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SAGLIK BiLIMLERINDE

YAPAY ZEKA
Devjisi

EDITORDEN <
Editorial

» Yapay Zeka Sistemlerine Dair
Hukuki Duzenlemelere Dogru

Avrupa Birligi (AB) nezdinde yapay zeka sistemlerinin gelistirilmesi, pazarlan-
mast ve kullanimina dair hukuki bir ¢ergeve saglamak i¢cin AB Komisyonu, Yapay
Zeka Tiiztigii Teklif metnini 21 Nisan 202 1'de kamuoyu ile paylagmistir. Bu Teklifin,
takim kiigiik degisiklikler disinda, yasama siirecini tamamladiktan sonra yiiriirlige
girmesi beklenmektedir. S6z konusu Tiiziik Teklifi, 6zellikle saglik alaninda dnleyici
tiptan, tedaviye dek kullanilan ve kullanilacak yapay zeka sistemleri acisindan
sadece AB i¢in degil, tilkemiz i¢in de yakindan takip edilmesi gereken bir yasa
caligmasidir.

Tiiziik bu hali ile yasalasirsa, Tiirkiye gibi AB tiyesi olmayan tilkelerde yapay zeka
sistemlerini tiretenler agisindan da bazi hallerde baglayici olabilecektir. Soyle ki,
Teklifin 2. Maddesinde belirtildigi tizere, tiziik hiikiimleri AB i¢inde kurulmus olup
olmadigina bakilmaksizin, bir Yapay Zeka sistemini AB pazarina sokan veya hizmete
sunan Yapay Zeka saglayicilarini, AB smirlari igindeki yerlesik kullanicilari ve
irettigi ¢ciktilar AB i¢inde kullanilan Yapay Zeka Sisteminin tiglincti tilkelerdeki
saglayici veya kullanicilarini kapsayacaktir.

AB Komisyonu'nun Yapay Zeka Regiilasyon Teklifinde yapay zeka sistemlerine
dair yapilmis olan tanimlar, teknoloji tarafsiz bir anlayisla, ileride ortaya ¢ikacak olan
yeni teknolojileri de kapsayacak sekilde diizenlenmistir. Teklif kapsamindaki yapay
zeka sistemleri hem bagimsiz hem de bir bagka tirtiniin bileseni olan yapay zeka
sistemlerini kapsayacak sekilde tanimlanmistir. Bu nedenle tiiziigiin yurtrliige
girmesi durumunda, saglik alaninda kullanilan makine 6grenmesi gibi yapay zeka
sistemlerinde ve ayrica yapay zekanin basat rol oynadigi farkli teknolojilerin
uygulanmasinda da énemli rol oynayacaktir. Ornegin, 2030'da hayatin bir parcasi
haline gelecek olan 6G Kablosuz teknolojisinde yapay zeka ile desteklenen bir ag
yapisi soz konusu olacaktir. 6G'de yapay zeka algoritmalar1 hem agdaki anormal
durumlar1 tespit edilerek giivenligin giiglendirilmesi hem de siirekli olarak
toplanacak es zamanli verilerin analizi ile saglik alanindakiler dahil olmak tizere
hizmetlerin kesintisiz ve giivenli sekilde siirdiiriilmesini saglayacaktir. Ote yandan
ozellikle saglik alaninda 6nemli vaatleri olan beyin makine arayiizti teknolojisinde
son yillarda kaydedilen gelismelerde yapay zeka sistemlerinin rolii yadsinamaz. 6G
ile birlikte saglik hizmetleri ve uygulamalarindan iletisime dek ¢ok daha hizli bir
sekilde bireylerin saglik hizmetlerine erisimini saglama potansiyeli tasiyan bu yeni
teknolojilerin genis kitleler tarafindan kabuliinde iki unsur géze 6niine alinmalidir:
Giiven ve ulasilabilir ticretler.

Bireylerin uzaktan saglik hizmetlerine, makine 6grenmesi ile giderek gelisen
Onleyici tip uygulamalarina, robotik cerrahi, viicut i¢i ve viicut {istii sensorler ile
saglik takibi gibi uygulamalara agik olabilmeleri i¢in bu teknolojilerin giivenli ve
mahremiyete saygili olduklarina giiven duymalari gerekmektedir. Giiveni saglamak
icin en 6nemli aracimiz, hukuki belirliligi saglayan, giivenlik standartlarini yasal bir
cergeveye kavusturan ve zarar ortaya c¢ikmasi halinde etkili bagvuru olanaklari
saglayan yasal diizenleme-lerdir. Ikinci olarak, pek cok konusmasinda Prof. Dr.
Melih Bulut tarafindan da alt1 ¢izildigi iizere, yapay zeka ve bileseni oldugu diger

v



SAGLIK BiLIMLERINDE

YAPAY ZEKA
Devjisi

yeni teknolojiler ile dogruluk ve hizi artan saglik hizmetlerinin sadece dar bir
ayricalikli sinif igin degil, tiim bireyler i¢in ulasilabilir olmas1 hedeflenmelidir. Bu
hedefe ulasmamiz da tekelciligi onleyen, yeni oyuncularin pazara girisine olanak
taniyan kurallar ile miimkiind{ir.

Yapay zekd sistemi dedigimizde veri ile gelisen bir teknolojiden bahset-
tigimizden, genis veri setlerinin birka¢ piyasa aktorii elinde yogunlagmasinin
engellenmesi gerekmektedir. Boylece, rekabet canlanacak ve tiim toplumun adil
sekilde ulasmasi gereken yeni nesil saglik hizmetleri de ulasilabilir {icretler ile
sunulabilecektir. Ozellikle, katilim ve is birligini destekleyen bir toplum yapist
oniindeki tiim engellerin kaldirilmasi inovas-yonda ¢esitliligi artiracak ve sonucunda
kazanan tiim toplum olacaktir. Her bir bireyin yeterli saglik hizmetinden yararlan-
masinin ve bu hizmetlere giivenmesinin tiim toplum i¢in ne kadar 6nemli oldugunu
Covid-19 salgininda yasayarak 6grendik. Bu nedenle, AB Yapay Zeka Tiiziigii gibi
yasal diizenlemeler, sadece bugitin kullanilan yapay zeka sistemlerini degil, yakin
gelecekte kullanacagimiz uygulamalari ve bu uygulamalar ile doniisecek hayatlari-
mizi etkileyecek niteliktedir.

Covid-19 sirasinda gozlemledigimiz bir baska nokta ise, hastaneler basta olmak
tizere saglik kurumlarinda siber giivenligin 6nemidir. Salgin sira-sinda Avrupa'da
siber saldiriya ugrayan bazi hastanelerde acil saglik hizmetleri kesintiye ugramis ve
insan hayati risk altina girmistir. Bugilin artik hastanelerin bilisim sistemlerinin
giivenliginin teknik 6nlemler ile saglanmasinin yani sira, teknik 6nlemleri hukuki bir
cergeveye kavusturan ve verinin hem mahremiyetini hem de giivenligini korumay1
hedefleyen yasal diizenlemelerin insan yasami tizerinde hayati etkileri oldugunu
biliyoruz. Ote yandan, bilimsel arastirma ve gelistirme ¢alismalarinin yapilabilmesi
icin ag¢ik veriye iliskin hukuki ¢er¢evenin netlestirilmesine ihtiyag¢ vardir. Bu konuda
hukuki belirlilik saglanmadiginda hassas veri olan saglik verisinin paylasimi
tereddiitler yaratmakta, bu da yapay zeka ekosisteminde geride kalinmasina yol
acmaktadir. Hukuki diizenlemeler inovasyonun diismani degil, dostudur yeter ki
dogru kaleme alinsin. Bu nedenle, saglik verisinin mahremiyeti ve giivenligini
korumaya yonelik yasal diizenlemelerin tiimii, saglikta yapay zeka uygulamalari
acisindan yapay zeka ve hukukun en 6nemli kesisim alanlarindandir denilebilir.

Son olarak, yukarida ele aldigimiz AB Komisyonu'nun sundugu Yapay Zeka
Tuziik metninde hukuki sorumluluk ile ilgili yeterince ag¢ik bir diizenleme yer
almamaktadir. Ozellikle saghk alaninda doktorlara destek olmak iizere teshisten
tedaviye dek yapay zeka sistemlerinin kullanilmasi nedeni ile ¢esitli faktorlerden
(sistem ar1zasi, hatali karar, siber saldir1 gibi) ortaya ¢ikabilecek zararlarda kim/nasil
sorumlu olacaktir? Paydaslarin ¢ogaldigi ve farkli iilkelerde yer aldigi bu
hizmetlerde hangi iilke hukuku uygulanacaktir? Saglik alaninda kullanilan yapay
zeka sistemleri bir degil birden ¢ok hukuk dalmi ilgilendirmektedir. Saglik hukuku,
borglar hukuku, bilisim hukuku, veri koruma hukuku, rekabet hukuku, sigorta
hukuku, ceza hukuku, fikri miilkiyet hukuku, is hukuku, idare hukuku bunlardan
sadece bazilaridir.

Bu nedenle, Saglik Bilimlerinde Yapay Zeka Dergisi'ne her alanda calisan
hukukgularin saglik ve yapay zeka sistemleri kesisimindeki ¢alismalarini heyecanla
bekliyoruz. Saglik ve yapay zeka kesisiminde pek ¢ok hukuki soru ve sorun hala
tizerinde calisilmayi, kesfedilmeyi ve yanitlanmayi beklemek-tedir. Yelkenimiz
merakimiz, yakitimizin ¢ok disiplinli isbirligi olmasi dilegi ile dergide emegi gegen
tiim hocalarimiza, 6grencilere ve yazilari ile katki veren herkese tesekkiir ederim.

Av. Dr. Basak Ozan OZPARLAK
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Makine Ogrenmesi Yéntemleri ile Covid-19 p

Verilerinin Incelenmesi: Turkiye Ornegi

An Analysis of Covid-19 Data With Machine Learning Methods: The Case of Turkey

Zeynep OZEL*', Mert DEMIRSOZ’
Oz

Covid-19 viriisti giinlimiizde sagligimizi ve yasamimizi etkileyen en 6nemli
sorunlarin bagindadir. Bu viriisiin normal bir hastada etkisinin yaklasik olarak bir ay
sirdiigii diisiiniilmektedir. Buradan yola ¢ikarak Tirkiye Saglik Bakanligmin
acikladig1 giinlik vakalar, vefatlar, iyilesenler, testler ve agir hasta sayilari
verilerinden yola ¢ikarak aylik bir degerlendirme yaparak viriisiin aylik olarak
seyrinin degerlendirilmesi amaglandi. Arastirmada Mart 2020 ile Mart 2021
arasinda agiklanan 12 aylhik veri seti kullanildi. Bu veri seti Makine Ogrenmesi
siniflandirma yontemlerinden Random Forest algoritmasi ile analiz edildi. Analiz
sonucunda yontem kesinlik, duyarlilik, F 6l¢iisti ve AUC-ROC performans 6lg¢iitleri
ile smandi. Ayrica kullanilan degiskenlerin model icin 6nemi degerlendirildi.
Yapilan analizler sonucunda modelin dogrulugu (OOB) ise %83 olarak bulundu.
Performans 6lgiitleri de kesinlik orani %90, duyarlilik orant %89, F 6l¢iisti %89 ve
egrinin altinda kalan alan (AUC-ROC) %99 olarak bulundu. Modelinin dogrulugu
icin en 6nemli degisken giinliik iyilesen sayisi iken sinif belirlemedeki en 6nemli
degisken glinliik iyilesen sayisi olarak belirlendi.

