin hatali iirlin adedi tahmininde, nétrosofik regresyon yontemine gore
Tablo 6.4 olusturulmustur. Bu tabloya gore ¥ degerleri 5 yillik en biiyiik ve en kiigiik hata
adetlerini, x aylar1 sembolize ederken buna bagl ay bazli ndtrosofik tahmin edilen degerler

y ile gosterilmistir.
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6¢

blo 6. 4. Hasta Baglantilarina Ait Hatali Uriin Tahmini

Ay/Y1l

y

Xy

)72

Notrosofik Tahmin Edilen

Deger (3)
1 (26,962 : 95,403) 1 (26,962 ; 95,403) (726,952 ; 9101,740) (37,069 ; 109,150)
2 (53,755 : 95,897) 2 4 (107,510 ; 191,794) (2889,612 ; 9196,235) (35,887 ; 110,360)
3 (40,309 ; 77,100) 3 9 (120,928 ; 231,301) (1624,840 ; 5944,472) (34,705 ; 111,570)
4 (24,028 ; 121,578) 4 16 (96,113 ; 486,314) (577,355 ; 14781,316) (33,522 ; 112,780)
5 (18,625 ; 162,109) 5 25 (93,123 ; 810,545) (346,873 ; 26279,322) (32,340 ; 113,990)
6 (31,909 ; 144,877) 6 36 (191,456 ; 869,262) (1018,203 ; 20989,345) (31,158 ; 115,200)
7 (26,560 ; 99,248) 7 49 (185,920 ; 694,733) (705,434 ; 9850,091) (29,976 ; 116,410)
8 (42,614 ; 113,435) 8 64 (340,913 ; 907,480) (1815,965 ; 12867,488) (28,794 ; 117,619)
9 (25,919 ; 147,911) 9 81 (233,270 ; 1331,199) (671,789 ; 21877,664) (27,612 ; 118,829)
10 (36,877 ; 130,403) 10 100 (368,766 ; 1304,030) (1359,880 ;17004,942) (26,430 ; 120,039)
11 (20,734 ; 136,610) 11 121 (228,070 ; 1502,710) (429,885 ; 18662,292) (25,247 ; 121,249)
12 (18,513 ; 65,084) 12 144 (222,155 ; 781,008) (342,728 ; 4235,927) (24,065 ; 122,459)
%y ¥x o ¥x? Txy ry?
Toplam (366,805;1389,655) 78 650 (2215,185;9205,779) (12509,515;170790,835)




2015’den 2019’a kadar olan verileri, (6.1)’deki denklem uygulanarak sadelestirildi.
Sadelestirilen y degerlerinin 2015 ve 2019°daki en yliksek ve en diigiik verileri bulundu.
Tablo 6.6’deki y siitununda bu en yiiksek ve en diisiik degerler ile bir aralik olusturulup bu
aralik lizerinden (5.9)’daki denklem baz alinarak ¢alisma yapildi.

Bir yilda bulunan 12 ay1 x degerine atadik.
(x9)1 = (26,962 = 1); (95,403 * 1) = (26,962;95,403)

(x7), = (53,755 * 2); (95,897 * 2) = (107,510; 191,794)

(x¥)3 = (40,309 = 3); (77,100 * 3) = (120,928;231,301)

(x9)1, = (18,513 * 12); (65,084 * 12) = (222,155; 781,008)
Buradan;
Yx§ = (26,962;95,403) + (107,510; 191,794) +......... +(222,155;231,301) =
((26,962 + 107,510 + -+ + 222,155), (95,403 + 191,794 + -+ + 231,301)) =
(2215,185;9205,779)
§2 = (26,962;95,403) * (26,962; 95,403) = (726,952;9101,740)
$2 = (53,755;95,897) * (53,755; 95,897) = (2889,612;9196,235)
$2 = (40,309; 77,100) * (40,309; 77,100) = (1624,840; 5944,472)

y2, = (18,513; 65,084) * (18,513; 65,084) = (342,728; 4235,927)
Buradan;
Y92 = (726,952;9101,740) + (2889,612;9196,235) + -+ (342,728;4235,927) =
((726,952 + 2889,612 + --- + 342,728),(9101,740 + 9196,235 + --- + 4235,927))
= (12509,515;170790,835)

(2215,185; 9205,779) — ((78; 78) * (366,805; 1389.655))
~ ) ) ) 12
b =
782
650 - (1)
b =(-1,182;1,210)
y = % e xX= ? denklemleri ile x’in ve y’nin ortalamalar1 bulunur.
_ 78 =~ (366,805;1389,655)
X=—-=65 ve Yy = o = (30,567; 115,805)
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a = (30,567;115,805) — [(—1,182;1,210) * 6,5] = (38,251 ; 107,940)
Hasta baglantilari i¢in nétrosofik regresyon modeli (6.3)’de verilmistir. Burada i indisi aylar1
gostermektedir:

y; = (38,25;107,940) + {(—1,182;1,210) * x;} i=12,...,n (6.3)

y, = (38,251; 107,940) + [(—1,182; 1,210) = x,(1;1) = (37,069; 109,150)
y, = (38,251;107,940) + [(—1,182; 1,210) = x,(2;2) = (35,887;110,360)
y; = (38,251;107,940) + [(—1,182; 1,210) = x5(3;3) = (34,705;111,570)

912 = (38,251;107,940) + [(—1,182; —6,017) * x;,(12;12) = (24,065 ; 122,459)
Hasta baglantilarina iligkin hatali {iriin oranlarinin nétrosofik kiimeleri elde edilmistir.
Bagimsiz degisken aylar, bagimli degisken notrosofik hatali {iriin oranlar1 olarak alinarak
notrosofik regresyon ile tahmini hatali {iriin oranlar1 Denklem (5.9) kullanilarak bulunmus ve
Tablo 6.5’de verilmistir.

Tablo 6. 5. Hasta Baglantilar1 I¢in Nétrosofik Tahmini Hatali Uriin Oranlari

Noétrosofik Noétrosofik Hatali Uriin ~~ Tahmini Nétrosofik Hatali
. _ Notrosofik  Artiklar
Gozlem Numarasi Orani (¥) Uriin Orani ()
1 (26,962 ; 95,403) (37,069 : 109,150) (-10,107 ; -13,747)
2 (53,755 : 95,897) (35,887 : 110,360) (17,868 : -14,463)
3 (40,309 : 77,100) (34,705 : 111,570) (5,605 : -34,470)
4 (24,028 : 121,578) (33,522 : 112,780) (-9,494 : 8,799)
5 (18,625 : 162,109) (32,340 : 113,990) (-13,716 ; 48,119)
6 (31,909 : 144,877) (31,158 : 115,200) (0,751 : 29,677)
7 (26,560 : 99,248) (29,976 : 116,410) (-3,416 ; -17,162)
8 (42,614 : 113,435) (28,794 : 117,619) (13,820 : -4,185)
9 (25,919 ; 147,911) (27,612 : 118,829) (1,693 : 29,082)
10 (36,877 ; 130,403) (26,430 ; 120,039) (10,447 ; 10,364)
11 (20,734 ; 136,610) (25,247 ; 121,249) (-4,514 : 15,361)
1 (18,513 ; 65,084) (24,065 ; 122,450) (-5,552 ; -57,375)

Denklem (6.2)’ye gore; bir sonraki aya (n=

123,670) olarak elde edilebilir.

13 igin) ait tahmini hatal1 iiriin oran1 (22,882;
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6.3. Arter Veya Ven Izolatorii Hata Miktar1 Tahmini
Arter veya ven izolatorlerine ait yillara gore ay bazindaki hata {irlin oranlar
hesaplanmustir. 5 yila ait bu oranlarin ay bazinda en biiyiik ve en kiigiik degerleri Tablo 6.6 ile

sunulmustur.

