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Ozet

Osteoporoz, viicudumuzdaki kemiklerin sertliklerinin azalip, kalitelerinin bozulmasi sonucunda daha zayif ve
kirilabilir hale gelmeleri ile ortaya ¢ikan ve tiim iskeletimizi etkileyen sistemik bir hastaliktir. Bu ¢aligmada, bir
iskelet hastalig1 olan osteoporozun 6n tanisinda kullanilan X-ray absorbsiyometri (DEXA) testinin radyasyon
dezavantaji sebebiyle, buna alternatif ve yapay zeka tabanli, dogruluk degeri yiiksek bir karar destek sistemi
olusturmak amaglanmistir. Gergeklestirilecek sistem bir 6n tan1 yontemi olarak kullanilacaktir. Bunun igin, 70
hastadan alinan belirli parametrelerden olusturulan veri seti yardimu ile tasarlanan olasiliksal sinir ag1 (OSA)
kullanilmstir. Elde edilen basar1 orani ile Yapay sinir aglarmin osteoporoz hastaliginin teshisinde karar destek
sistemi olarak kullanilabilecegi goriilmiistiir. Bu ¢alisma sayesinde bu hastaligin siiphesi ile ilgili birime gelecek
tiim hastalara DEXA testinin uygulanma olasilig1 aza indirgenmis olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Osteoporozun Tanisi; Olasiliksal Sinir Aglar1; Karar Destek Sistemleri

Abstract

Osteoporosis is a skeletal disorder characterized by low bone density and micro-architectural deterioration of bony
tissue. Dual-energy x-ray absorptiometry (DEXA) uses x-ray beams at two photon energies to estimate bone
mineral density (BMD). This method has been applied extensively to detect osteoporosis. Due to the radiation
disadvantage of the DEXA test, alternatively, an artificial intelligence-based decision support system was aimed.
The system to be performed will be used as a preliminary diagnosis method for osteoporosis. For this, the
probabilistic neural network (PNN) was used from 70 patient’s specific parameters. It has been observed that
artificial neural networks can be used as a decision support system in the diagnosis of osteoporosis. Thanks to this
study, the probability of the application of the DEXA test will be reduced to a minimum for all the patients who
are suspected of having this disease.

Keywords: Diagnosis of Osteoporosis; Probabilistic Neural Networks; Decision Support Systems

1. Giris

Osteoporoz; kemik mineral yogunlugu ve kemik giiciinde azalma, kemik kirilganlig1 ve kirik riskinde
artma, kemik dokusunun mikro-mimarisinde bozulmayla karakterize metabolik kemik hastaligidir.
Osteoporoz yagla birlikte siklig1 artan, morbidite ve mortaliteye neden olan dnemli bir halk saglig
sorunudur (Alkan, 2011; Gul, 2012).

Tim diinyada yasam beklentisi yiikselmekte ve yash insan sayisi artmaktadir. Diinya niifusunun
yaklagik ii¢ yliz yirmi milyonunu olusturan 65 yas ve iizeri kisi sayisinin 2050 yilinda bin bes yiiz
milyona ulasacagi beklenmektedir (World Health Organization, 1994; Boonen, 1997; Pinar, 2009).
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Osteoporoz tan1 ve takibinde kullanilan dual enerji X-ray absorbsiyometri (DEXA), kemik mineral
yogunlugunu belirlemede dogrulugu kanitlanmis, yaygin kullanilan, duyarlili: yiiksek ve girisimsel
olmayan bir yontemdir (Celik, 2009; Baim 2008; Aslan 2012).

DEXA cihazi hastanin kemigi i¢cinden gegen, iki ayr1 enerji piki seklinde olan ince ve goriinmez diisiik
doz x-1s1n1 demeti gonderir. Piklerden biri yumusak dokular, digeri ise kemik tarafindan emilir.
Yumusak dokular tarafindan emilen miktar total miktardan ¢ikarilir ve geriye kalan kemik mineral
yogunlugunu verir. Tiim aygitlar elde edilen bu verileri isleyen ve bilgisayar monitoriinde goriilebilir
hale getiren yazilim programlar igerir. Boylelikle kesin ve dogru tan1 konulmasi saglanirken hasta
olunmamasi durumunda az da olsa x-1s1nina maruz kalinir.