Anahtar Kelimeler: Covid-19, Tiirkiye, Makine 6grenmesi, Rasgele orman, Smiflandirma
yontemleri

Abstract

Covid-19 virus is one of the most important problems affecting our health and life
today. It is considered that the effect of this virus for a normal patient continues
approximately one month. Turkey's Health Ministry declared that the daily cases of
death, recovering patient, tests and the number of seriously ill and these cases aimed
to evuluate on a monthly basis the progress of viriis. In our research were used to
announced between March 2020 and March 2021 the data set twelf montly. This data
set was analysed with the Random Forest algorithmn, which is one of the machine
learning classification methods. As a result of the analysis, the method was tested
with precision, recall, score F and AUC-ROC performance criteria. In addition, the
importance of the variables used for the model was evaluated. As a result of the
analysis, the accuracy (OOB) of our model was found to be 83%. Performance
criteria were found to have an precision rate of 90%, a recall rate of 89%, an F score
0f89%, and an area under the curve (AUC-ROC) 0£99%. While the most important
variable for the accuracy of the model was the daily healing number, the most
important variable in determining the grade was the Daily Healing Number.

Keywords: Covid-19, Turkey, Machine learning, Random forest, Classification methods
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Ozel et al.
Giris

Gegmisten giiniimiize kadar tiim toplumlar etkisi altina
alan salgin hastaliklarin yasandigi bilinmektedir. 21.
ylizyilin baginda ortaya ¢ikan korona viriisler: 2002 yilinda
SARS, 2012 yilinda MERS ve son olarak 2019 yilinda
Covid-19 virtsii ile kiiresel bir saglik problemi haline
gelmistir. Covid-19 viriisii ilk olarak 2019 yilinin Aralik
ayinda Cin'in Hubei eyaletine bagli Wuhan sehrinde ortaya
¢ikmis olan viriis agir akut solunumsal sorunlara yol agan bir
RNA viriisiidiir. Insandan insana damlacik ve temas yoluyla
bulasabilen ve insanlarda ciddi hasara veya oluimciil
sonuglara neden olan bir viriis oldugu bilinmektedir (24).

Turkiye'de ilk olarak 11 Mart 2020 tarihinde goriilen
Covid-19 virtisti ilk vakanin ardindan hizla tim tilkeyi etkisi
altina almig ve giiniimiizde de hala etkileri devam etmektedir.
Saglik Bakanligi tarafindan Tiirkiye'de viriisiin yayilma hizi,
hastanelerde yogun bakim servislerinde tedavi goren,
solunum cihazina bagli olan, iyilesen hasta sayilari ile 6lim
istatistikleri her giin periyodik olarak agiklanmaktadir (25).

Covid-19'un yaygin olarak goriilen diger solunum yolu
enfeksiyonlarindan ayrilan giivenilir bir klinik 6zelligi ve
teshis yontemi yoktur. Yapilan bir ¢alismada hastaligin ilk
asamasinda en sik goriilen semptomlarin %98'1 ates, %76's1
okstiriik, %44' halsizlik veya yorgunluk ve atipik semptom
olarak %28 balgam, %8 bas agrisi, %5 hemoptizi, %3 ishal
oldugu ve hastalarin yaklasik yarisinda nefes darligi gibi
problemlerin yasandig1 goriilmiistiir (1-3). Yapilan ¢aligma-
larda Covid-19 viriistiniin etkisi normal hastalarda maksi-
mum 15 giin kulugka, 15 giin tedavi olmak tizere 1 aylik
iyilesme stirecinden olugmaktadir (4, 5).

Makine 6grenmesi 6ngoriicii disiplinlerden biri olmasin-
dan dolayr mevcut verilerden hareketle tutarli sonuglar
ortaya koymaktadir. Bu amagla gelistirilen farkl algoritma-
lardan biri olan Random Forest yontemi 2001 yilinda
Breiman tarafindan o6ne siiriilmistir (22). Breiman'in bu
calismasi 1996 yilinda kendisinin 6nerdigi Bagging yontemi
ile 1998'de Ho tarafindan 6nerilen The Random Subspace
tekniginin bir kombi-nasyonu olarak olusturmustur (6,7).
Ayrica 1997'de tanimlanan, her diigiim igin en iyi ayrimin
rasgele bir se¢im tizerinden belirlendigi belirtilen bir
calismadan da etkilenmistir (8). Hem regresyon hem de
siniflandirma problemlerine uygulanabilir olmasindan
dolay1 popiiler bir modelleme tiirtidiir.

Random Forest yonteminin kullanilmis oldugu Rusya'da
yapilmis bir ¢alismada iklimsel faktorlerin virtisiin yayilma-
sini etkilemis oldugu bulunmus. Arastirmaya gore mevsim
sicaklig1 ve giinliik sicaklik araliginin COVID-19 iletiminin
yogunlugu baglaminda 6nemli oldugu rapor edilmis.
Calisma bulgularina gore, bahar déonemindeki sicaklik artigi
nedeni ile COVID-19 bulagsma yogunlugunun azalmasina
neden olabilecegi belirtilmistir (13).

Endonezya'da yapilmis bir ¢alismada, Nisan ve Eyliil
aylar1 arasinda stiren kurak mevsimde yiiksek giines 1s181na

maruz kalma stiresi ile iyilesme oranlari arasinda iliski
bulundugu rapor edilmis (23).

Calismanin temel hipotezi Tiirkiye'de Covid-19 verile-
rinin Random Forest yontemi ile aylik olarak incelendiginde
pandeminin seyri ve mevsim normallerinde aylara gore
degisen hava sicakliklarindan nasil etkilenmis oldugunu
ortaya koymaktir.

Gereg ve Yontem

Veri seti taninu

Veri seti olusturulurken temelde bes farkli 6znitelik ele
alimmistir. Bunlar: Saglik Bakanliginin agikladigi giinlik
vakalar, vefatlar, iyilesenler, testler ve agir hasta sayilaridir
(21). Bu veriler Saglik Bakanlig: tarafindan olusturulmus
veriler olup buradan elde edilmistir. Her giin kaydedilen
bilgiler, 11 Mart 2020 ile 12 Mart 2021 arasindaki zamani
igermektedir.

Saglik Bakanligi tarafindan agiklanan hem laboratu-var
onayli hem de klinik olarak teshis edilmis vakalar
kullanilmistir. Onaylanmis vakalar veya oliimler kadar
medyada yer almayan iyilesmis vakalarin, yapilan testlerin
ve agir hasta sayilarmin da buiyiik bir énemi mevcuttur.
Ciinkii verilerin dogrulugu medyada olusmus veriler degil,
hiikiimetin resmi organlarindan agiklanan verilerdir.

Random forest siniflama algoritmas

Arastirmada veri madenciligi alt calisma alanlarmn-dan
olan makine 6grenmesinin Random Forest siniflan-dirma
algoritmasi kullanilmistir.

Random Forest algoritmasi hem siniflandirma hem de
regresyon problemlerinde kullanilabilmektedir. Algoritma
smiflama i¢in su sekilde ¢aligir: Smiflandirici girdi 6zelligin-
deki vektorii alir, ormandaki her agagla siiflandirir ve
6nermenin ¢ogunlugunu alan smif etiketini ¢ikarir. Bir
regresyon durumunda siniflandiricinin cevabt ormandaki
tim agaclar lizerindeki cevaplarin ortalamasidir. Tim
agaclar aynmi parametrelerle fakat farkli egitim setleriyle
egitime almmustir. Egitim-den gegen biitiin agaglarin her bir
digiimiinde, biitiin degiskenler en iyi boliinmeyi bulmaya
degil bunlarin bir alt kiimesini bulmak i¢in kullanilir. Her
digiimde yeni bir alt set olusturulur. Rastgele agaglarda
egitim hatasinin tahmini i¢in ayr1 bir test setine gerek yoktur.
Ciinkii hata egitim esnasinda tahmin edilmektedir (9).

Random Forest yonteminde, torbalama ve rastgele 6zellik
secimi birlikte kullanilir. Her yeni egitim seti, orijinal egitim
setinden iadeli olarak c¢ekilir. Ardindan rastgele ozellik
secimi kullanilarak yeni egitim setinde bir agac yetistirilir.
Yetistirilen agaclarda budama yapilmaz. Yapilan ¢caligmalar,
ozellik secimi Olgiitlerinin degil, budama yontemlerinin
se¢iminin aga¢ tabanli siniflandiricilarin performansini
etkiledigini gostermektedir. Torbalamanin kullanilmam-
asmin iki nedeni vardir: Birincisi, rastgele 6zellik se¢imi
kullanildiginda torbalama kullaniminin dogrulugu arttirdigi
goriillmektedir. Ikincisi, torba dis1 hatalarin (OOB)



hesaplanmasidir. Budamanin olmamasi rastgele ormanlari
diger karar agac1 yontemlerinden daha uygun hale getirmistir
(10).

Model smiflamasi i¢in performansi degerlendiren ve
basariyt 6lgen birtakim oOlgiitler vardir. Bu 6lgiitlerin
hesaplanmasinda hata matris kullanilmaktadir. Hata matrisi,
tahminlerin dogrulugu hakkinda bilgi veren 2x2'lik bir
matristir. Model performansini 6lgmek i¢in tahmin degerleri

Tablo 1: Hata Matrisi
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ile gergek degerleri karsilagtirarak bu matris olusturulur. Bu
matris Tablo 1'deki gibidir (11).

Siniflandirma islemini yapan sistemin pozitif sinif
etiketlerinin tahmin etmedeki etkililigi duyarlilik olarak
tanimlanmaktadir. Duyarlilik, dogru siniflandirilan pozitif
orneklerin toplam pozitif 6rnek sayisina oranidir (11).

Tahmin Edilen Simif
Pozitif (P) Negatif (N)
TP FN
Dogru (T) (Dogru tahmin edilen (Yanlig Tahmin Edilen
pozitif sinif) Negatif Sinif)
Gergek Smif
FP TN
Yanlis (F) (Yanhs Tahmin Edilen (Dogru Tahmin Edilen
Pozitif Sinif) Negatif Sinif)
Tablo 2: Tiirkiye i¢in aylara gére Performans Olgiitleri
Aylar Kesinlik Duyarhlik F Olciisii AUC
Mart 2020 0,99 0,99 0,99 0,99
Nisan 2020 0,99 0,99 0,99 0,99
Mayis 2020 0,99 0,88 0,93 0,99
Haziran 2020 0,80 0,57 0,67 0,98
Temmuz 2020 0,57 0,99 0,73 0,99
Agustos 2020 0,99 0,99 0,99 0,99
Eyliil 2020 0,50 0,33 0,40 0,99
Ekim 2020 0,71 0,83 0.77 0,99
Kasim 2020 0,99 0,99 0,99 0,99
Aralik 2020 0,99 0,99 0,99 0,99
Ocak 2021 0,99 0,99 0,99 0,99
Subat 2021 0,86 0,99 0,92 0,99
Mart 2021 0,99 0,83 0,91 0,98
Model 0,90 0,89 0,89 0,99

Tablo 3: Degisken Onem Degerleri

Dogruluk Onemi

Sinif ayirma 6nemi

Giinliik Hasta Sayisi 0.058
Agir Hasta Sayisi 0.364
Giinliik Test Sayisi 0.362
Giinliik Vefat Sayis1 0.223
Giinliik Iyilesen Sayis1 0.541

0.536
0.293
0.272
0.250
0.008
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TP

Duyarlilik = TP N

Siiflandirma islemini yapan sistemin negatif sinif
etiketlerinin tahmin etmedeki etkililigi 6zgiilluk seklin-de
tanimlanmaktadir. Ozgiilliik, dogru smiflandirilan negatif
Orneklerin toplam negatif 6rnek sayisina oranidir (12).