Tablo 6. 6. Arter Ven Izolatorlerine Ait Hatali Uriin Oranlari

Ay/Yil 2015 2016 2017 2018 2019 En Biyik En Kiigik
1 * 29198 14,136 31,999 43,016 43,016 14,136
2 23151 30,143 33491 65826 46,427 65,826 23,151
3 37,140 25648 48363 60,249 * 60,249 25,648
4 36,805 23289 29428 62,832 50,154 62,832 23,289
5 30,893 23,581 * 58,215 53,254 58,215 23,581
6 31,972 26,209 45931 57,034 53,454 57,034 26,209
7 24997 26,910 35059 46,710 36,530 46,710 24,997
8 35382 41,568 458,327 128,696 85315 458327 35,382
9 20,715 * 35198 46,092 30,356 46,092 20,715
10 38,684 21,136 34,460 48,249 38,752 48,249 21,136
11 18,665 29,795 44,137 28,339 62,783 62,783 18,665
12 62210 18,835 35233 35561 43,016 62,210 18,835

*Eksik Bilgi

Arter veya ven izolatorlerinin hatali iiriin adedi tahmininde, n6trosofik regresyon yontemine
gore Tablo 6.7 olusturulmustur. Bu tabloya gére ¥ degerleri 5 yillik en biiyiik ve en kiiciik
hata adetlerini, x aylar1 sembolize ederken buna bagli ay bazli notrosofik tahmin edilen

degerler ¥ ile gosterilmistir.
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Tablo 6. 7. Arter Ven Izolatorlerine Ait Hatali Uriin Tahmini

Ay/Yil

y

Xy

~2

y

Notrosofik Tahmin Edilen

Deger (};1)

© 00 N oo 0o A W N P

e
N B O

(14,136 ; 43,016)
(23,151 ; 65,826)
(25,648 ; 60,249)
(23,289 ; 62,832)
(23,581 ; 58,215)
(26,209 ; 57,034)
(24,997 ; 46,710)
(35,382 ; 45,.327)
(20,715 ; 46,092)
(21,136 ; 48,249)
(18,665 ; 62,783)
(18,835 ; 62,210)

© 00 N oo O B~ W N B

e e =
N kO

16
25
36
49
64
81

100

121

144

(14,136 ; 43,016)
(46,302 ; 131,651)
(76,943 ; 180,748)
(93,156 ; 251,328)
(117,903 ; 291,073)
(157,253 ; 342,207)
(174,978 ; 326,968)

(283,055 ; 3666,620)
(186,432 ; 414,828)
(211,363 ; 482,494)
(205,318 ; 690,616)
(226,024 : 746,514)

(199,825 ; 1850,368)
(535,970 ; 4332,997)
(657,805 ; 3629,967)
(542,379 ; 3947,865)
(556,048 : 3388,931)
(686,906 ; 3252,930)
(624,840 ; 2181,795)

(1251,878 ; 210064,058)

(429,099 ; 2124,474)
(446,742 ; 2328,007)
(348,392 ; 3941,736)
(354,769 ; 3870,026)

(22,958 ; 66,102)
(22,962 ; 70,319)
(22,966 ; 74,536)
(22,969 ; 78,753)
(22,973 ; 82,970)
(22,977 ; 87,187)
(22,980 ; 91,404)
(22,984 ; 95,621)
(22,988 ; 99,838)
(22,992 ; 104,055)
(22,995 ; 108,272)
(22,999 ; 112,489)

Xy

g
(S

Yx?

XXy

Xy

Toplam

(275,743;1071,543)

~
oo

650

(1792,863;7568,062)

(6634,652;244913,153)




(x7); = (14,136 = 1); (43,016 = 1) = (14,136;43,016)
(x§7), = (23,151 = 2); (65,826 = 2) = (46,302;131,651)
(x§7)s = (25,648 x 3); (60,249 x 3) = (76,943; 180,748)

(x¥)12 = (18,835 % 12), (62,210 * 12) = (226,024; 746,514)

Buradan;
Y'xj = (14,136;43,016) + (46,302;131,651) +.........

((14,136 + 46,302 + - + 226,024) ; (43,016 + 131,651 + -+ 746,514)) =
(1792,863; 7568,062)
y2 = (14,136; 43,016) * (14,136; 43,016) = (199,825; 1850,368)
y% = (23,151; 65,826) * (23,151; 65,826) = (535,970; 4332,997)
7% = (25,648; 60,249) * (25,648,60,249) = (657,805; 3629,967)

+(226,024; 746,514) =

y2, = (18,835;62,210) * (18,835;62,210) = (354,769; 3870,026)

Buradan;
2372 = (199,825; 1850,368) + (535,970;4332,997) + ---.+ (354,769; 3870,026) =
( (199,825 + 535,970 + --- + 354,769); (1850,368 + 4332,997 + --- + 3870,026))

= (6634,652;244913,153)

| (1792,863;7568,062) — ((78; 78) * (2751,343; 1071,543))
b= 2
50— (25)
b = (0,004 ; 4,217)
y = % ve X = zlﬁ denklemleri ile Xx’in ve y’nin ortalamalari bulunur.
CiT s e 5= (275,743;12071,543) — (22,979;89.295)

d = (22,979; 89,295) — [(0,004 ; 4,217) * 6,5] = (22,955; 61,885)
Arter veya ven izolatorleri i¢in ndtrosofik regresyon modeli (6.4)’de verilmistir.:

y; = (22,955 ;61,885) + {(0,004;4,217) *x;} i=1.2,...,n (6.4)

(22,955; 61,885) + [(0,004;4,217) * x,(1; 1) = (22,958; 66,102)

91
$, = (22,955; 61,885) + [(0,004; 4,217) * x,(2;2) = (22,962;70,319)
$5 = (22,955; 61.885) + [(0.004; 4.217) * x5(3; 3) = (22,966; 74,536)

34



Y12 = (22.955,61.885) + [(0.004,4.217) * x,,(12,12) = (22.999,112.489)

Arter veya ven izolatorlerine iliskin hatali iirlin oranlarinin nétrosofik kiimeleri elde
edilmistir. Bagimsiz degisken aylar, bagimli degisken notrosofik hatali iiriin oranlar1 olarak
almarak nétrosofik regresyon ile tahmini hatali {iriin oranlar1 Denklem (5.9) kullanilarak
bulunmus ve Tablo 6.8’de verilmistir.

Tablo 6. 8. Arter Ven izolatdrleri i¢in Nétrosofik Tahmini Hatali Uriin Oranlart

Notrosofik Gozlem Notrosofik Hatali Uriin -~ Tahmini Notrosofik Hatali

B - Notrosofik Artiklar
Numarasi Orani (¥) Uriin Orani ()

1 (14,136 ; 43,016) (22,958 ; 66,102) (-,822 ; -23,086)
2 (23,151 ; 65,826) (22,962 ; 70,319) (0,189 ; -4,493)
3 (25,648 ; 60,249) (22,966 ; 74,536) (2,682 ; -14,287)
4 (23,289 ; 62,832) (22,969 ; 78,753) (0,320 ; -15,921)
5 (23,581 ; 58,215) (22,973 ; 82,970) (0,608 ; -24,755)
6 (26,209 ; 57,034) (22,977 ; 87,187) (3,232 ;-30,152)
7 (24,997 ; 46,710) (22,980 ; 91,404) (2,016 ; -44,694)
8 (35,382 ; 458,327) (22,984 ; 95,621) (12,398 ; 362,707)
9 (20,715 ; 46,092) (22,988 ; 99,838) (-2,273 ; -53,746)
10 (21,136 ; 48,249) (22,992 ; 104,055) (-1,855 ; -55,805)
11 (18,665 ; 62,783) (22,995 ; 108,272) (-4,330 ; -45,489)
12 (18,835 ; 62,210) (22,999 ; 112,489) (-4,164 : -50,279)

Denklem (6.2)’ye gore; bir sonraki aya ait (n=13 igin) tahmini hatali iirtin orani (23,002
; 116,706)olarak elde edilebilir.