Yapay sinir aglar1 (YSA), insan beyninin 6zelliklerinden olan 6grenme yolu ile yeni bilgiler tiiretebilme,
yeni bilgiler olusturabilme ve kesfedebilme gibi yetenekleri herhangi bir yardim almadan otomatik
olarak gergeklestirmek amaci ile gelistirilen bilgisayar sistemleridir. Bu yetenekleri geleneksel
programlama yontemleri ile gergeklestirmek oldukg¢a zordur veya miimkiin degildir. Bu nedenle, yapay
sinir aglarmin, programlanmasi ¢ok zor olan veya miimkiin olmayan olaylar igin gelistirilmis adaptif
bilgi isleme ile ilgilenen bir bilgisayar bilim dali oldugu sdylenebilir (Er, 2015).

Osteoporozun teshisi i¢in yapilmig ¢aligmalar olmakla birlikte bu calismalar genellikle hastaligin
radyolojik ya da morfolojik teshisi konularina yoneliktir (Ulivieri, 2018; Lee, 2018; Agnaldo, 2018).
Osteoporozun teshisinde olasiliksal yapay sinir aglarinin kullanilmasi ile gelistirilen herhangi bir
calisma bulunmamasi ¢alismanin 6zgiin yani olarak vurgulanabilmektedir. Bu amag i¢in olusturulan
sistem Sekil 1’de verilmistir.

Genel Bilgiler

I

10 Soruluk Test

g 1

Kan Tahlili

T 1

Hastanede DEXA Bekleyenler Girdi katmam

Sekil 1. Yapay zeka tabanli Osteoporoz hastaligi 6n tanisi igin tasarlanan sistem.

Olasiliksal yapay sinir aglar1 ile osteoporozun teshisi tizerine odaklanan bu ¢alismanin sonucunda elde
edilen veriler 15181nda hastalik 6n tanis1 konulmayan bireylere DEXA testinin uygulanmamasi i¢in 6n
tan1 sistemi olusturulmustur. Dolayisiyla bu calisma ile hastalik teshisinde doktorlar igin yardimci
olabilecek, makine 6grenmesi tabanl: bir karar destek sistemi saglanmas: amacglanmastir.

2. Materyal ve Metot

2.1. Veri Seti

Bu calismada, Yozgat Bozok Universitesi Tip Fakiiltesi Ortopedi anabilim dalinda tedavi i¢in gelmis
80 bireyden alinan bilgiler ile bir veri seti olugturulmustur. Bu veri setinin 49 tanesi Osteoporoz 31
tanesi normal olan Kisilerden elde edilen verilerden olusmaktadir.

Veri setindeki temel amag, saghkli Kisilere DEXA testinin yapilmasini dnlemek ve saglikli kisileri
Osteoporoz hastasi olanlardan ayirabilmektir.
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Bu veri seti Olglimleri 80 ornekten olusmakta olup her bir 6rnek 23 belirleyici 0zellik ve 1 ¢ikis
(Osteoporoz var m1 yok mu bilgisi) icermektedir. Bu belirleyici 6zellikler asagidaki goruldigi gibi
siralanmastir.
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A- Genel Bilgiler

Yas

Cinsiyet

Menopoz olma durumu

Gebelik sayis1

Ailede osteoporoz

B- 10 Soruluk Test

Aile bireylerinizden herhangi birinde hafif bir garpma veya diisme sonrasi kalga kirigr meydana
geldi mi? (Evet- Hayir)

Herhangi bir kemiginizde hafif bir ¢arpma veya diisme sonras1 kirik meydana geldi mi? (Evet-
Hayir)

Ug aydan uzun siire kortikosteroid (kortizon, prednizon vb.) kullandimz m1? (Evet- Hayir)

Ug santimetreden fazla boyda kisalmaniz oldu mu? (Evet- Hayir)

Diizenli olarak alkol (gilinde 2 kadehten fazla) alir misiniz? (Evet- Hayir)

Gunde 20 adetten fazla sigara iger misiniz? (Evet- Hayir)

Sik sik diyare olur musunuz? (Evet- Hayir)

Kadinlar igin

45 yasindan once mi menopoza girdiniz? (Evet- Hayir)