TN

Ozgulluk = TN—+FP

Dogruluk orani: Siniflandirma modellerini degerlendir-
mek icin de bir metrik yontemdir. Dogruluk orani testi ile
yapilan siniflandirma modelinin ne kadar verimli oldugunun
da tespiti yapilmis olur. Dogruluk orani yiizde olarak ne
kadar ytiksek ¢ikarsa siniflandir-ma modelinin de o kadar iyi
calistigranlasilir (11).

TP + TN
TP + TN + FP + FN

Dogruluk =

Kesinlik orani: Dogru tahmin edilen pozitif sinif
degerinin, biitiin pozitif olarak tahmin edilen sinif
degerlerine oranidir (11).

Kesinlik = —
eSUe = b ¥ FP

F1 olgtsii: Duyarlilik ile kesinlik olgtitlerini beraber
degerlendirilebilmek i¢in kullanilan F-6l¢iitii, bu iki 6l¢iitiin
harmonik ortalamasidir (11).

Duyarlilik x Kesinlik
Duyarlilik + Kesinlik

F Olglisii = 2 X

Modelimizin dogrulugunu tespit etmek i¢cin ROC
(Receiver Operating Characteristic Curve- Alict Isletim
Karakteristik Egrisi) egrisi kullanilir bu egri olusturu-lurken
egrinin altinda kalan alan1 belirlemek icin AUC (Area Under
Curve) degeri hesaplanir. Bu deger modelin siniflart ne kadar
basarili ayirt edebildigini anlatir. AUC-ROC degeri 1'e ne
kadar yakinsa modelin performansi o kadar iyi denilebilir.
Budegerin alabilecegi en diisiik degerise 0,5'tir (11).

ROC egrisi ¢izilirken y ekseninde duyarlilik, x ekse-ninde
ise (1- Ozgiillikk) degerleri kesisim noktasi belirlenerek
grafik ¢izilir (11).

Yukarida verilen degerler tiim smiflar i¢in belirle-nerek
sonuglar tim siniflara gore degerlendirilir. Bu degerler
sayesinde model ile ilgili degerlendirme yapilacaktir.

Random Forest siniflama algoritmasinda degiskenler i¢in
dogruluktan ortalama diisiis (mean decrease in accuracy) ve

diigiim safliginda toplam artis (total increase in node purity)
olarak iki farkli deger hesaplanmaktadir. Bu degerler 1'e
yaklastikca degisken onemi artmakta azaldik¢a degisken
onemi azalmaktadir. Yapilan tahmin ile en iyi siniflamay1
yapmasinda en ¢ok yardimei olan degiskenin belirlenmesi
saglanir. Bunun sonucunda degiskenin model i¢in kullanila-
bilirligi incelenir (9).

Veri analizi

Random Forest siniflandirma algoritmasi i¢in maksimum
100 agag olusturulmus ve bu 100 agacin %50'si egitim seti
icin kullanilmistir. Bu egitim setinde kullanilacak agaglarin
her biri bir tahmin tireterek algoritmay1 egitmistir. Egitilen
algoritma sonucunda tahminler olusturulmustur. Tahminler
veri setindeki sonug ¢iktilarinin %20'si kullanilarak test
edilmistir. Buradan yola ¢ikarak veri setinde kullanilan
degiskenler bagimsiz olsa da test seti ile egitim seti
birbirinden bagimsiz degildir. Bu iliskiden yararlanarak
dogruluk oranlari olusturulmustur. Test seti ile egitim setinin
kesistigi optimum dogruluk orani bize modelimizin
dogruluk oranmi (Out Of Bag-OOB) ve en verimli agaci
belirlememizi saglamistir. Egitilen verinin ise %20'si
dogrulama i¢in kullanilmistir. Elde edilen sonuglar
dogrultusunda modelin dogruluk egrisi ¢izilmistir. Modelin
performansini degerlendirmek i¢in Kesinlik, Duyarlilik, F
Olgiisii ve AUC-ROC performans 6lgiitleri kullanilmis ve bu
Olctitler yardimi ile ROC egrisi ¢izilmistir. Son olarak
modelde kullanilan degiskenlerin onemleri degerlendiril-
mistir. Model hakkinda genel bir degerlendirme yapabilmek
i¢in karar sinir matrisleri kullanilmigtir. Bu matristeki her
hiicre kesisen iki sinif hakkinda degerlendirme yapmasi
saglanmstir.

Analizimiz Jasp (JASP Team (2020). JASP (Version 0.14)
[Computer software]) programi1 kullanilarak gergeklestirildi.
Jasp programinda analizin nasil yapilacagi eklerde gorsel
olarak verilmistir.

Bulgular

Sekil 1'de arastirmada degiskenler arasindaki iliskiler
incelendiginde en yiiksek iligkinin giinliik test sayisi ile agir
hasta sayis1 arasinda %86, daha sonra giinliik hasta sayisi ile
agir hasta sayisi arasinda %80 iliski bulunmustur. En diisiik
iliski ise %21 ile giinliik hasta say1s1 ile giinliik iyilesen sayis1
arasindadir. Incelenen tiim degiskenler arasinda istatistiksel
olarak anlamli iliskiler vardir.

Random Forest yontemi ile olusturulan modelde
maksimum 100 aga¢ kullanilmistir. Bu agaglardan en verimli
agacin 17. agac oldugu tespit edilmistir. Egitilen model test
asamasinda maksimum %89, dogrulama asamasinda ise
maksimum %93 dogruluga ulasmistir. Modelin dogrulugu
(OOB) ise %83 olarak bulunmustur. Modelin dogruluk
grafigi Grafik 1'de verilmistir.

Modelin performansini degerlendirmek i¢in Tablo 2' de
kesinlik, duyarlilik, F 6l¢iisi ve AUC-ROC performans
olgiitleri verilmistir.
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Grafik 1: Model Dogruluk Grafigi

Kesinlik degeri modelin %90 dogru siniflandirildigim
gostermektedir. Duyarlilik orani ise egitim veri setinin %89
ile gercek sonuglari temsil ettigini gostermektedir. F dl¢iist
ise kesinlik be duyarlilik degerlerinin harmonik ortalamasi
ile bulundugu ve metriklerin dogrulugunu gostermektedir.
Metrikler %89 dogruluga sahiptir. Egrinin altinda kalan alan
(AUC-ROC) %99 olarak bulunmustur. Modelin performan-
smin aylara gore degerlendirilmesi sonucunda elde edilen
metrikler Tablo 2' de detayli olarak verilmistir.

Sekil 2' de calismadaki aylara ait ROC egrileri ¢izilmistir.
Tablo 2' de verilen AUC-ROC degerleri ROC egrisinin
altinda kalan alani belirtmektedir. Buradan yola ¢ikarak
Random Forest siniflandirma yonteminin aylara gore ¢ok iyi
bir siniflandirma yaptig1 goriilmektedir.

Tablo 3'e gore dogruluktaki ortalama disiis, her bir
ozelligin Random Forest modelinin dogrulugu tizerindeki
etkisini 6lgmek i¢in degerlendirilmistir. Bunun sonucunda
Random Forest modelinin dogrulugu i¢in en 6nemli degis-
ken giinliik iyilesen sayisi olarak belirlenmistir. Siif ayirma
Onemi ise hangi degiskenin siniflar1 belirlemede daha 6nemli
oldugunu gostermektedir. Bunun sonucunda sinif belirleme-
deki en onemli degisken giinlik iyilesen sayisi olarak
belirlenmistir.

Sekil 3' e gore giinliik hasta sayisi ile giinliik test sayisi
birlikte incelendiginde; giinliik test sayisi en ¢ok Ocak 2021,
Subat 2021, Mart 2021 aylarinda, gtinliik hasta sayist en ¢cok
Ekim 2020, Kasim 2020, Aralik 2020 aylarinda artmistir.

Giinlikk hasta sayisi ile giinliik vefat sayisi birlikte
incelendiginde; gunliik test sayis1 en ¢ok Ocak 2021, Subat
2021, Mart 2021 aylarinda, giinliik vefat sayisi ise en ¢ok
Ekim 2020, Kasim 2020, Aralik 2020 aylarinda Nisan 2020,
May1s 2020 aylarinda da artmigtir.

Ginliik iyilesen sayisi ile giinliik test sayisi birlikte
incelendiginde; Aralik 2020'de hem giinliik test sayis1 hem
de giinlik iyilesen sayisi artmistir. Ocak 2021 ve Subat
2021'de artis daha ¢ok giinliik test sayisinda olmustur. Diger
tim aylarda giinliik iyilesen sayisinda ciddi bir artig
olmamustir.
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Gunluk Hasta Sayisi —
Gunluk Test Sayisi —
Gunluk Vefat Sayisi —

Gunluk lyilesen Sayisi — 0.21***0.387**

Agir Hasta Sayisi -

Sekil 1: Degiskenler arasindaki iliskiler
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Sekil 2: Random Forest Yontemi icin ROC Egrileri

Agir hasta sayist ile giinliik iyilesen sayisi birlikte
incelendiginde; Eyliil 2020, Ekim 2020, Kasim 2020' de agir
hasta sayis1 en yiiksek seviyeye ulagsmistir. Aralik 2020' de
ise hem agir hasta sayist hem de giinliik iyilesen sayisi
yiiksektir. Ocak 2021 ve Subat 2021' de agir hasta sayis1 daha
yiiksek seviyededir.

Tartisma

Covid-19 salgmi, onemli kiiresel saglik ve ekonomik
zorluklara neden olmustur. Bu ¢alismada Tiirkiye Covid-19
verileri Random Forest siniflama algoritmasi ile aylik olarak
smiflayip virtistin aylara gére durumlar1 degerlendirilmistir.
Caligmada hava sicakliklari degisken olarak ele alinma-
mistir. Hava sicakliklarinin mevsim normallerinde seyrettigi
distintildiiginde aylara gore temel alinarak incelenmistir.
Sonug olarak olustur-dugumuz modelin dogrulugu %83
olarak bulunmustur. Kesinlik, duyarlilik, F 6l¢tisti ve AUC-
ROC performans 6lgiitleri degerlendirilmis ve bu degerlen-
dirme sonu-cunda kesinlik orani %90, duyarlilik oran1 %89,
F 6l¢iisti %89 ve egrinin altinda kalan alan (AUC-ROC) %99
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Sekil 3: Tiirkiye icin aylara gore karar sinir matrisi

olarak bulunmustur. Degisken 6nemleri agisindan modelin
dogrulugu i¢in en 6nemli degisken giinliik iyilesen sayisi
iken sinif belirlemedeki en 6nemli degisken gtinliik iyilesen
sayist oldugu belirlenmistir.