6.4. Heparin Hatti Hata Miktar1 Tahmini
Heparin hattina ait yillara gore ay bazindaki hata iiriin oranlar1 hesaplanmistir. 5 yila ait

bu oranlarin ay bazinda en biiylik ve en kiigiik degerleri Tablo 6.9 ile sunulmustur.
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Tablo 6. 9. Heparin Hattina Ait Hatali Uriin Oranlari

Ay/Yil 2015 2016 2017 2018 2010 En Biyik En Kiicik
1 3951 1549 5456 32,44 188,75 188,75 15,49
2 4411 1649 3755 17,46 409,41 40941 16,49
3 30,15 1824 3440 46,49 * 4649 18,24
4 2283 6151 5019 66,95 91,27 9127 2283
5 * 17,32 4352 30,49 25,22 4352 17,32
6 90,60 29,80 60,14 42,68 173,51 17351 29,80
7 68,00 29,06 2248 * 48,51 68,00 22,48
8 31,92 80,90 27,34 2131 416,44 416,44 21,31
9 23,87 9,68 21,08 20,91 0,00 23,87 0,00
10 3,76 * 1483 9501 43,56 95,01 3,76
11 1415 20,89 3763 6212 43,07 6212 1415
12 2025 4348 4447 6172 * 61,72 20,25

*Eksik Bilgi

Heparin hatt1 hatali tirlin adedi tahmininde, notrosofik regresyon yontemine gore Tablo 6.10.
olusturulmustur. Bu tabloya gore ¥ degerleri 5 yillik en biiyiik ve en kiigiik hata adetlerini, x
aylar1 sembolize ederken buna bagli ay bazli notrosofik tahmin edilen degerler 7 ile

gosterilmistir.
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LE

Tablo 6. 10. Heparin Hattina Ait Hatali Uriin Tahmini

~2

Notrosofik Tahmin Edilen

Ay/Yil b X x? Xy % -
Deger (5)
1 (15,492 ; 188,755) 1 (15,492 ; 188,755) (239,989 ; 35628,323) (20,296 ; 207,453)
2 (16,491 ; 409,406) 2 4 (32,983 : 818,812) (271,963 : 167613,359) (19,668 ; 195,190)
3 (18,238 ; 46,487) 3 (54,713 ; 139,461) (332,610 : 2161,028) (19,041 ; 182,928)
4 (22,832 : 91,274) 4 16 (91,328 : 365,007) (521,300 ; 8330,977) (18,413 : 170,665)
5 (17,316 : 43,517) 5 25 (86,579 ; 217,587) (299,839 ; 1893,761) (17,785 : 158,402)
6 (29,800 ; 173,515) 6 36 (178,799 ; 1041,088) (888,031 ; 30107,356) (17,157 ; 146,139)
7 (22,478 : 67,996) 7 49 (157,345 ; 475,969) (505,256 ; 4623,402) (16,529 : 133,877)
8 (21,310 ; 416,435) 8 64 (170,479 ; 3331,483) (454,113 ; 173418,371) (15,901 ; 121,614)
9 (0,000 ; 23,866) 9 81 (0,000 ; 214,796) (0,000 ; 569,599) (15,274 : 109,351)
10 (3,763 ; 95,010) 10 100 (37,633 ; 950,101) (14,163 ; 950,101) (14,646 ; 97,088)
11 (14,148 ; 62,116) 11 121 (155,632 ; 683,272) (200,177 ; 683,272) (14,018 ; 84,825)
12 (20,250 ; 61,719) 12 144 (243,004 ; 740,624) (410,074 ; 3809,193) (13,390 ; 72,563)
2y 2X Yx? XXy Yy
Toplam (202,118,1680,095) 78 650 (1223.987:9167,044) (40851,706,2822720,781)




(x7); = (15,492 = 1); (188,755 * 1) = (15,492; 188,755)
(x¥), = (16,491 = 2); (409,406 = 2) = (32,983;818,812)
(x3)3 = (18,238 * 3); (46,487 * 3) = (54,713;139,461)
(xy)1, = (20,250 * 12); (61,719 * 12) = (243,004; 740,624)
Buradan;

Y'xj = (15,492;188,755) + (32,983;818,812) +......... +(243,004; 740,624) =
((15,492 + 32,983 + - + 243,004); (188,755 + 818,812 + -+ + 740,624)) =
(1223,987;9167,044)
y2 = (15,492; 188,755) * (15,492; 188,755) = (239,989; 35628,323)

72 = (16,491; 409,406) * (16,491; 409,406) = (271,963; 167613.359)

72 = (18,238; 46,487) * (18,238; 46,487) = (332,610; 2161,028)
y2, = (20,250; 61,719) * (20,250; 61,719) = (410,074; 3809,193)

Buradan;
Yy? = (239,989;35628,323) + (271,963; 167613,359) + --- + (410,074;3809,193) =
((239,989 + 271,963 + -+ + 410,074); (35628,323 + 167613,359 + --- + 3809,193))
= (40851,706; 2822720,781)

(1223,987; 9167,044) — ((78; 78) * (202,118; 1680,095))
- ) ) ) 12
b =
782
650 — (ﬁ)

b = (—0,628; —12,263)
y = LY ye x =2 denklemleri ile X’in ve y’nin ortalamalar1 bulunur.

_ 78 = (202,118;1680,095)
X=—=26,5 ve =
12 12

da = (16,843;140,008) — [(—0,628; —12,263) * 6,5] = (20,924 ; 219,716)

= (16,843 ; 140,008)

Heparin hatti i¢in nétrosofik regresyon modeli (6.5)’de verilmistir.:
y; = (20,924;219,716) + {(—0,628; —12,2628) *x;} i=1.2,...,n (6.5)
9, = (20,924 ; 219,716) + [(—0,628; —12,263) * x,(1;1) = (20,296; 207,453)
y, = (20,924 ; 219,716) + [(—0,628; —12,263) * x,(2;2) = (19,668; 195,190)
y3 = (20,924 ; 219,716) + [(—0,628;—12,263) * x3(3;3) = (19,041; 182,928)
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$10 = (20,924 ; 219,716) + [(—0,628; —12,263) * x4,(12; 12) = (13,390; 72,563)

Heparin hattina iligkin hatali {iriin oranlarmin nétrosofik kiieleri elde edilmistir.

Bagimsiz degisken aylar, bagimli degisken nétrosofik hatali iirlin oranlar1 olarak alinarak

notrosofik regresyon ile tahmini hatali iiriin oranlar1 Denklem (5.9) kullanilarak bulunmus ve

Tablo 6.11°de verilmistir.

Tablo 6. 11. Heparin Hatt1 i¢in Nétrosofik Tahmini Hatali Uriin Oranlar

Notrosofik Gozlem Notrosofik Hatali Uriin

Numarasi

Orani ()

Tahmini Notrosofik Hatali

Uriin Oram (3)

Notrosofik Artiklar

© 00 N O OB~ W N

e =
= O

12

(15,492 ; 188,755)
(16,491 ; 409,406)
(18,238 ; 46,487)
(22,832 ; 91,274)
(17,316 ; 43,517)
(29,800 ; 173,515)
(22,478 ; 67,996)
(21,310 ; 416,435)
(0,000 ; 23,866)
(3,763 ; 95,010)
(14,148 ; 62,116)
(20,250 ; 61,719)

(20,296 ; 207,453)
(19,668 ; 195,190)
(19,041 ; 182,928)
(18,413 ; 170,665)
(17,785 ; 158,402)
(17,157 ; 146,139)
(16,529 ; 133,877)
(15,901 ; 121,614)
(15,274 ; 109,351)
(14,646 ; 97,088)
(14,018 ; 84,825)
(13,390 ; 72,563)

(-4,805 ; -18,699)
(-3,177 ; 214,216)
(-0,803 ; -136,441)
(4,419 ; -79,391)
(-0,469 ; -114,885)
(12,643 ; 27,375)
(5,949 ; -65,881)
(5,408 ; 294,822)
(-15,274 ; -85,485)
(-10,882 ; -2,078)
(0,130 ; -22,710)
(6,860 ; -10,844)

Denklem (6.2)’ye gore; bir sonraki aya ait tahmini hatali tiriin oran1 (12,762 ; 60,300)

olarak elde edilebilir.