Gebelik veya menopoz disindaki nedenlerle adetinizin 12 ay veya daha uzun siire aksadigi oldu
mu? (Evet- Hayir)

Erkekler icin

Testosteron seviyesinde azalmaya bagli impotans veya libido kaybiniz oldu mu? (Evet- Hayir)
C- Kan Testi

Calcium

Phosphor

Alkalen Fosfataz

D Vitamini

Parathormon

TSH

Ostrojen

Testesteron

2.2. Olasiliksal Sinir Ag1 (OSA) ile Osteoporoz Hastaligimin Teshis Edilmesi

Olasiliksal sinir ag1 (OSA), Donald Specht tarafindan gelistirilen olasilik yogunluk tahmininin
(probability density estimation-PDF) bir ag formiilasyonudur (Specht, 1990). “Kazanan hepsini alir”
mantigina dayali rekabetci 6grenme iizerine kurulu bir modeldir. Istatistik bilimi tarafindan Bayesian
siiflandiricist olarak adlandirillan bir yaklasim kullanarak siniflandirma problemleri igin genel bir
¢oziim saglar. OSA aginda genellikle, Bayes teorisinde gerekli olan “Olasilik Yogunluk Fonksiyonu”
yapisini gelistiren Parzen Yaklagimi (Parzen Estimation) kullanilir. Bu agin genel yapis1 Sekil 2’de
goriildiigli gibidir.
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f1

Y1 (11) } Osteoporoz

Y2(n) } Normal

Girig Omekleme Toplama Cikis
Katmam Katmam EKatmam Katmamni

Sekil 2. OSA Yapist.

Gorildiigi gibi bu ¢alismada giris, 6rnekleme, toplama ve ¢ikis katmanlarini iceren OSA ag yapisi
kullanilmigtir (Specht, 1990; Gulbag, 2007; Temurtas, 2009; Er, 2009). Giris katman1 herhangi bir
hesaplama yapmayip, sadece tiim Orneklerin giris degerlerini sonraki katmana dagitmaktadir.
Ornekleme katmanindaki tiim ndronlar, es zamanl olarak veri setinden gelen 23 boyutlu gergek giris
degerlerini alir. Radyal temelli agirlik fonksiyonlar1 bu katmanda bulunmaktadir. Kullanilan biitiin
radyal temelli agirlik fonksiyonlar1 ayni tiptedir (Gausian). Agin ¢ikisi olarak da Osteoporoz teshisi olup
olmadig bilgisine ulasilacaktir.

2.3. Performans Degerlendirmesi

Siniflandirma dogrulugu i¢in kullanilan denklemler (1) ve (2) de verildigi gibidir.

N
> Degerlendirme(n;) )
Sumiflandrma _ Dogrulugu(N) = = |N| , heN
1 Eger Siniflama(n) = nc )

Degerlendifme(n)z{o Diger _ Durumlar

Burada; N, smiflandirilan veri 6geleri setini (test set), n € N, nc’de n degerinin sinifin1 ve Siniflama(n)
de n’nin ag tarafindan belirlenen siniflandirma sonucunu temsil etmektedir.

Bu galisma igerisinde OSA aginin dogrulugunu hesaplamak amaciyla, 3 katli ¢apraz dogrulama (3-fold
cross-validation) teknigi kullanilmistir. k-kat capraz dogrulama tekniginde, tiim veri seti rastgele bir
birini diglayan farkli ve hemen hemen esit biiyiikliikteki k kadar alt kiimeye ayrilir. Siniflandirma
algoritmasi k-kez egitilir ve test edilir. Her defasinda kiimelerden biri test verisi olarak alinir ve geri
kalan kiime verileri egitim i¢in Kullanilir. Boylece, her egitim-test yapilandirmasi i¢in k-farkli test
sonucu elde edilir (Delen, 2005).