Buradan yol ¢ikarak Covid-19 modelinin aylik olarak ¢ok
yiiksek derecede siniflandirilma oranina (%83) sahip oldugu
belirlenmistir. Bu oranin yiiksek olmasi, verilerin aylik
olarak farkli etkilere sahip oldugunu gostermektedir. Ayrica
Rusya'da yapilan bir ¢alismada Rusya'daki bolgelerdeki
biyoklimatik degiskenler ve iklim degiskenleri ile Covid-19
vakalar1 arasindaki baglantilar1 bulunmus. Bu calismada
mevsimsel durumlarin Covid-19 iizerinde anlamli bir
etkisinin oldugu tespit edilmis. Ayrica nemli bolgelerde
sicaklik ve riizgar hizi ile Covid-19 yogunlugu arasinda
pozitif bir iligki oldugunu tespit edilmis. Mevsimsel olaylar
aylara gore degisiklik gosterdigi i¢in bu sonuglar bu
calismadaki bulgular1 desteklemektedir (13). Ote yandan,
yapilan diger bir ¢alismada alti bolgede, giinliik sicaklik
araligr, nem ve sicakligin tiimii, Covid-19' un yayilmasi
{izerinde olumlu bir etkiye sahip oldugu belirlenmis. Iklim
iligkilerinin sonuglar1 onceki ¢calismalarla tutarlidir (14). Ek
olarak, Covid-19 vakalarinin ve Oliimlerinin sicaklik
dalgalanmasindan etkilendigini ve daha diisiik sicaklikla
onemli bir iligkinin bulundugu tespit edilmis (15, 16, 17).
Sicakligin Covid-19 vakalarinin iizerindeki etkisini incele-
yen c¢aligmalar da vardir (18, 19). Bazi c¢alismalar hem
sicakligin hem de sogugun etkilerinin solunum hastaliklarini

olumsuz etkileyebilecegi kanisindadir. Ayrica 30 dogu Asya
sehrinde artan glinliik sicaklik araligi riskinin daha yiiksek
kardiyovaskiiler hastalik riski ile baglantili oldugu bulunmus
(19, 20). Bu sonuglara gore degerlendirilmesi bize yeni bir
bakis agis1 saglayacaktir.

Sonu¢

Bu arastirmalar 1518inda tiim solunum yolu rahatsizlik-
larinda oldugu gibi Covid-19 virlisiiniin de mevsimler ve
sicakliklar ile arasinda anlamli iligkiler vardir. Aylara gore
virtisiin etkilerinin farkli oldugu g¢alismamiz sonucunda
bulunmustur. Random Forest siniflama algoritmasi1 bu
degerlendirmeyi yapmada oldukg¢a kullanighi bir makine
ggrenme algoritmasidir.

Artan Covid-19 vakalarina ve oliimlerine hizli yanit
vermek i¢in iklim temelli, hava sicakliklarinin géz oniine
alinmasi ve erken uyari sistemlerinin gelistirilmesi Covid-19
bulagma riskini azalmak i¢in 6nemli bir yol olabilir. Bu
iliskilerin daha iyi anlasilmasi, Covid-19 pandemisini
kontrol etmek ve 6nlemek i¢in temel bir unsur olan daha iyi
iklime duyarli miidahaleler yoluyla hizla biiyliyen vakalar
ve 6liimleri kontrol etmek i¢in kritik 5neme sahiptir.
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pandemisinin egilimleri ve bu egilimler ile COVID-19 vakalar1 arasindaki iligki

diizeylerinin analiz edilmesi amag¢lanmigtir. Bu amagla, oncelikle koronaviriis *Sorumlu Yazar
verileriyle iliskili arama terimlerine gore olusturulan Google Trends verilerine bagl Corresponding Author
olarak pandeminin seyri hem Tiirkiye hem de diinya baglaminda ortaya

konulmustur. Ardindan ise giinliik onaylanmis koronaviriis vakalar1 ile koronavirtis Tevfik BULUT
iliskili arama terimleri kullanilarak iiretilen Google Trends verileri karsilagtirmali 'T.C. Sanayi ve Teknoloji Bakanligi,
olarak hem diinya hem de Tiirkiye 6zelinde incelenmistir. Son olarak, Tiirkiye'de ve Ankara, Tirkiye

diinyada Google Trend koronaviriis pandemisi iligkili alt arama sorgularinda 6ne
cikan arama terimleri ortaya konulmustur. Tiirkiye ve diinya vakalarindan elde buluttevfik@gmail.com
edilen bulgular, Google Trend Hit sayilar ile giinliik onaylanmis vaka sayilari
trendinin birbiriyle benzerlik gostermedigini ortaya koymustur. Ayni zamanda hitps://orcid.org/0000-0002-3668-7346
Turkiye ve diinya vakalarinda Google Trend Hit sayilarmin izledigi dalgali seyrin
aksine gilinliik onaylanmis vaka sayilarinin dogrusal bir seyir izledigi gozlenmistir.
Google Trends tizerinden halk sagligina yonelik arama faaliyeti verileri, COVID-19
pandemisi gibi halk saglig1 krizlerinde ger¢ek zamanli, bilgilendirici ve maliyet
etkili halk saglig1 politikalari olusturulmasinda 6n bulgu olarak kullanilabilir. Bu tiir
bulgular ayn1 zamanda istatistiki verilerle ile karsilastirilarak aralarindaki iligki
ortaya konulabilir.

Anahtar Kelimeler: Google trends, COVID-19, Halk sagligi, Pandemi, Salgin.

Abstract

In this study, it is aimed to analyze the trends of COVID-19 pandemic and
relationship levels between these trends and COVID-19 cases by using Google
Trends as a big data source in about 14 months including the dates between 2020-01-
01 and 2021-03-21. For this purpose, first, the course of the pandemic depending on
Google Trends data generated according to the search terms associated coronavirus
has been demonstrated both in the context of Turkey and World. At the same time,
daily confirmed cases, and Google Trends data produced using the search terms
associated coronavirus were studied in a comparative context of the world and in
Turkey. Finally, featured search terms in Google Trend coronavirus pandemic-
related sub-search queries has been demonstrated in World and Turkey. The findings
obtained in Turkey and world cases have indicated that the trend that Google Trends
Hit counts followed was not similar to the one that the number of daily confirmed
coronavirus cases followed. Public health search activity data via Google Trends can
be used as preliminary evidence for real-time, informative and cost-effective public
health policies in public health crises such as COVID-19 pandemic. Such findings
can also be compared with statistical data and relationship between them can be

revealed.

Telif Hakki () 2021 Saglik Bilimlerinde Yapay Zeka Dergisi
(Journal of Artificial Intelligence in Health Sciences)

Keywords: Google trends, COVID-19, Public health, Pandemic, Outbreak.
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31 Aralik 2019 tarihinde Cin'in Hubei eyaletinin Wuhan
kentinde bir grup hasta i¢inde kaynagi bilinmeyen yeni bir
koronaviriis tespit edildi [1]. Bu tarihten baslayarak diinyay1
etkisi altina alan koronaviriis pandemisinde 11 Nisan 2021
itibartyla diinyada toplam onaylanmis vaka sayist 135
milyonu gegmis, hayatini kaybedenlerin sayisi ise 3 milyona
yaklasmistir [2].

Son yillarda kuruluslar iginde ve web tizerinden toplanan,
depolanan ve iletilen benzeri goriilmemis miktarda veriye
tanik olunmaktadir. Bu veri patlamasi, biiyiik veri kullanim-
larina ve analitige dikkat ¢ekmis ve biiyiik verinin kullanim
ve uygulanmasindan kaynakla-nacak sosyal dontistime
akademik ilgiyi artirmistir. Biiytk veri, biiytik veri hacmi ve
karmasik veri yapilari ile genellikle baglanabilir bilgi olarak
kabul edilir [3]. Ornekler arasinda sosyal medya verileri, cep
telefonu arama kayitlari, ticari web sitesi verileri, halka agik
cografi bilgiler, arama motoru verileri, akilli kart verileri ve
taksi yortinge verileri bulunur [4]. Biiyiik veri kullaniminin
en 6nemli uygulamalarindan biri de insan davraniglarini ve
sosyal degisimleri anlamak, tahminlerde bulunmak ve
projeksiyonlar ¢izmek isteyen cesitli organizasyon ve
gruplari desteklemektir [5,6].

Milyonlarca insan, saglikla ilgili semptomlar, teshisler,
tedaviler ve bunlarin olasi yan etkileri veya teshis prosediir-
leri hakkinda bilgi ve materyallere ulagsmak icin her giin
¢evrimigi arama motorlarini kullanmakta ve kisisel saglik
durumlarimi ve davraniglarini igeren bilgileri gesitli Web
sitelerinde goniillii olarak paylagmaktadir. Bu nedenle,
cevrimigi bilgi arayanlarin davraniglarinin izlenmesinden
elde edilen veriler, halk saglig1 siirveyansi ve arastirmasinda
kullanim i¢in potansiyel firsatlar sunmaktadir. Google
Trends, internet kullanicilarinin zaman i¢inde veya cografi
konuma gore tek bir terim veya kelime 6begine gore arama
sikligimi ortaya konulmasina imkén taniyan en popiiler
arama motoru olan Google arama motoru 6zelligidir [7, 8, 9,
10]. Google Trendler ilk olarak 11 Mayis 2006'da tanitil-
mistir. Google daha sonra 5 Agustos 2008'de, kullanicilara
arama trendleri hakkinda veri saglayan gelismis ve daha
ayrintili bir hizmet olan Google Arama Trendleri'ni piyasaya
stirdii. 27 Eyliil 2012'de Google, Google Arama Trendleri ile
Google Trendleri birlestirdi [11].

Google Trendler, bulasici hastaliklarin ve salgin hastalik-
larin izlenmesinde kullanilmakta olan degerli, kolay erisile-
bilir araglardan birisidir. Google Trendler tizerinden Covid-
19 iligkili arama terimlerine gore elde edilen veri ile yapilan
calismalar mevcuttur. Bu ¢aligmalardan biri Mavragani ve
Gkillas (2020) tarafindan yapilmis olup, bu g¢alismada
Amerika Birlesik Devletleri'nde hem ulusal hem de eyalet
diizeyinde COVID - 19 salgi analiz edilmistir. Analizde
COVID-19 vaka ve 6liim sayilar1 ile Google Trendler verileri
arasindaki iliski ortaya konulmustur [10]. Li ve digerleri
(2020) tarafindan da Cin'de COVID-19 iliskili benzer bir

calisma yapilmis olup, bu calismada da internet ve sosyal
medya aramalart ile COVID-19 onaylanmis ve siipheli
vakalar arasindaki iliski ortaya konulmustur [12]. Effenber-
ger ve digerleri (2020) tarafindan yapilmis ¢aligmada ise
farkli tilkelerdeki Google Trends verileri ile COVID-19 yeni
vakalar1 arasindaki iliski incelenmistir [13]. Hong ve
digerleri (2020) tarafindan yapilan bir diger ¢alismada da
Amerika Birlesik Devletleri'nde COVID-19 ve tele saglik
aramalart arasinda iligki Google Trends verileri lizerinden
yapilmistir [14]. Mavragani ve Gkillas (2020) tarafindan
COVID-19 pandemisinden en ¢ok etkilenen Italya (ulusal ve
bolgesel diizey), Ispanya, Fransa, Almanya ve Birlesik
Krallik 6zelinde yapilan calismada ise Google Trends
verileri ile COVID-19 vakalar1 ve 6liimleri arasinda iligki
ortaya konulmustur [10].

Calisma kapsaminda belirlenen arama terimlerine gore
yaklasik 14 aylik stire igerisindeki Turkiye ve diinyadaki
COVID-19 vakalari 6zelinde Google Trendler ile bilgi arama
davranigi kaliplari ortaya konulmustur. Ardindan ise bu bilgi
arama davranis kaliplari ile onaylanmis koronaviriis vakalari
arasindaki iliskiyi ortaya koymaya yonelik kesifsel bir
aragtirma yuirtitil-mustiir.

Yontem

Calisma kapsaminda ilk olarak Google Trends verileri
kullanilarak COVID-19 pandemisinin 01-01-2020 ile 21-03-
2021-tarihleri arasindaki trendinin analiz edilmesi
amaclanmistir. Bu kapsamda Tiirkiye i¢in Tirkge olarak
belirlenen COVID-19 iligkili arama terimleri soyledir:
"viriis", "pcr", "as1", "korona", "corona", "kovit","covid",
"covid-19", "covid19", "pandemi", "salgin", "epidemi",
"maske", "sosyal mesafe", "karantina".