6.5. Enjeksiyon Portu Hata Miktar1 Tahmini

Enjeksiyon portuna ait yillara gore ay bazindaki hata tiriin oranlar1 hesaplanmustir. 5 yila

ait bu oranlarin ay bazinda en biiylik ve en kiigiik degerleri Tablo 6.12 ile sunulmustur.
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Tablo 6.12. Enjeksiyon Portuna Ait Hatali Uriin Oranlar

Ay/Y1l 2015 2016 2017 2018 2019 En Biiylik En Kii¢iik
1 24,967 55,156 67,189 69,509 68,662 69,509 24,967
2 48,140 41,018 * 21,567 79,090 79,090 21,567
3 41,439 86,527 71,132 30,320 55,436 86,527 30,320
4 36,372 60,956 33,624 23,672 60,033 60,956 23,672
5 44,575 37,548 20,507 34,703 29,259 44,575 20,507
6 33,688 65,785 44,255 26,780 50,913 65,785 26,780
7 53,780 41,753 33,371 50,569 42,059 53,780 33,371
8 * 197,829 184,082 86,360 96,135 197,829 86,360
9 31,517 41,007 32,813 15,996 50,471 50,471 15,996
10 70,529 53,607 42,177 36,702 67,373 70,529 36,702
11 45,988 * 75,361 56,497 13,984 75,361 13,984
12 89,185 70,999 47,809 41,893 * 89,185 41,893

*Eksik Bilgi

Enjeksiyon portunun hatali iirtin adedi tahmininde, nétrosofik regresyon yontemine gore
Tablo 6.13 olusturulmustur. Bu tabloya gore y degerleri 5 yillik en biiyiik ve en kiiglik hata
adetlerini, x aylar1 sembolize ederken buna bagl ay bazli notrosofik tahmin edilen degerler

ile gosterilmistir.
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Tablo 6. 13. Enjeksiyon Portuna Ait Hatal1 Uriin Tahmini

Notrosofik Tahmin Edilen

Ay/Yil y X x? Xy 72 -
Deger (§)
1 (24,967 ; 69,509) 1 (24,967 ; 69,509) (623,361 ; 4831,524) (25,028 ; 69,668)
2 (21,567 ; 79,090) 2 4 (43,133 ; 158,181) (465,122 : 6255,301) (26,176 : 71,298)
3 (30,320 ; 86,527) 3 (90,961 ; 259,582) (919,317 : 7486,992) (27,325 : 72,928)
4 (23,672 : 60,956) 4 16 (94,690 : 243,826) (560,387 ; 3715,686) (28,473 : 74,558)
5 (20,507 : 44,575) 5 25 (102,533 ; 222,875) (420,522 ; 1986,922) (29,621 : 76,188)
6 (26,780 : 65,785) 6 36 (160,682 ; 394,708) (717,186 ; 4327,622) (30,769 : 77,818)
7 (33,371 : 53,780) 7 49 (233,594 ; 376,462) (1113,595 ; 2892,326) (31,917 ; 79,448)
8 (86,360 ; 197,829) 8 64 (690,876 ; 1582,632) (7457,966 ; 39136,330) (33,065 ; 81,078)
9 (15,996 ; 50,471) 9 81 (143,962 : 454,204) (255,865 : 2547,328) (34,214 : 82,708)
10 (36,702 ; 70,529) 10 100 (367,016 ; 705,290) (1347,009 ; 4974,344) (35,362 ; 84,338)
11 (13,984 ; 75,361) 11 121 (153,829 : 828,969) (195,565 : 5679,249) (36,510 ; 85,969)
12 (41,893 ; 89,185) 12 144 (502,714 ; 1070,214) (1755,010 ; 7953,877) (37,658 ; 87,599)
2y 2X Yx? XXy Yy
Toplam (376.118,943,598) 78 650 (2608,958,6366,488) (141465,002;890376,810)




(x7); = (24,967 % 1); (69,509 = 1) = (24,967; 69,509)
(x37), = (21,567 = 2); (79,090 = 2) = (43,133; 158,181)
(x37)s = (30,320 = 3); (86,527 * 3) = (90,961; 259,582)

(x9)12 = (41,893  12); (89,185 * 12) = (502,714; 1070,214)
Buradan;
Yxj = (24,967;69,509) + (43,133;158,181) +.........
((24,967 + 43,133 + - + 502,714); (69,509 + 158,181 + --- + 1070,214)) =
(2608,958; 6366,488)
y2 = (24,967;69,509) * (24,967;69,509) = (623,361; 4831,524)
y% = (21,567;79,090) * (21,567; 79,090) = (465,122; 6255,301)

y3 = (30,320; 86,527) = (30,320; 86,527) = (919,317; 7486,992)

+(502,714; 1070,214) =

§2, = (41,893;89,185) * (41,893;89,185) = (1755,010; 7953,877)

Buradan;
Y92 = (623,361,4831,524) + (465,122; 6255,301) +.........
( (623,361 + 465,122 + ---+ 1755,010); (4831,524 + 6255,301 + --- + 7953,877)) =

(141465,002;890376,810)

+(1755,010; 7953,877) =

(2608,958; 6366,488) — <(78? 78)  (376,118; 943.598))
b o ’ 12
b =
782
650 — (ﬁ>
b =(1,148; 1,630)
y= % ve X = zlﬁ denklemleri ile x’in ve y’nin ortalamalar1 bulunur.

_ 78 ~ (376,118;943,598)
X=—=26,5 ve Yy = P

= (31,343 ; 78,633)

a = (31,343; 78,633) —[(1,148; 1,630) * 6,5] = (23,880 ; 68,038)
Heparin hatti i¢in nétrosofik regresyon modeli (6.6)’da verilmistir.:

y; = (23,880 ; 68,038) + {(1,148; 1,630) *x;} i=12,...,n (6.6)

$, = (23,880 ; 68,038) + [(1,148; 1,630) * x,(1; 1) = (25,028; 69,668)
$, = (23,880; 68,038) +[(1,148; 1,630) * x,(2;2) = (26,176;71,298)
$, = (23,880 ; 68,038) + [(1,148; 1,630) * x3(3;3) = (27,325; 72,928)
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Y12, = (23,880 ; 68,038) + [(1,148; 1,630) * x;,(12;12) = (37,658;87,599)

Heparin hattina iliskin hatali iiriin oranlarinin noétrosofik kiimeleri elde edilmistir.
Bagimsiz degisken aylar, bagimli degisken nétrosofik hatali iirlin oranlar1 olarak alinarak
ndtrosofik regresyon ile tahmini hatali iirlin oranlar1 Denklem (5.9) kullanilarak bulunmus ve
Tablo 6.14°de verilmistir.