3. Sonuglar

Bu ¢alismada OSA yapist iki kisimda uygulanmistir. Birinci agamada, TV (traditional validation)
yontemi ile veri setinin %70°1lik kismi egitim i¢in ayrilmis geri kalan %30’luk kismi da test verileri
olarak secilmistir. ikinci asamada ise, TV yontemi yerine, 3 kath ¢apraz dogrulama teknigi
kullanilmustir. Bu teknigin kullanilmasiyla veri seti el ile egitim ve test olmak Uzere iki ayr1 kisma
ayrimamustir. Ciinkii 3 kath capraz dogrulama teknigi bu islemin programsal olarak yapilmasim
saglamaktadir. Ayrica, agin diizeltme faktorii de uygun olan araliklar iginde programsal olarak rastgele
tek tek (Random Search Method-RSM) taranmustir.
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Bu calisma neticesinde Osteoporoz hastaliginin teshisi i¢in kullanilan olasiliksal sinir aginin test seti
neticesinde elde edilen siniflandirma dogruluk oranlar1 Tablo 1’de verilmistir.

Tablo 1. Tasarlanan sistem i¢in kullanilan OSA aginin osteoporoz teshiste elde edilen dogruluk oranlari.

Bu Calismanin Test Sonuclart
Test Veri Setleri 1 2 3 Ortalama (%)
OSA Dogruluk Orani (3-Kat Caprazlama) % 88,89 %81,48 %92,59 87,65
OSA Dogruluk Orani (Traditional Validation-TV) % 85,19 85,19

Tablo 1’e bakildiginda, 3 kath ¢apraz dogrulama teknigini ve rasgele arama yontemini kullandigimiz
OSA ag yapisinin su ana Kadarki benzer calismalar da goz Oniine alindiginda en iyi siniflandirma
dogruluk oranlarina ulastigi agikg¢a goruilmiistiir. Bu ¢alismada da elde edilen %87,65 dogruluk orani da
kurulan sistemin kabul edilebilir bir dogruluk orani ile kullanilabilecegini gostermektedir. Bu sistem
i¢in kullanilan veri seti sistemin basaril1 bir sekilde kullanilabilecegi sonucunu dogurmakta olup, basari
oraninin yikseltilmesi i¢in egitim ve test veri setlerinin daha fazla spesifik hasta verileri ile
zenginlestirilmesi gerektigi kanaatine varilmstir.

Sonug olarak bu ¢alisma ile elde edilen yapi, Osteoporoz hastaliginin 6n tanisi icin bir karar destek
sistemi saglayabilmesi agisindan, doktorlara kendi kararlarinda yardimci olabilecegi diisiiniilmektedir.

4. Tartisma ve Oneriler

Ulkemizde, Osteoporozun teshisi konusunda bir karar destek sistemi olusturmak igin yeterli ¢aligmanin
bulunmadigi gortilmistiir. Ayrica bu sistemlerin gelistirilmesi i¢in gerekli olan veri kiimelerinin temini
de oldukga gugtiir. Bu hastaligin teshisi i¢in yaygin kullanilan DEXA testinin yapilmamasi i¢in alternatif
bir arastirma olarak bu ¢alisma 6ne ¢ikmaktadir.

Literatiirde, hastalik teshisi konusunda yapilan siniflandirma problemleri ¢aligmalarinin yeterli ve
giincel olmadig1 gortilmistiir. Bu alanda yapilan ¢alismalar genellikle spesifik bir hastalik (zerinde
yogunlastiklar1 goriilmiistiir. Bu calismada da spesifik bir hastalik olan Osteoporoza deginilmistir.

Bu elde edilen sonuglar neticesinde yapay zeka teknikleri ile osteoporoz siiphesi ile gelen hastalara
DEXA testinin uygulanip uygulanmamasi {izerine odaklanmig bir ¢aligmanin olmamasi ve bu alanda
yapilacak caligmalarda kullanilabilecegi Uzerine calisilmig olup benzer yapay zeka algoritmalar: ile
farkli performans araliklari elde edilecek farkli sistemler olusturulabilecegi kanaatine varilmistir.
Ayrica, bu ¢alisma ile literatiirdeki ¢alismalardan farkli olarak bir yapay sinir agi ile bir siniflandirma
isleminin yapilabilecegi vurgulanmig ve nemsenecek bir basari elde edilmistir. Bu amag¢ dogrultusunda
farkli hesaplama yontemleri ve yapay sinir agi modelleri kullanilarak diger caligmalara da zemin
olusturacag diislintilmektedir.
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