Diger taraftan diinya igin Ingilizce olarak belirlenen
COVID-19 iliskili arama terimleri ise soyledir: "virus",

" n

per", "vaccine", "corona", "coronavirus", "covid-19",

nn

"covid", "pandemic", "covid19", "pandemic", "epidemic",
"isolation", "mask", "social distance", "quarantine".

Calisma kapsaminda kullanilan bir diger veri seti onay-
lanmis COVID-19 vakalarimi1 kapsamaktadir. Bu veri seti,
Birlesmis Milletler insani Isler Koordinasyonu Ofisi'ne ait
web sitelerinden biri olan Insani Veri Alisverisi'nden (HDX)
elde edilmistir [ 15]. Bu web sitesinde koronaviriis veri setleri
birbirinden bagimsiz olup onaylanmis vaka veri seti analiz
kapsaminda kullanilmistir. Bu web sitesinden alinan veri seti
csvuzantilidir.

Hem Google Trend ve hem de onaylanmig vaka veri
setleri, veri madenciligi teknikleri kullanilarak zaman seri-
sine gore eslestirilmigtir. Veri madenciligi ve analiz asama-
sinda Microsoft Excel 2016 [16] ve agirlikli olarak R
programlama dili [17] kullanilmigtir. Veri setlerinde zaman
serilerinde miikerrer kayitlar oldugu i¢in bu kayitlar her tilke
icinde benzersiz zaman serilerine indirgenmistir. Google
trend verisinin elde edilmesinde ise R yaziliminda kayitlt



“gtrendsR” paketi kullanil-mistir [18]. Grafiklerin elde
edilmesinde ise “ggplot2” paketi kullanilmistir [19].
Grafiklerin sunulmasinda kullanilan grafik temalar1 ise
“gothemes” paketinden alinmistir [20].

COVID-19 iliskili arama terimlerine bagli olarak
COVID-19 pandemisinin Tiirkiye'de ve diinyada izledigi
seyir ortaya konulmustur. Ardindan ise Tirkiye'de ve
diinyada one ¢ikan COVID-19 iligkili alt arama terimleri ve
Turkiye'de ve diinyadaki COVID-19 arama trendleri ile
onaylanmis vakalar arasindaki iligki verilmistir.

Google Trendler, terimler arasinda karsilastirma yapmay1
kolaylagtirmak i¢in arama verilerini normallestirir. Arama
sonuglari, asagidaki islemle bir sorgunun zamanina ve
konumuna goére normallestirilir: Her veri noktasi, goreli
popiilerligi karsilastirmak igin temsil ettigi cografya ve
zaman araliginin toplam aramalarina boltiniir. Aksi takdirde,
en ¢ok arama hacmine sahip yerler her zaman en yiiksek
sirada yer alirdi. Ortaya ¢ikan sayilar daha sonra bir konunun
tiim konulardaki tiim aramalara oranina bagli olarak 0 ila 100
araliginda o6lgeklenir. Bir terim i¢in ayni arama ilgisini
gosteren farkli bolgeler her zaman ayni1 toplam arama hacim-
lerine sahip degildir [11].

Tirkiye'de ve diinyada COVID-19 iliskili arama
terimlerindeki hit sayilari ve Tiirkiye'de ve diinyada COVID-
19 onaylanmig vaka sayilar1 ile COVID-19 iliskili arama
terimlerindeki hit sayilar1 arasindaki iligski diizeyi Pearson
korelasyon analizi ile ortaya konulmustur.

Bulgular

Bu kisimda ilk olarak yontem bolimiinde belirtilen
COVID-19 liskili arama terimlerine bagli olarak COVID-19
pandemisinin Tiirkiye'de ve diinyada izledigi seyir ortaya
konulmustur. Ardindan ise Tiirkiye'de ve diinyada 6ne ¢ikan
COVID-19 iligkili alt arama terimleri ve Tirkiye'de ve
dinyadaki COVID-19 arama trendleri ile onaylanmis
vakalar arasindaki iligki verilmistir.

Sekil 1'de COVID-19 iliskili arama terimlerine dayali
olarak COVID-19 pandemisinin Tiirkiye'de ve diinyada
izledigi seyir ortaya koyulmustur. Sekil 1'e gore 6ne ¢ikan
bulgular soyledir:

- Turkiye'de COVID-19 iligkili arama terimlerine baglh
olarak en yiiksek hit sayisina ulasilan tarih 5.04.2020 olup,
bu tarihte hit say1s1 266'dir. Bu tarihleri sirasiyla 15.03.2020
(n=263), 22.03.2020 (n=243) tarihleri izlemistir. Diger
taraftan 2021 yilinda en yiiksek hit sayisina ulasilan tarih ise
14.03.2021 olup bu tarihte hit sayis1 95'tir.

- Diinyada COVID-19 iligkili arama terimlerine baglt
olarak en yiiksek hit sayisina ulasildig tarih 15.03.2020
olup, bu tarihte hit sayis1 408'dir. Bu tarihleri sirasiyla
22.03.2020 (n=399), 29.03.2020 (n=374) tarihleri izlemistir.
Diger taraftan 2021 yilinda en yiiksek hit sayisina ulagilan
tarihise 3.01.2021 olup bu tarihte hit sayis1 147'dir.

- Elde edilen bulgular bir biitiin olarak degerlen-
dirildiginde 2020 yilinin mart ayindan sonra COVID-19
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iligkili arama terimlerindeki hit say1lari nispeten istikrarl bir
sekilde diistis egilimi gostermekte ve arama trendlerdeki
etkisinin azaldig1 goriilmektedir. Diger taraftan Tirkiye'de
ve dinyada COVID-19 iliskili arama terimlerindeki hit
sayilarinda benzer bir seyir gézlen-mistir.

5.01.2020
14.03.2021

Sekil 1: Tiirkiye'de ve Diinyada COVID-19 iligkili Arama
Terimlerine Goére Google Trendleri Veri kaynagi: Google Trends

Sekil 1'deki verilerden hareketle Tiirkiye'de ve diinyada
COVID-19 iliskili arama terimlerindeki hit sayilar1 arasin-
daki iliski ise Pearson korelasyon analizi ile incelenmistir.
Tirkiye (N=63, Ort=108,51, SS=58,13)' deki COVID-19
iliskili arama terimlerindeki hit sayilar1 ve diinya (N=63,
Ort=155,56, SS=77,70)daki COVID-19 iliskili arama
terimlerindeki hit sayilart arasinda oldukg¢a ¢ok yiiksek
diizeyde pozitif yonlii korelasyon bulunmus olup istatistiksel
olarak anlamlidir (p=0.000, r=0,878).
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Sekil 2. COVID-19 Alt Arama Terimlerine Gére En Yiiksek Hit
Sayisina Ulasan Terimler, Tiirkiye Veri kaynagi: Google Trends

Yontem kisminda belirtilen arama terimlerine bagh
olarak COVID-19 pandemisinin Tiirkiye ve diinyada izledigi
seyir ortaya konulmustu. Simdi ise arama terimlerinin iligkili
oldugu alt arama terimlerine bagl olarak en yiiksek hit
sayisina ulasan 15 alt arama terimi Tirkiye 6zelinde Sekil
2'de verilmistir. Sekil 2'ye gore alt arama terimlerinde en
yiiksek hit sayisina ulasan terim “viriis tiirkiye” olup, hit
sayist (n) 20'dir. Bu terimi sirastyla “yikanabilir maske”
(n=18) ve “viriis sayis1” (n=16) terimleri izlemistir. Diger
taraftan alt arama terimlerinde en az aranan terim ise
“yurtdisi per testi” (n=3) olmustur.
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Sekil 3. COVID-19 Alt Arama Terimlerine Gére En Yiiksek Hit
Sayisina Ulasan Terimler, Diinya Veri kaynagi: Google Trends

Diinyada arama terimlerinin iligkili oldugu alt arama
terimlerine bagli olarak en yiiksek hit sayisina ulasan 15 alt
arama terimi ise Sekil 3'te verilmistir. Sekil 3'e gore alt arama
terimlerinde en yiiksek hit sayisina ulasan terim “who” olup
hit sayist (n) 43'tir. Bu terimi sirastyla “what is social
distance” (n=33) ve “worldometer coronavirus” (n=28)
terimleri izlemistir. Diger taraftan alt arama terimlerinde en
az aranan terim ise “wuhan virus” (n=3) olmustur.

HDX web sitesinden 11.04.2021 tarihinde alinan giinliik
COVID-19 onaylanmis vaka sayilar1 ile Google Trend
COVID-19 iligkili arama terimlerine dayali olarak COVID-
19 pandemisinin Tiirkiye'de izledigi seyir ise Sekil 4'te
karsilastirmali olarak verilmistir. Sekil 4'te zaman serilerine
gore karsilastirma yapilabilmesi adina baz alinan tarih
araliklar1 ise 15.03.2020 ile 14.03.2021 tarihleri arasidir.
Bunun nedeni HDX veri tabanindan alinan onaylanmis vaka
veri setinde Tirkiye i¢in zaman serilerinin 15.03.2020
tarihinden itibaren baslamasidir. Sekil 4'te ortaya konulan
bulgulara bakildiginda Tirkiye'deki Google Trend hit
sayilar1 ile glinlik onaylanmis vaka sayilarinin izledigi
trendin birbiriyle ortismedigi ve dogrusal bir seyir
izlemedigi goriil-miistiir.
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Sekil 4. Tiirkiye'de COVID-19 iliskili Arama Terimlerine Gére
Google Trendleri ile Onaylanmis Vaka Sayilar1 Veri Kaynagi:
HDX ve Google Trends

Sekil 4'teki verilerden hareketle Tiirkiye'deki COVID-19
iliskili Google Trend hit sayilar1 ile giinliik onaylanmis
COVID-19 vaka sayilart arasindaki iliski de Pearson
korelasyon analizi ile ortaya konulmustur. Tirkiye'deki
COVID-19 iliskili Google Trend hit sayilar1 (N=53, Ort=
122,13, SS= 48,62) ve gilinlik onaylanmig COVID-19 vaka
sayilart (N=53, Ort= 820535,21, SS= 992965,38) arasinda
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Sekil 5. Diinyada COVID-19 {liskili Arama Terimlerine Gére
Google Trendleri ile Onaylanmis Vaka Sayilar1 Veri Kaynagi:
HDX ve Google Trends

orta diizeyde negatif yonlii korelasyon bulunmus olup
istatistiksel anlamlidir (p=0,000, r=- 0,544).

HDX web sitesinden 11.04.2021 tarihinde alinan giinliik
COVID-19 onaylanmis vaka sayilar1 ile Google Trend
COVID-19 iligkili arama terimlerine dayali olarak COVID-
19 pandemisinin diinyada izledigi seyir ise Sekil S'te
karsilastirmali olarak verilmistir. Sekil 5'te zaman serilerine
gore karsilagtirma yapilabilmesi adima baz alinan tarih
araliklar1 ise 26.01.2020 ile 14.03.2021 tarihleri arasidir.
Bunun nedeni HDX veri tabanindan alinan onaylanmig vaka
veri setinde diinya i¢in zaman serilerinin 26.01.2020
tarihinden itibaren baslamasidir. Sekil 5'e gore ortaya
konulan bulgulardan Google Trend Hit sayilari ile giinliik
onaylanmis vaka sayilarmin izledigi trendin birbiriyle
ortismedigi, Google Trend Hit sayilarinin izledigi dalgali
seyrin aksine giinliikk onaylanmis vaka sayilarmin dogrusal
bir seyirizledigi anlagilmaktadir.