Tablo 6. 14. Enjeksiyon Portu Igin Notrosofik Tahmini Hatali Uriin Oranlari

Nétrosofik Nétrosofik Hatali Uriin -~ Tahmini Nétrosofik Hatali

GoOzlem Numarasi Orani (3) Uriin Oram (f’ ) Notrosoftic Arttlar
1 (24,967 ; 69,509) (25,028 ; 69,668) (-0,061 ; -0,159)
2 (21,567 ; 79,090) (26,176 ; 71,298) (-4,610 ; 7,793)
3 (30,320 ; 86,527) (27,325 ; 72,928) (2,996 ; 13,600)
4 (23,672 ; 60,956) (28,473 ; 74,558) (-4,800 ; -13,602)
5 (20,507 ; 44,575) (29,621 ; 76,188) (-9,114 ; -31,613)
6 (26,780 ; 65,785) (30,769 ; 77,818) (-3,989 ; -12,033)
7 (33,371 ; 53,780) (31,917 ; 79,448) (1,453 ; -25,668)
8 (86,360 ; 197,829) (33,065 ; 81,078) (53,294 ; 116,751)
9 (15,996 ; 50,471) (34,214 ; 82,708) (-18,218 ; -32,237)
10 (36,702 ; 70,529) (35,362 ; 84,338) (1,340 ; -13,809)
11 (13,984 ; 75,361) (36,510 ; 85,969) (-22,526 ; -10,608)
12 (41,893 ; 89,185) (37,658 ; 87,599) (4,235 ; 1,586)

Denklem (6.2)’ye gore; bir sonraki aya (n=13 igin) ait tahmini hatali {irtin orani (38,806

; 89,229) olarak elde edilebilir.

6.6. Ven Kan Haznesi Hata Miktar1 Tahmini

Ven kan haznesine ait yillara gére ay bazindaki hata iiriin oranlari hesaplanmistir. 5 yila

ait bu oranlarin ay bazinda en biiylik ve en kiigiik degerleri Tablo 6.15 ile sunulmustur.
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Tablo 6. 15. Ven Kan Haznesine Ait Hatali Uriin Oranlari

Ay/Y1l 2015 2016 2017 2018 2019 En Biiylik En Kii¢iik

1 24,751 * 263,797 499,194 141,403 499,194 24,751
2 39,417 256,410 152,625 40,437 320,513 320,513 39,417
3 253,036 160,256 165,961 115,385 155,087 253,036 115,385
4 346,500 245,761 141,924 160,256 155,087 346,500 141,924
5 346,500 128,205 98,746 38,462 274,725 346,500 38,462
6 224921 190,876 157,249 122,229 171,703 224,921 122,229
7 273,748 167,954 188,076 161,264 147,145 273,748 147,145
8 240,385 137,363 288,462 137,363 233,536 288,462 137,363
9

240,385 166,141 268,336 * 125581 268,336 125,581
10 113,122 224048 185625 171,194 155739 224,048 113,122
11 198,255 204221 196,232 174,825 191,791 204221 174,825
12 126,103 232,162 152,424 152,625 * 232,162 126,103
*Eksik Bilgi

Ven kan haznesi hatali iiriin adedi tahmininde, nétrosofik regresyon yontemine gore Tablo
6.16 olusturulmustur. Bu tabloya gore § degerleri 5 yillik en biiyiik ve en kiiciik hata
adetlerini, x aylar1 sembolize ederken buna bagli ay bazli nétrosofik tahmin edilen degerler

y ile gosterilmistir.
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Tablo 6. 16. Ven Kan Haznesine Ait Hatali Uriin Tahmini

Notrosofik Tahmin Edilen

1%

Ay/Yil ¥ X x? Xy 52 -
Deger ()
1 (24,751 : 499,194) 1 1 (24,751 : 499,194) (612,624 : 249194,261) (59,674 : 380,579)
2 (39,417 ; 320,513) 2 4 (78,833 , 641,026) (1553,671 : 102728,468) (69,617 ; 364,135)
3 (115,385 ; 253,036) 3 9 (346,154 : 759,109) (13313,609 ; 64027,439) (77,559 ; 347,691)
4 (141,924 ; 346,500) 4 16 (567,698 ; 1386,001) (20142,563 ; 120062,490) (86,502 ; 331,247)
5 (38,462 ; 346,500) 5 25 (192,308 ; 1732,502) (1479,290 ; 120062,490) (95,445 ; 314,803)
6 (122,229 ; 224,921) 6 36 (733,377 ; 1349,528) (14940,042 ; 50589,581) (104,388 ; 298,359)
7 (147,145 ; 273,748) 7 49 (1030,018 ; 1916,233) (21651,763 ; 74937,751) (113,330 ; 281,915)
8 (137,363 ; 288,462) 8 64 (1098,901 ; 2307,692) (18868,494 ; 83210,059) (122,273 ; 265,471)
9 (125,581 ; 268,336) 9 81 (1130,227 ; 2415,027) (15770,540 ; 72004,378) (131,216 ; 249,027)
10 (113,122 ; 224,048) 10 100 (1131,222 ; 2240,478) (12796,626 ; 50197,415) (140,158 ; 232,582)
11 (174,825 ; 204,221) 11 121 (1923,077 ; 2246,426) (30563,842 ; 227066,198) (149,101 ; 216,138)
12 (126,103 , 232,162) 12 144 (1513,241 ; 2785,946) (15902,069 ; 53899,289) (158,044 ; 199,694)
2y PR Yx? XXy xy?
Toplam (1306,308:3481,641) 78 650 (9769,806:20279,62) (1706439,491;12121823,048)




(x7); = (24,751 = 1); (499,194 * 1) = (24,751; 499,194)
(x§7), = (39,417 x 2); (320,513  2) = (78,833;641,026)
(x)s = (115,385 = 3); (253,036 * 3) = (346,154; 759,109)

(x7)12 = (126,103 * 12); (232,162  12) = (1513,241; 2785,946)

Buradan;
Yxy = (24,751;499,194) + (78,833;641,026) +.........
((24,751 + 78,833 + - + 1513,241); (499,194 + 641,026 + -+ 1070,214)) =
(9769,806; 20279,162)
y2 = (24,751; 499,194) = (24,751; 499,194) = (612,624;249194,261)
y2 = (39,417;320,513) * (39,417;320,513) = (1553,671; 102728,468)
72 = (115,385; 253,036) * (115,385; 253,036) = (13313,609; 64027,439)

+(1513,241; 2785,946) =

$2, = (126,103;232,162) * (126.103,232.162) = (15902.069,53899.289)

Buradan;
2372 = (612,624;249194,261) + (1553,671;102728,468) + ---

+ (15902,069; 53899,289) =
( (612,624 + 1553,671 + - + 15902,069); (249194,261 + 102728,468 + ---

+53899,289)) = (1706439,491; 12121823,048)

(9769,806; 20279,162) — ((78; 78) * (13016,2308; 3481,641))

b=
782
650 — (ﬁ)

b = (8,943 ; —16,444)

y — X .. . .
% ve X = 21:—2 denklemleri ile x’in ve y’nin ortalamalar1 bulunur.

<N
Il

(1306,308;3481,641)
= = = (108,859 ; 290,137)

<n

78
—=6,5 ve
12

d = (108,859;290,137) — [(8,943; —16,444) * 6,5] = (50,731 ;397,023)

X
I

Enjeksiyon portu i¢in ndtrosofik regresyon modeli (6.7)’de verilmistir.:
y; = (50,731;397,023) + {(8,943; —16,444) xx;} i=12,...,n (6.7)

$, = (50,731 ; 397,023) + [(8,943 ; —16,444)  x,(1;1) = (59,674; 380,579)
$, = (50,731; 397,023) + [(8,943 ; —16,444) * x,(2;2) = (69,617; 364,135)
$2 = (50,731; 397,023) + [(8,943; —16,444) * x5(3;3) = (77,559; 347,691)
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912 = (50,731; 397,023) + [(8,943 ; —16,444) * x;,(12;12) = (158,044;199,694)
Enjeksiyon portuna iliskin hatali iiriin oranlarinin noétrosofik kiimeleri elde edilmistir.
Bagimsiz degisken aylar, bagimli degisken notrosofik hatali iirlin oranlar1 olarak alinarak
notrosofik regresyon ile tahmini hatali iiriin oranlar1 Denklem (5.9) kullanilarak bulunmus ve
Tablo 6.17°de verilmistir.
Tablo 6. 17. Ven Kan Haznesi Icin Notrosofik Tahmini Hatali Uriin Oranlari

Notrosofik Notrosofik Hatali Uriin ~ Tahmini N&trosofik Hatali
Gozlem . - Notrosofik Artiklar

Numaras: Orani () Uriin Oram ()
1 (24,751 ; 499,194) (59,674 ; 380,579) (-34,923 ; 118,614)
2 (39,417 ; 320,513) (68,617 ; 364,135) (-29,200 ; -43,622)
3 (115,385 ; 253,036) (77,559 ; 347,691) (37,825 ; -94,655)
4 (141,924 ; 346,500) (86,502 ; 331,247) (55,422 ; 15,253)
5 (38,462 ; 346,500) (95,445 ; 314,803) (-56,983 ; 31,697)
6 (122,229 ; 224,921) (104,388 ; 298,359) (17,842 ; -73,437)
7 (147,145 ; 273,748) (113,330 ; 281,915) (33,815 -8,167)
8 (137,363 ; 288,462) (122,273 ; 265,471) (15,090 ; 22,991)
9 (125,581 ; 268,336) (131,216 ; 249,027) (-5,635; 19,310)
10 (113,122 ; 224,048) (140,158 ; 232,582) (-27,036 ; -8,535)
11 (174,825 ; 204,221) (149,101 ; 216,138) (25,724 ; -11,918)
12 (126,103 ; 232,162) (158,044 ; 199,694) (-31,940 ; 32,468)

Denklem (6.2)’ye gore; bir sonraki aya (n=13 igin) ait tahmini hatali iiriin orani
(166,987 183,250) olarak elde edilebilir.

6.7. Klempler Hata Miktar1 Tahmini
Klemplere ait yillara gore ay bazindaki hata {irlin oranlar1 hesaplanmistir. 5 yila ait bu

oranlarin ay bazinda en biiylik ve en kii¢iik degerleri Tablo 6.18 ile sunulmustur.
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Tablo 6. 18. Klemplere Ait Hatali Uriin Oranlar

Ay/Yil 2015 2016 2017 2018 2010 En Biyik En Kiicik
1 30,970 78,061 32,135 51,647 56,800 78,061 30,970
2 34544 60,009 31,078 38,210 * 60,009 31,078
3 23734 47,110 39678 27,000 25,794 47,110 23,734
4 * 40,143 30,313 29,262 39,295 40,143 29,262
5 17,450 44,698 22,433 48,041 48,178 48,178 17,450
6 17,147 42,689 27,996 32,240 40,112 42,689 17,147
7 12,910 29,143 33789 33,779 27,534 33,780 12,910
8 76,422 123,967 118,708 43321 62,691 123967 43,321
9 21,714 46,593 * 22,581 31,203 46,593 21,714
10 18,978 39,182 28,877 30,497 36,600 39,182 18,978
11 29,847 42491 31,009 26,067 33,149 42,491 26,067
12 52,436 20,719 33,622 21,900 * 52,436 20,719

*Eksik Bilgi

Klempler i¢in hatali iirlin adedi tahmininde, notrosofik regresyon yontemine gore Tablo 6.19
olusturulmustur. Bu tabloya gore ¥ degerleri 5 yillik en biiyiik ve en kiigiik hata adetlerini, x
aylar1 sembolize ederken buna bagli ay bazli notrosofik tahmin edilen degerler 7 ile

gosterilmistir.
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Tablo 6. 19. Klemplere Ait Hatali Uriin Tahmini
Notrosofik Tahmin
Ay/Yil y X x? Xy 52 -
Edilen Deger ()
1 (30,970 ; 78,061) 1 1 (30,970 ; 78,061) (959,146 ; 6093,576) (2,436 ; 59,253)
2 (31,078 ; 60,009) 2 4 (62,156 ; 120,018) (965,830 ; 3601,061) (26,893 ; 58,398)
3 (23,734 ; 47,110) 3 9 (71,201 ; 141,330) (563,2832 ; 219,366) (26,349 ; 57,544)
4 (29,262 : 40,143) 4 16 (117,047 : 160,574) (856,252 : 1611,500) (25,805 : 56,690)
5 (17,450 : 48,178) 5 25 (87,249 : 240,891) (304,499 : 2321,137) (25,261 : 55,836)
6 (17,147 : 42,689) 6 36 (102,882 : 256,133) (294,022 : 1822,340) (24,718 : 54,981)
7 (12,910 : 33,789) 7 49 (90,373 : 236,525) (166,679 : 1141,714) (24,174 : 54,127)
8 (43,321 ; 123,967) 8 64 (346,567 ; 991,736) (1876,701 ; 15367,803) (23,630 ; 53,273)
9 (21,714 : 46,593) 9 81 (195,427 ; 419,340) (471,501 : 2170,939) (23,087 : 52,419)
10 (18,978 ; 39,182) 10 100 (189,784 : 391,821) (360,178 ; 1535,234) (22,543 ; 51,564)
11 (26,067 : 42,491) 11 121 (286,737 ; 467,401) (679,487 : 1805,487) (21,999 : 50,710)
12 (20,719 : 52,436) 12 144 (248,629 ; 629,235) (429,281 : 2749,562) (21,455 : 49,856)
2y XX Yx? XXy Yy
Toplam (293,350;654,650) 78 650 (1829,002;4133,065) (86054,237;428566,352)




(x7); = (30,970 = 1); (78,061 = 1) = (30,970; 78,061)
(x7), = (31,078 * 2); (60,009 * 2) = (62,156;120,018)
(x7)s = (23,734 * 3); (47,110 % 3) = (71,201; 141,330)

(x9)12 = (20,719 * 12); (52,436 * 12) = (248,629; 629,235)
Buradan;
Y'xy = (30,970;78,061) + (62,156; 120,018) +.........
((30,970 + 62,156 + -+ + 1513,241); (78,061 + 120,018 + -+ + 629,235)) =
(1829,002; 4133,065)

$2 = (30,970; 78,061) * (30,970; 78,061) = (959,146; 6093,576)

72 = (31,078;60,009) * (31,078; 60,009) = (965,830;3601,061)

§2 = (23,734;47,110) * (23.734,47.110) = (563.283,2219.366)

+(248,629;629,235) =

§2, = (20,719; 52,436) * (20,719; 52,436) = (429,281;2749,562)

Buradan;
Y92 = (959,146; 6093,576) + (965,830;3601,061) +.........

( (959,146 + 965,830 + --- + 429,281); (6093,576 + 3601,061 + --- + 2749,562)) =
(86054,237;428566,352)

+(429,281;2749,562) =

_ (1829,002;4133,065) — ((78; 78) * (293,2350; 654,650))
b = 2
650 (22)
b = (—0,544; —0,854)
y = % ve X = zlﬁ denklemleri ile Xx’in ve y’nin ortalamalari bulunur.
x=2=65 ve y= (293’353;2654’650) = (24.446 ,54.554)

d = (24,446 ; 54,554) — [(—0,544; —0,854) * 6,5] = (27,980 ; 60,107)
Klempler igin nétrosofik regresyon modeli (6.8)’de verilmistir.:

$; = (27,980 ; 60,107) + {(—0,544; —0,854) xx;} i=12,...,n (6.8)

L = (27,980 ; 60,107) + [(—0,544 ; —0,854) * x,(1;1) = (27,436;59,253)

NI

, = (27,980 ; 60,107) + [(—0,544 ; —0,854) * x,(2;2) = (26,893; 58,398)
2 = (27,980 ; 60,107) + [(—0,544; —0,854) * x5(3;3) = (26,349; 57,544)

n
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$10 = (27,980 ; 60,107) + [(—0,544 ; —0,854) * x,,(12; 12) = (21,455; 49,856)

Klemplere iligskin hatali {iriin oranlarinin notrosofik kiimeleri elde edilmistir. Bagimsiz

degisken aylar, bagimli degisken notrosofik hatali {iriin oranlar1 olarak alinarak notrosofik

regresyon ile tahmini hatali iirtin oranlar1 Denklem (5.9) kullanilarak bulunmus ve Tablo

6.20’de verilmistir.