Sekil 5'teki verilerden hareketle diinyadaki COVID-19
iliskili Google Trend hit sayilar1 ile giinliik onaylanmis
COVID-19 vaka sayilar1 arasindaki iliski de Pearson
korelasyon analizi ile incelenmistir. Diinyadaki COVID-19
iliskili Google Trend hit sayilar1 (N=60, Ort= 162,13, SS=
73,60) ve giinlik onaylanmis COVID-19 vaka sayilari
(N=60, Ort=38938473,65, SS=38938473,65) arasinda zayif
diizeyde negatif yonli korelasyon bulunmus olup,
istatistiksel anlamlidir (p=0,007, r=-0,343).

Tartisma ve Sonu¢

Bu calismada belirlenen arama terimlerine bagli olarak
Google Trendler tizerinden bilgi arama davranisi kaliplart ile
onaylanmis koronaviriis vakalar1 ve bilgi arama davranisi
kaliplar1 arasindaki iligkiyi ortaya koymaya yonelik kesifsel
veri analizi yapilmistir. Sekil 1'de ortaya konulan Google
Trends bulgular1 birlikte degerlendirildiginde ozellikle
Tiirkiye ve diinya vakala-rinin Google Trends COVID-19
iliskili arama terim-lerinde en yiik hit sayilarinin meydana
geldigi ay mart ayidir. Tiirkiye'de ve diinyada COVID-19
iliskili arama terimlerindeki hit sayilarinda benzer bir seyir
oldugu da goriilmiistiir. Nitekim Sekil 1'deki verilerden
hareketle ortaya konulan Pearson korelasyon analizi
bulgular1 da Tiirkiye'deki COVID-19 iligkili arama



terimlerindeki hit sayilar1 ve diinyadaki COVID-19 iligkili
arama terimlerindeki hit sayilar1 arasinda oldukg¢a cok
yiiksek diizeyde pozitif yonli korelasyon oldugunu
gostermig-tir. Ancak arama terimlerine gore hit sayilarindaki
dalgalanmalar her iki vakada benzer olsa da Tiirkiye 'deki
dalgalanmalar diinyadaki vakalara gore nispeten daha
fazladir. Diger taraftan her iki vakada da 2020 yilinin mart
aymdan sonra COVID-19 iligkili arama terimlerindeki hit
sayilar1 nispeten istikrarli bir sekilde diislis egilimi goster-
mekte ve arama trendlerdeki etkisinin azaldigi goériilmek-
tedir. Bunun nedeni, pandeminin ilk ¢eyreginde olmasi ve
kamuoyunun salgin hakkinda yeterli diizeyde bilgisi
olmamasinin kamuoyunu Google lizerinde salgin hakkinda
arama yapmaya itmesi oldugu diistintilmektedir. Bu durum
COVID-19 iligkili arama terimlerindeki hit sayilarinin mart
aymdaki en yiliksek seviyesine ulagsmasini aciklayabilir.
Ancak mart aymndan sonraki tarihlerdeki azalislar ise
salginin diinyada tamamen bilinir hale gele gelmesinden
dolay1 arama-lardaki azaliglara baglanabilir.

Sekil 2 ve Sekil 3'te ortaya konulan Google Trends iliskili
alt arama terimleri bulgulari birlikte degerlendirildiginde ise
one ¢ikan arama terimleri agisindan farkliliklar one
citkmaktadir. Sekil 2'de 6zellikle “yikanabilir maske” arama
teriminin Tirkiye 6zelinde 6ne ¢ikmasi aslinda salginla
birlikte ekonomik alim giicti gibi ekonomik kaygilar1 akla
getirmektedir. Sekil 3 ise diinya kamuoyunun iliskili alt
terimleri arasinda “who” terimini 1. sirada aramada ise
salginla ilgili olarak DSO'ye giivenildigini ve oradan bilgi
alinmak istendigini gostermektedir.

Diger taraftan Sekil 4 ve Sekil 5'te ortaya konulan Tiirkiye
ve diinya Google Trends bulgular birlikte degerlendirildi-
ginde ise giinliik onaylanmis vaka sayilarinin Google Trend
hit sayilar1 ile benzer bir seyir gostermedigi, Google Trend
hit sayilarinin izledigi dalgali seyrin aksine giinliik onaylan-
mis vaka sayilarinin dogrusal bir seyir izledigi goriilmek-
tedir. Bu durumunun COVID-19 pandemisinin genel olarak
diinyada ilk kez goriilmesine bagli olarak Google tizerinden
yapilan genel kamuoyu aramalarinin agiklanan giinliik
onaylanmis vaka sayilarindan once Google Trend hit
sayilarina yansimasindan kaynaklandigi disiiniilmektedir.
Bu durum 6zellikle COVID-19 salgininin diinyada glindeme
oturmaya bagladig1 2020 yilinin 1. ¢eyreginde ortaya ¢iktigi,
sonraki tarihlerde ise giinliik onaylanmis vaka sayilari ile ters
orantili oldugu gériilmiistiir. Bu durum, Sekil 4 ve Sekil 5
verilerinden hareketle aralarinda ¢ok giiglii iliski olmasa da
Pearson korelasyon analizi ile ortaya konulan negatif iligki
katsay1 (r) bulgularini destekler mahiyettedir.

Bu kisimda bulgularin tamami birlikte ele alindiginda
bilgi arama davranisinin kesfedilmesinde Google Trends
analizi bulgularinin bilgi veya farkindaligim 6l¢timlen-
mesinde vekil 6l¢ti olarak kullanilabilir. Ancak Google
Trendler, mutlak sayida arama saglamadig i¢in veriler-deki
korelasyonlarin ve iligkilerin karsilastirmali ista-tistiksel
analizini zorlastirabilir. Verilerdeki egilimler yararli olsa da
bilgi arama davranisi dogrudan istatistiki tablo verileriyle
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iliskilendirilemez [7]. Google Trends verilerinin yaninda
basta Twitter, Facebook olmak tizere diger sosyal medya gibi
cesitli kaynaklardan gelen epidemiyolojik bulgular
epidemiyolojide degerli veri kaynaklaridir. COVID-19'un
gercek zamanli izlenerek bu tiir veri kaynaklardan 6n
bulgularin kullanilmas1 ve yeni yaklasimlarin gelistirilmesi
¢ok 6nemlidir [10].

Bu kisitlara ragmen Google Trends, COVID-19 hak-
kinda kolayca erigilebilir ve dogru g¢evrimig¢i bilgi kay-
naklar1 saglamak ve bireyleri verimli internet arama
teknikleri hakkinda egitmek, bilgiyi aramay1, yonetmeyi ve
kullanmay1 optimize edebilir. Dahasi, bilgi arama
davranisini anlamak, saglik kuruluslarini, savunuculuk
gruplarin1 ve saglik profesyonellerini halk sagligi bilgi
ihtiyaclart ve ozellikle web tabanli ortamlarda egitim ve
danigmanliga uygun odak, igerik ve yaklasim konusunda
karar vericileri bilgilendirebilir. Web sorgularinin izlenmesi,
halk saglig1 sorunlarinin ve bilgi ihtiyag¢la-rinin belirlenmesi
icin etkili, hizli ulagilabilen ve ayni zamanda maliyet-etkili
bir kaynaktir ve halk saglig1 miidahale politikalarinda yol
gosterici rol oynayabilir. Halk saghgi kuruluslari da bu
bilgileri ilgili gevrimi¢i saglik kaynaklarinin dogrulugunu ve
erisilebilirligini iyilestirmek i¢in kullanabilir. Diger taraftan
arastirma-cilarin, uygulayicilarin ve politika yapicilarin halk
sagligt ile ilgili bilgi arayisini ve bunun bilgi, kaygi veya
hasta-hizmet sunucu iletisim uygulamalarindaki degisik-
likler gibi klinik olarak anlaml1 sonuglar tizerindeki etkisini
6lemek i¢in Google Trendler'i nasil kullanabileceklerini
anlamak i¢in ilave arastirmalara ihtiya¢ bulunmaktadir [7,
12].

Cikar catismasi: yok
Finansal destek: yok
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Yapay Zeka Tabanli Farenijit Tespiti

ORiJ | NAL ARA$T| RMA / Original Research

Akilli Telefon Kullanarak

<

Atrtificial Intelligence Based Pharyngitis Detection Using Smartphone

Vakkas DOGAN"', Volkan KILIC'

Oz

Burun ve agiz bosglugunun arka duvarinda olusan iltihaplanma farenjit olarak
tanimlanmaktadir. Son kiiresel salginla birlikte solunum semptomlari gosteren farenjit
gibi hastaliklarin 6n teshisinde mobil teknolojilerin kullanimi gittikge 6nem
kazanmistir. Bu ¢alismada, gelistirdigimiz Android tabanli akilli telefon uygulamasina
gomiilii yapay zeka algoritmasi ile ¢ekilen bogaz goriintiilerinden farenjitin tespit
edilmesi saglanmigtir. Yapay zeka yontemlerinden biri olan derin 6grenmenin
Android'e gomiilebilmesi ile internet baglantist olmaksizin hizli ve yiiksek dogrulukla
sonuglar alinabilmektedir. Popiiler derin §grenme yontemlerinden Inception-v3,
MobileNet-v2, Xception, VGG16, VGG19 ve ResNet50 mimarileri farenjit
tespitindeki performanslarini degerlendirmek igin egitilmistir. Cekilen goriintiiniin
ag1z i¢i veya dist oldugunun tespitinden sonra agiz i¢i gortintiilerinin farenjit tespiti
yapilmasi gerekmektedir. Bu nedenle sirali olarak ¢alisan iki siniflandirict
tasarlanmustir. ilk simiflandiricilar MSCOCO veri kiimesiyle egitilirken, ikinci siradaki
smiflandiricilar ¢ogaltma yontemleri ile genisletilen 131 adet farenjit ve 208 adet
farenjit olmayan bogaz goriintiisiiniin oldugu veri kiimesiyle egitilmistir. Egitilen
mimariler arasindan ResNet50 %96.20 dogrulukla en yiiksek performansi
gostermistir. Gelistirdigimiz 'Farenjit Tanimlama' adli Android uygulamasina
ResNet50 mimarisinin gomiilmesiyle kullanicilar pratik bir sekilde 6n teshis
yapabilecek, boylelikle salgindan kaynakli saglik sistemindeki yiikiin azaltilmasina
katki saglanacaktir.

Anahtar Kelimeler: Farenjit, Derin 6grenme, ResNet50, Android, MSCOCO veri
kiimesi.

Abstract

Pharyngitis is defined as inflammation in the back wall of the nose and mouth cavity.
Mobile technologies have received an increasing amount of attention in the recent
global epidemic due to their advantage in pre-diagnosis of diseases that show
respiratory symptoms such as pharyngitis. In this study, we propose a custom-designed
Android application that offers pharyngitis detection based on artificial intelligence
using throat images. Deep learning, a subset of artificial intelligence, allows being
embedded in Android applications which leads to be giving fast and highly accurate
results without an internet connection. Popular deep learning architectures including
Inception-v3, MobileNet-v2, Xception, VGG16, VGG19 and ResNet50, have been
trained to evaluate their performance in pharyngitis detection. Detection of pharyngitis
for the images could be performed after they were verified as inner of the mouth.
Therefore, two sequential classifiers were designed. The first classifiers were trained
with the MSCOCO dataset, while the second-ranked classifiers were trained with the
dataset, including 131 pharyngitis and 208 non-pharyngitis throat images augmented
with specific methods. Among the above architectures, ResNet50 showed the highest
performance with 96.20% accuracy. By embedding the ResNet50 architecture into our
custom-designed Android application named 'Farenjit Tanimlama', users will be able to
pre-diagnose in a practical way, thus contributing to reducing the burden on the health
system caused by the epidemic.