Tablo 6. 20. Klempler I¢in Nétrosofik Tahmini Hatali Uriin Oranlar

Notrosofik .
Notrosofik Hatali Urtin ~ Tahmini Notrosofik
Gozlem . 5 Notrosofik Artiklar
Numaras, Orani (¥) Hatali Urtin Orani ()
1 (30,970 ; 78,061) (27,436 ; 59,253) (3,534 ; 18,809)
2 (31,078 ; 60,009) (26,893 ; 58,398) (4,185 1,611)
3 (23,734 ; 47,110) (26,349 ; 57,544) (-2,615; -10,434)
4 (29,262 ; 40,143) (25,805 ; 56,690) (3,457 ; -16,546)
5 (17,450 ; 48,178) (25,261 ; 55,836) (-7,812; -7,657)
6 (17,147 ; 42,689) (24,718 ; 54,981) (-7,571; -12,292)
7 (12,910 ; 33,789) (24,174 ; 54,127) (-11,264 ; -20,338)
8 (43,321 ; 123,967) (23,630 ; 53,273) (19,691 ; 70,694)
9 (21,714 ; 46,593) (23,087 ; 52,419) (-1,372 ; -5,825)
10 (18,978 ; 39,182) (22,543 ; 51,564) (-3,564 ; -12,382)
11 (26,067 ; 42,491) (21,999 ; 50,710) (4,068 ; -8,219)
12 (20,719 ; 52,436) (21,455 ; 49,856) (-0,736 ; 2,581)

Denklem (6.2)’ye gore; bir sonraki aya (n=13 igin) ait tahmini hatali {iriin orani (20,912

49,001) olarak elde edilebilir.

Arter ven setlerinin alt1 alt Uriiniine ait notrosofik hatali Urin oranlart ve tahmini

notrosofik hatali tiriin oranlar1 Tablo 6.21 ve Tablo 6.22 ile verilmistir. Bunlara ait regresyon

modelleri sirasiyla asagidaki gibi bulunmustur. 6 adet alt {irtine iliskin olusturulan nétrosofik

regresyon modelleri asagida verilmistir.

Hasta baglantilar i¢in ndtrosofik regresyon modeli
Y1 = (38,25;107,940) + {(—1,182;1,210) *x;} i=12,...,n
Arter veya ven Izolatdrii igin nétrosofik regresyon modeli

yi» = (22,955;61,885) + {(0,004;4,217) *x;} i=12,...,n
Heparin hatt1 i¢in notrosofik regresyon modeli

$is = (20,924;219,716) + {(—0,628 ; —12,2628) * x;}
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Enjeksiyon portu i¢in ndtrosofik regresyon modeli

yia = (23,880;68,038) + {(1,148; 1,630) *x;} i=1.2,...,n
Ven kan haznesi i¢in nétrosofik regresyon modeli

yis = (50,731;397,023) + {(8,943; —16,444) *x;} i=12,...,n
Klempler i¢in ndtrosofik regresyon modeli

$6 = (27,980;60,107) + {(—0,544; —0,854) xx;} i=12,...,n
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Tablo 6. 21. Arter Ven Setlerinin Alt1 Alt Uriiniine Ait Notrosofik Hatali Uriin Oranlari ve Tahmini No6trosofik Hatali Uriin Oranlari

Aylar

Hasta Baglantilar

Notrosofik Tahmin
Edilen Deger

Arter Veya Ven
Izolatorii

Notrosofik Tahmin
Edilen Deger

Heparin Hatt1

Notrosofik
Tahmin Edilen
Deger

A W N B

© 0 ~N o o

11
12

(26,962 ; 95,403)
(53,755 ; 95,897)
(40,309 ; 77,100)
(24,028 ; 121,578)

(18,625 ; 162,109)
(31,909 ; 144,877)
(26,560 ; 99,248)
(42,614 ; 113,435)
(25,919 ; 147,911)
(36,877 ; 130,403)
(20,734 ; 136,610)
(18,513 ; 65,084)

(37,069 ; 109,150)
(35,887 ; 110,360)
(34,705 ; 111,570)
(33,522 ; 112,780)

(32,340 ; 113,990)
(31,158 ; 115,200)
(29,976 ; 116,410)
(28,794 ; 117,619)
(27,612 ; 118,829)
(26,430 ; 120,039)
(25,247 ; 121,249)
(24,065 ; 122,459)

(14,136 ; 43,016)
(23,151 ; 65,826)
(25,648 ; 60,249)
(23,289 ; 62,832)

(23,581 ; 58,215)
(26,209 ; 57,034)
(24,997 ; 46,710)
(35,382 ; 458,327)
(20,715 ; 46,092)
(21,136 ; 48,249)
(18,665 ; 62,783)
(18,835 ; 62,210)

(22,958 ; 66,102)
(22,962 ; 70,319)
(22,966 ; 74,536)
(22,969 ; 78,753)

(22,973 ; 82,970)
(22,977 ; 87,187)
(22,980 ; 91,404)
(22,984 ; 95,621)
(22,988 ; 99,838)
(22,992 ; 104,055)
(22,995 ; 108,272)
(22,999 ; 112,489)

(15,492 ; 188,755)
(16,491 ; 409,406)
(18.238,46.487)
(22,832 ; 91,274)

(17,316 ; 43,517)
(29,800 ; 173 ,515)
(22,478 ; 67,996)
(21,310 ; 416,435)
(0,000 ; 23,866)
(3,763 ; 95,010)
(14,148 ; 62,116)
(20,250 ; 61,719)

(20,296 ; 207,453)
(19,668 ; 195,190)
(19,041 ; 182,928)
(18,413 ; 170,665)

(17,785 ; 158,402)
(17,157 ; 146,139)
(16,529 ; 133,877)
(15,901 ; 121,614)
(15,274 ; 109,351)
(14,646 ; 97,088)
(14,018 ; 84,825)
(13,390 ; 72,563)
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)lo 6. 22. Arter Ven Setlerinin Alt1 Alt Uriiniine Ait Notrosofik Hatali Uriin Oranlar1 ve Tahmini Nétrosofik Hatali Uriin Oranlar1 (Devam)

Aylar

Enjeksiyon Portu

Notrosofik
Tahmin Edilen
Deger

Ven Kan Haznesi

Notrosofik Tahmin
Edilen Deger

Klempler

Notrosofik Tahmin
Edilen Deger

[EEN

© 00 ~N oo o b~ O w N

10

12

(24,967 ; 69,509)
(21,567 ; 79,090)
(30,320 ; 86,527)
(23,672 ; 60,956)
(20,507 ; 44,575)
(26,780 ; 65,785)
(33,371 ; 53,780)
(86,360 ; 197,829)
(15,996 ; 50,471)
(36,702 ; 70,529)
(13,984 ; 75,361)
(41,893 ; 89,185)

(25,028 ; 69,668)
(26,176 ; 71,298)
(27,325 ; 72,928)
(28,473 ; 74,558)
(29,621 ; 76,188)
(30,769 ; 77,818)
(31,917 ; 79,448)
(33,065 ; 81,078)
(34,214 ; 82,708)
(35,362 ; 84,338)
(36,510 ; 85,969)
(37,658 ; 87,599)

(24,751 ; 499,194)
(39,417 ; 320,513)
(115,385 ; 253,036)
(141,924 ; 346,500)
(38,462 ; 346,500)
(122,229 ; 224,921)
(147,145 ; 273,748)
(137,363 ; 288,462)
(125,581 ; 268,336)
(113,122 ; 224,048)
(174,825 ; 204,221)
(126,103 ; 232,162)