Keywords: Pharyngitis, Deep learning, ResNet50, Android, MSCOCO dataset.
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Uzaktan saglik hizmetlerinde teshis destegi, hastala-rin
saglik hizmeti saglayicilarina ve diger hastalara temas
stiresini en aza indirme saglamasi agisindan 6nem arz
etmektedir (1). Son salgin ile birlikte, {ist solunum yolu
semptomlarin 6n teshisinde mobil uygulamalarin kulla-
nimi tesvik edilmistir (2). Akilli telefonlarin kullanimiin
yayginlagsmasiyla saglik alaninda kullanilabilecek uygula-
malarin sayisinda artig gézlemlenmistir. Bu uygulamalarin
yapay zeka ile desteklenmesiyle uygulama performans-
larinda kayda deger bir ilerleme saglanmistir. Ozellikle akillt
telefon kamerasindan elde edilen goriintiilerin yapay zeka
yontemleriyle islenmesiyle basit seviyedeki hastaliklarin
otomatik teshisi yapilabilecegi gibi, uzman doktorlarin
teshis siiresini kisaltacak onemli bilgiler saglanabilmektedir
(3). Bu uygulamaya 6rnek olarak farenjit gibi tist solunum
semptomlari gosteren hastaliklar gosterilebilir.

Diinyada her yil milyonlarca insana hastalik teshisi
konulan farenjit, akut iist solunum yolu enfeksiyonu ile
iliskili yaygin bir durumdur (4). Farenjit, bogazin arkasin-
daki bademciklerin iltihaplanmast ile belirti gostermektedir
ve siddetle bogaz agrisi sikayetiyle kliniklere basvuru
yapilmaktadir (5). Akut farenjitin en yaygin nedeni kendi
kendini smirlayan viral enfeksiyondur. Bununla birlikte,
Streptococcus pyogenes bakteriyel enfeksiyoziin farenjitin
bagslica nedeni ve vakalarinin yaklasik %20-30'unun nede-
nidir (6). Eksiidatif tonsillit ile ates gibi immiin aracili ve
enfeksiyon sonrast komplikasyonlara neden olabilen
streptokokal farenjit birbirleriyle baglantilidir (7). Bununla
birlikte, iist solunum yolu enfeksiyonu olan bir¢ok hasta
erken donemde hastalik etkeni igeren semptomlarini
gormezden gelir ve rutin tibbi ziyaretler gerceklesmemis
olur (8). Son kiiresel salgin ile birlikte hastalarin klinikleri
ziyaret etmelerindeki oranin diistisii bu gercegi gozler 6niine
sermektedir. Birgok hasta ¢oziimii, tibbi destek almadan
kendi imkanlartyla halledebilme yoluna bagvurmus ve akilli
telefon tabanli bir izleme sisteminin 6nemi, uygulanabilirligi
ve etkinligi bu nedenle artmistir (9).

Akilli telefonlardaki son teknolojik gelismeler yapay
zeka destekli algoritmalarin ¢alismasina olanak saglamistir.
Yapay zeka alaninda kullanilan derin 6grenme tabanli akillt
telefon uygulamalar1 son zamanlarda gittik¢e artan bir ilgi
gormektedir (10, 11). Bir ¢caligmada akilli telefona uyumlu
bir ekipman ile bogazdaki streptokokal bademcik goriin-
tileri k en yakin komsu algoritmasit (kNN) ile siniflan-
dirilmistir (12). Baska bir c¢alismada ise derin $grenme
mimarilerinden ResNet50 kullanilmistir. Yapilan calisma
incelendiginde sadece agiz i¢i gortintiilerden olusan, kulla-
nicinin farenjit ya da farenjit olmayan diye siiflandiran bir
sistem Onerilmistir (13). Akilli telefon ile ¢ekilen gortintiiler
internet baglantistyla bulut sistemi tizerinden sunucuya
iletilerek farenjit tespiti yapilmaktadir. Yapilan baska bir
calismada, farenjit teshisine yardimci olmak i¢in sinir agla-

rindan faydalanilmistir (14). 240 hastanin tibbi kayitlarinda
bulunan otuz sekiz degisken ile beslenen sinir ag1, vakalarin
%95.4'tinde farenjiti dogru sekilde teshis etmistir.

Onerilen ¢alismanin diger calismalardan farkli olarak,
¢ekilen goriintiiler ilk olarak agiz i¢i ve agiz i¢i degil diye
smiflandirilmaktadir. Eger goriintii agiz ici ise farenjit ve
farenjit olmayan diye ikinci bir siniflandirma yapilmaktadir.
Goriintli agiz igine ait degilse kullaniciya agzinizin resmini
cekmelisiniz diye geri dontitte bulu-nulmaktadir. Bununla
beraber egitilen derin 6grenme mimarisi mobil uygulamaya
gomiilerek internet olmaksizin calisabilmesi saglanmistir.
Bu caligmada, bogaz goriintiilerinden farenjiti internet
baglantisina ihtiyag duymadan derin 6grenme yontemiyle
tespit edebilen kullanic1 dostu bir akilli telefon uygulamast
gelisti-rilmistir.

Bu yazinin geri kalan1 asagidaki sekilde diizenlenmistir:
Bolum 2, veri toplama, veri ¢ogaltma, calismada onerilen
derin 6grenme mimarisini ve akilli telefon uygulamasin
aciklamaktadir. Bolim 3'te 6nerilen yontemden elde edilen
deneysel sonuglar agiklanmistir ve son olarak Bolim 4'te
sonuglara yer verilmistir.

GEREC ve YONTEM
Veri kiimesive veri ¢cogaltma

Derin 6grenme yontemlerinin basarisinda veri kiimesinin
dogrudan etkisi bulunmaktadir. Veri kiimesinin genisligi,
egitimdeki basart oranini artirmaktadir. Bu ¢alismada, gelen
goriintiilerin agiz igine ait oldugunu tespit eden ve daha
sonrasinda farenjit tespiti yapan iki siniflandiric1 kullanil-
digindan, her bir siniflandirict i¢in ayri veri kiimeleri
kullanilmasi gerekmektedir. ilk smiflandirici igin igerisinde
118273 adet goruntiiniin oldugu MSCOCO (Microsoft
Common in Context) (15) veri kiimesi kullanilmistir.
MSCOCO veri kiimesinde 110000 adet goriintii egitim
asamasinda ve 8273 adet goriintil ise test asamasinda kulla-
nilmugtir.  ikinci sinif-andirict igin kullanilan veri kiimesi,
internetten erigimi herkese agik olan 131 adet farenjit ve 208
adet farenjit olmayan goriintiilerden olugmaktadir (16).
Projede kullanilan veri kiimesindeki goriintiilerden 6rnekler
verilmektedir (Sekil 1). Ikinci veri kiimesinde kullanilan
goriintll sayisinin az olmasi, farenjit ile farenjit olmayan
gorinti sayilarindaki esitsizlik nedeniyle veri cogaltma
islemi uygulanmustir. Veri ¢ogaltma islemi yapilmadan 6nce
elde bulunan veri kiimesi ile derin 6grenme mimarileri

egitilmistir. Egitim sirasinda toplam 339 adet bogaz
gorintiisinden 271 adet bogaz goriintiisii egitim igin
kullanilirken test veri kiimesi 68 adet bogaz gortintiisiine
sahiptir.

@ ' ®)
Sekil 1: Calismada kullanilan veri kiimelerinden 6rnekler (a) farenjit olmayan, (b) farenijit, (c) MSCOCO



Agiz i¢i goruntiilerinde farenjit tespiti yapabilmek icin
kullanilan veri kiimesindeki gortntii sayisinin yetersizligi
derin 6grenme mimarilerinin siniflandirma performanslarini
olumsuz yonde etkilemistir. Bunun 6niine geg¢ebilmek igin,
cevirme, dondirme ve parlaklik degisimi gibi temel veri
cogaltma teknikleri ile veri kiimesindeki goriintiiler
artirtlmigtir (17). Derin 6grenme mimarisini egitmeden 6nce,
veri kiimesi, sol ve sag ¢evirme, %7'den +%7'e genislik ve
yiikseklik ¢evirme, 15°'den 15°'ye rastgele doniis, %0'dan
%15'ye rastgele yakinlastirma dahil olmak tizere dogrusal
doniisim kullanilarak artirildi. Boylelikle, egitim kiimesi
icin 10000 adet farenjit ve 10000 adet farenjit olmayan bogaz
gorlintiisii olusturuldu ve egitilen mimari, 500 adet farenjit
ve 500 adet farenjit olmayan bogaz goriintlisti ile test
edilmistir.

Onerilen derin 6grenme mimarisi

Veri ¢ogaltmanin ardindan derin 6grenme mimari-lerini
egitme asamasina gec¢ilmistir. Bu ¢alismada, 6zel derin
6grenme mimarisi tasarlamanin zaman alict olmasi (18)
nedeniyle, yaygin derin §grenme mimarilerinden faydalanil-
mstir (19, 20). Bu mimariler, ResNet50, Inception-v3,
MobileNet-v2, Xception, VGG16 ve VGG19'u kapsamak-
tadir. Bu mimarilerin se¢iminde benzer ¢alismalarda daha
once kullanilmis ve yiiksek performans gostermeleri etkili
olmustur (21-24). ki simflandirict iginde ayn1 mimarilerden
faydalanilmistir. On egitimli olarak indirilen mimariler,
egitim kiimesiyle tekrar egitilmis olup, dogrulama kiimesiy-
le de egitimin performansi test edilmistir.

Mimariler, 180 devir (epoch) ve 20'lik bir batch size ile
egitildi. 0.0001 6grenme oranina (learning rate) sahip
ADAM iyilestiricisi (optimizer) ve g¢apraz entropi kaybi
(cross-entropy) kullanilmaistir.

Derin 6grenme mimarilerinin performansi, alici ¢alisma
karakteristik egrisinin (Receiver Operating Characteristic
Curve-ROC) ve hassasiyet-geri ¢agirma egrisinin
(Precision-Recall Curve-PRC) altindaki alana (Area Under
the Curve-AUC) ve dogruluguna dayali olarak degerlen-
dirilmistir. Optimal tan1 esiginin bir tahmini olan Youden
indeksi de kullanilmistir. Duyarlilik ve 6zgiilliik elde edildik-
ten sonra, Youden indeksi her kesme noktasinda hesaplan-
mistir. Youden indeksini maksimize eden optimum deger
secilmigtir. Kullanilan performans metrik ve indeksleri
asagidaki sekilde ifade edilir:

TP, TN, FP ve FN sirasiyla gercek pozitifieri, ger¢ek
negatifleri, yanlis pozitifligi ve yanlis negatifleri ifade etmek-
tedir. Tanimlanan performans metrik ve indeks degerlerine
gore kullanilan altt mimari arasindan ResNet50 en iyi
performansi gstermistir.

Dogruluk (Accuracy) [
Duyarlilik (Sensitivity) [2]
Ozgiilliik (Specificity) (3]
Hassas (Precision) [4]
Youden indeks (5]
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Akilli telefon uygulamasi: farenjit tanimlama

Bu c¢alismada, bogaz goriintiilerinden farenjit teshisini
yapay zeka destekli yapabilen Android uygulamasi gelisti-
rilmistir. Kullanicilarin testlerini uygulama {izerinden
erisebilecegi akilli telefon kameras: ile yapabilmesi i¢in
kolay ve kullanic1 dostu bir arayiiz tasar-lanmustir.