(59,674 ; 380,579)
(69,617 ; 64,135)
(77,559 ; 347,601)
(86,502 ; 331,247)
(95,445 ; 314,803)
(104,388 ; 298,359)
(113,330 ; 281,915)
(122,273 ; 265,471)
(131,216 ; 249,027)
(140,158 ; 232,582)
(149,101 ; 216,138)
(158,044 ; 199,694)

(30,970 ; 78,061)
(31,078 ; 60,009)
(23,734 ; 47,110)
(29,262 ; 40,143)
(17,450 ; 48,178)
(17,147 ; 42,689)
(12,910 ; 33,789)
(43,321 ; 123,967)
(21,714 ; 46,593)
(18,978 ; 39,182)
(26,067 ; 42,491)
(20,719 ; 52,436)

(27,436 ; 59,253)
(26,893 ; 58,398)
(26,349 ; 57,544)
(25,805 ; 56,690)
(25,261 ; 55,836)
(24,718 ; 54,981)
(24,174 ; 54,127)
(23,630 ; 53,273)
(23,087 ; 52,419)
(22,543 ; 51,564)
(21,999 ; 50,710)
(21,455 ; 49,856)




2015-2019 arast verilen 5 yillik verilere gore bir sonraki ay olan 2020 yilinin ilk

ayina ait tahmini hatali {irtin oranlar1 Tablo 6.23’de verilmistir.

Tablo 6. 23. 2020/1 I¢in Tahmini Hatali Uriin Oranlari

Alt Uriinler 2020/1
Hasta baglantilari (22,882 ; 123,670)
Arter veya ven izolatorii (23,002 ; 116,706)
Heparin hatti (12,762 ; 60,300)
Enjeksiyon portu (38,806 ; 89,229)
Ven kan haznesi (166,987 ; 183,250)
Klempler (20,912 ; 49,001)
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7. TARTISMA VE SONUCLAR

Giliniimiiziin yaygin ve tedavi gerektiren hastaliklarindan biri olan bobrek yetmezligi
icin uygulanan hemodiyaliz yontemi diyaliz devresi denilen cihaz igerisinde tamamlanan
devre ve kan devresi olarak bilinen arter-ven setlerinin kullanildigi devre olarak iki
asamadan olusur. Hemodiyaliz sirasinda, tek kullanimlik tiretilen arter-ven setleri hastaya
baglanir. Bu setler sayesinde hastanin kani diyalizore ve hemodiyaliz cihazina gider, daha
sonrasinda temizlenen kan tekrar hastaya verilir. Calisma kapsaminda arter ven setlerinin
alt tirlinleri olan hasta baglantilari, arter ve ven izolatorleri, heparin hatti, enjeksiyon portu,
ven kan haznesi ve klemplerin liretiminde gozlenen hatali iiriin miktarlar1 ele alinmstir.

Bilginin eksik veya yetersiz oldugu durumlarda eldeki verinin istatistiksel
karakteristiklerini hesaplamak her zaman miimkiin olmayabilir. Bu durumda bunlar
yaklasik olarak hesaplamak araliklar olarak tanimlama veya tam degerleri saglayamayiz,
ancak bunlar1 yaklasik olarak hesaplamamiz gerekik veya kiimeler halinde gostermek iyi
bir yaklasim olabilir. Bu yaklasimlar bizi bulanik teori ve onun uzantilarma gotiirir.
Notrosofik teoride bu yaklasimlardan biri olup tahmini degerlerin elde edilmesi igin
kullanilabilecek yaklasimlardan biri olarak nétrosofik regresyon modelleri dnerilebilir.

Bu calismada, diyaliz iriinleri iireten global ¢apli medikal bir firmanin irettigi
iiriinlerin baginda gelen arter-ven setleri ve bunlarin altiiriinlerine ait hatali iiriin oranlarina
ilisgkin 5 yillik verileri baz alinarak gelecege yonelik tahminler yapmak i¢in nétrosofik
regresyon modelleri olusturulmustur. Bu modeller hatali iiriin oranlarinin sonraki
donemler i¢in notrosofik tahmini degerlerini vererek lireticiye bir ongorii saglayacaktir.
Uretici bu sayede hangi iirlinlerde hangi oranlarda hatali iiretim gergeklestirdigini
gorebilecek ve bu yonde iyilestirmeler yapabilecektir. Bu durum verimlilik artisi
saglayacak, maliyetlerde azalmalara neden olacak ve miisteri memnuniyetini arttiracaktir.

Bu calismada belirsizlik igeren veri setleri i¢in tahmin modellerinin olusturulmasi
amactyla diyaliz i¢in kullanilan iiriinlerden olan arter-ven setlerine ve onun alt {iriinlerine
ait notrosofik tahmini regresyon modelleri olusturulmus ve noétrosofik tahminler
yapilmistir. Bu yOniiyle yeni bir ¢alisma olup literatiire katki saglayacagi diisiiniilmektedir.
lleriki calismalarda bulanik yontemlerin farkli uzantilar kullanilarak farkli bulank tahmini
regresyon modelleri kurularak bu modellerle karsilastirilabilir. Bu metot farkli iiriin
gruplart i¢in de eksik bilgi igceren durumlarda zamana bagli veya baska bagimsiz

degiskenlerle tahmini modeller olusturulmasina olanak saglayabilir. Belirsizlik ortaminda
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gelistirilecek olan bu yontem sayesinde benzer firmalarda da kullanilabilecek farkli bir
metodoloji literatiire sunulmustur.

Uretim yapan firmalarin kalite siirecinde, iiriin planlamas1 yapmas1 gerekmektedir.
Bu planlama {iriinlin tasarimindan baslayan ve miisteriyi devamli mutlu etmeye odakli
devam eden bir siiregtir. Bu siiregte 6zellikle yiiklii miktarda tiretim yapan firmalarin stok
yonetimini goz ardi etmemesi olduk¢a onemlidir. Stok yonetimi, maliyet planlamas, iiriin
satis1, hammadde satin almada biiyiik rol oynamaktadir. Yapilan satisa gore iiretim
devamliligi saglanir. Bu asamada, liretim sonrasi Ongoriillemeyen hatali {iriin miktari,
firmayr zora sokabilir ve miisteri memnuniyetini etkileyebilir. Uretimde yapilan
iyilestirmeler sonrasinda 6ngoriillemeyen nedenlerden olusacak bu hatali {iriinlerin tahmin
edilmesi stok yonetimi agisindan olduk¢a 6nemlidir. Bu ¢alisma, {iretim yapan firmalarin
gelecek aylara yonelik hatali {iriin tahminleri yapabilmesine olanak saglar. Bu sayede satis1
yapilan tirilinler i¢in Uirtin stogunun planlanmasi ve miisteri memnuniyetinin devamliligi
saglanir.

Uretim sonras1 kalite kontrol siireclerinde hatali {iriinlerin ayiklanmas1 miisteri
memnuniyetinin devamliligini saglayacaktir fakat firmaya fazladan maliyet olusturacaktir.
Bu ylizden firmalarin alt iiriin adetlerini bilmeleri maliyet planlamasi yapilmasi agisindan
da olduk¢a Onemlidir. Bu c¢alisma ile tahmini hatali alt triin modellemeleri
olusturulmustur. Bu sayede firmalarin gelecege yonelik planlama ve maliyet ¢aligsmalari
yapmasina, verimliligini arttirmasia ve {iriin kalitelerini belli bir standarda getirmesine
katki saglayacaktir. Benzer iiretim yapan firmalarda da kalitenin devamliliina istinaden

kullanilabilir ve uygun bir 6rnek teskil etmesi acgisindan da literatiire katki saglayacaktir.
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