Tasarim, Android Studio programi kullanilarak yapil-
mistir. Android Studio, Google tarafindan 6nerilen ve birgok
ust diizey o6zellige sahip bir programlama aracidir (25).
Uygulamanin internet gereksinimi olmadan galisabilmesi
derin 6grenme mimarisinin uygulamanin igerisine gémiil-
mesi gerekmektedir. Bu amagla Firebase MLKit ve
TensorFlow-Lite (Tf-lite) kullanilmistir. Firebase MLKit,
mobil gelistiricilerin uygulamalarina makine 6grenme
yeteneklerini eklemelerini kolaylastiran mobil bir SDK'dir
(Software Development Kit-Yazilim Gelistirme Kiti) (26).
Tf-lite ise TensorFlow modellerinin mobil cihazlarda,
gomiilii sistemlerde ve IoT (Internet of Things-Nesnelerin
Interneti) cihazlarda daha verimli ¢alistirilmast igin &zelles-
tirilmis bir arag setidir (27).

'Farenjit Tanimlama' olarak adlandirilan uygulama-nin
ana sayfas1 Farenjit Nedir, Uygulama Nasil Calisir ve Test
Islemleri basliklarindan olusmaktadir. Mobil uygulamanin
ana ekrani gosterilmektedir (Sekil 2a). Uygulamaya giris
yapildiginda kullaniciyr “Farenjit Nedir?” ve “Uygulama
Nasil Caligir?” adli iki ana baglik karsilamaktadir. “Farenjit
Nedir” basligina giris yapildiginda bu baslik kullaniciy
farenjit ile ilgili bilgi veren sitelere yonlendirmektedir (Sekil
2b). Ek olarak “Uygulama Nasil Calisir?” bashgma giris
yapildiginda ise uygulamanin ¢alisma prensibi iizerine

HOSGELDINIZ

TN
»\ i

“Farenjit degilsiniz.
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Sekil 2: Farenjit Tanimlama uygulamasi ekran gériintileri. (a) uygulama ana
ekrani, (b) farenjit bilgi ekrant, (c) uygulama nasil kullanilir ekrani, (d) eklenen
resmin a§iz ici olmamasi 6rmegi, (e) farenjit olmayan kullanici 6rnegi,

(f) farenjit kullanict 6regi
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kullanicilara bilgi verilmektedir (Sekil 2¢). Ana sayfanin sag
taraf alt kisimda “Haydi Baglayalim” butonuna basildiginda
uygulamanin test yaptig1 bolime giris yapilmaktadir (Sekil
2a). Uygulamaya galeri kismindan goriintii yiikle-nebildigi
gibi telefonun kamera 6zelligi kullanilarak da anlik gériintt
almabilmektedir. Goriintiileri kirpma 6zelligi sayesinde
gereksiz kisimlar goriintiiden ¢ikarilabilmektedir. Galeriden
yiiklenen ya da kamera kullanilarak ¢ekilen gérintiiniin agiz
ici/agiz ici degil kontroli yapildig: bir 6rnek gosterilmek-
tedir (Sekil 2d). Farenjit olmayan bir goriintii ytiklendiginde
alinan sonug gosterilmektedir (Sekil 2f). Son olarak farenjit
olan bir resim yiiklendiginde alinan sonug¢ gosterilmek-tedir
(Sekil 2¢). Kullaniciya gerekli durumlarda bilgilendirme
yapilabilmektedir.

Egitim ve Dogrulama Dogrulugu

dogruluk degeri (accuracy)
°
o
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Sekil 3: Farenjit tespiti i¢in ResNet50 derin 6grenme mimarisi egitimsiireci.
(a) Egitim ve dogrulama kiimelerinin dogruluk 6grenme egrileri.
(b) Egitim ve dogrulama kiimelerinin kayip 6grenme egrileri.

BULGULAR

Deneysel sonuclarve tartisma

ikili simflandirma islemi yapilarak sonuglar alinmaya
calisilmustir. i1k siniflandirma olarak MSCOCO veri kiimesi
kullanilmistir. Bu veri kiimesi ile ResNet50 %98 dogrluk
degeri alinmistir. Bu veri kiimesi igerisinde agiz igi ile ilgili
goriintii olmamasina dikkat edilmistir. Daha sonraki asama-
da farenjit tespiti yapacak derin dgrenme mimarileri ilk
olarak ¢ogaltma islemi yapilmayan orjinal veri kiimesi ile
egitildi. Egitim esnasinda 271 adet bogaz goriintiisii egitim
asamasinda ve 68 adet bogaz go-riintiisti ise test asamasinda
kullanilmistir. Elde edilen sonuglar performans metrikleri ile
analiz edildiginde basar1 ylizdelerinin diigiik oldugu gézlem-
lenmigtir. Bundan dolay1 veri kiimesi ¢ogaltma islemi
yapilmistir ve derin 6grenme mimarileri tekrardan egitil-
mistir. Optimal tan1 esigi degerinde, ResNet50 modeli
farenjiti %96.2 dogruluk, %91.3 duyarlilik ve %95.1

ozgilliik ile 6ngordi. Derin 6grenme mimarilerinin tim veri
kiimesinde 4 kat ¢apraz dogrulama yoluyla performansin
gostermektedir (Tablo 1).

Dogruluk Degeri | Hassaslik (%) Ozgiilliik (%)

(%) (Accuracy) (Sensitivity) (Specificity)
Inception  -v3 89.2 86.2 91.3
MobileNet -v2 87.6 84.6 89.4
VGG16 84.2 89.1 85.2
VGG19 71.7 77.2 74.4
Xception  -v1 90.1 92.7 91.7
ResNet50 96.2 91.3 95.1

Tablo 1: Farenjit tespiti igin mimarilerin siniflandirma performansi

Egitilen mimarilerin performanslar karsilastiril-diginda
ResNet50 mimarisi ile en yiiksek dogrulama dogrulugu elde
edilmistir. Diger egitilen mimariler incelendiginde
Xception-vl 90.1%, Inception-v3 89.2%, MobileNet-v2
87.6%, VGG16 84.2% ve VGG19 71.7% dogruluk
degerlerine sahip oldukar1 gozlemlenmistir. Bu sonuglardan
dolay1 ResNet50 mimarisi kullanilmasi kararina varilmistir.
Egitim ve dogrulama kiimelerini kullanan derin 6grenme
mimarisi olan ResNet50in egitim siirecini gostermektedir
(Sekil 3). ResNet50 i¢in egitim siireci, her egitim adimi i¢in
gerekli ortamlar olusturularak 1000 devir boyunca yaklasik 9
saat stirdi. 180. devirden sonra, dogrulama dogrulugu
gelistirilmesi ve dogrulama sonucunun c¢apraz entropisi
artmisti. Bu nedenle, 180 devirlik egitimin ResNet50
modelinde 0.1 kayip degerine ulagsmasi ve bu degerin
ilerleyen devirler sonucunda sabite yakin bir yol izlemesi
180. devirde egitilmis modeli segmekte etkili olmustur.

Daha 6nce yapilan farenjit ile ilgili bir calismada (13) veri
cogaltma iglemi yapilmadan ResNet50 ile %92.5 dogruluk
degeri elde edilirken GAN (Generative Adversarial
Network) yontemi veri ¢ogaltma iglemi yapildiktan sonra
dogruluk degeri %95.3 olmustur. Bizim ¢alismamizda ise
veri ¢ogaltma islemi yapildiktan sonra dogruluk degeri
%96.2 olarak elde edilmistir. Bir diger konu ise 6nerilen
mimari bulut sistemleri ile internet gereksinimi duyularak
yapilmistir. Egitilen derin 6grenme mimarisi bu ¢aligmada
internet gereksinimi olmadan Android ig¢ine entegre
edilmistir. Ek olarak bu c¢alismada (13) tek siniflandirma
islemi yapilmakta ve yiiklenen ya da ¢ekilen gériintiiniin agiz
ici/degil durumu goz 6niine alinmamagtir.

Elde edilen sonuglar mobil uygulama ile test edildi-ginde
basarili sonuglar saglanmistir (Sekil 2). Cesitli goriintiiler
galeriden yiiklenerek ve telefon kamera-sindan ¢ekilerek test
etme asamasi tekrarlanarak yapi-lan ¢alismanin dogrulugu
kontrol edilmistir. Yapilan ¢caligmadaki is akist gosterilmek-
tedir (Sekil 4).

Bu calismada karsilasilan bazi sinirlamalar vardir. ilk
olarak, derin 6grenme mimarimiz disiik ¢ozinirlikla
gortintiileri analiz etmek durumunda kalmistir. Goriintt



boyutu veri ¢ogaltma adimindan sonra diizenlenmistir.
Goriintli boyutunun diizenlenmesi, farenjit vakalarinin
siniflandirmasini etkileyebilir. Gelecekteki c¢alismalarda,
daha dogru bir teshis saglamak i¢in bogaz gortntiisiiniin
¢ozimiirliigii iyilestirilmelidir. ikincisi, egitim ve dogrulama
icin veri kiimeleri sinirli sayida bogaz goriintiisii igeriyordu.
Erisime acik internet tabanli kaynaklardan bogaz goriintiileri
toplamaya ¢alisilmasina ragmen, klinik ortamlardan gergek
bogaz gortntiileri veri kiimesine dahil edilmemistir. Bu
nedenle, ¢alisma-nin basari yiizdesini artirmak igin daha
fazla klinik veri kiimesine ihtiya¢ duyulmaktadir. Ugiinciisii,
internetten indirilen farenjit veri kiimesi gorsel arama
motorlar1 araciligiyla toplanmis olup sadece bogaz resimle-
rini icermektedir. Bu bogaz resimleri cinsiyet, irk veya yas
dahil higbir metaveri igermiyordu. Onceden yapilan bir
caligmaya gore, bu faktorler farenjit tespit performansinda
onemli bir etkiye sahiptir (24). Dordiinciist, veri kiimeleri
yazarlar tarafindan tek tek incelenmesine ragmen, gortintiiler
veri kiimesinde potansiyel olarak kopyalanabilir. Yinelenen
gortintiiler, dogrulama veri kiimesinin bagimsizligini etkile-
yecektir. Calismanin sinirlamalari, iyi organize edilmis bir
calisma protokoliine sahip bir akilli telefonla alinan yeterli
sayida bogaz goriintiisiiniin bulunmasi ile asilmalidir.

Farenjit

-» o

Derin dgrenme aglarl

i foto; Er:l
_ el —

Sekil 4: Akilli telefon kullanarak farenjit teshisi i¢in
derin 6grenme modeli is akis diyagrami

Yapay zeka tabanli mobil uygulama ile bogaz goriin-tiileri
kullanilarak farenjit tespiti ¢alismasini referans alarak,
ilerleyen zamanlarda kulak burun bogaz klinik-lerinde bir
endoskopi sisteminden (28) goruntiiler kullanilarak bilgisa-
yar destekli taniya genisletilmesi miimkiindiir. Calismanin
etkinligini dogrulamak i¢in, uygulama tabanli ¢alismalar
gelistirdikten sonra birgok hasta ile ileriye doniik bir caligma
bir klinikte yapilabilecektir.
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Bu calismada, akilli telefon kullanarak kullanicilar
tarafindan gekilen bogaz goriintiileri ile farenjiti tespit etmek
icin yapay zekaya dayali mobil uygulama gelisti-rildi. Veri
cogaltma ile, derin 6grenme mimarisinin siniflandirma
performansini iyilestirmek i¢in yeni bogaz goriintileri
basartyla olusturulmustur. Egitilen mimariler arasindan
ResNet50 %96.20 dogrulukla farenjit tespitini yapabilmistir.
Gelistirilen mobil uygu-lama, farenjitin hizli bir sekilde
teshisini saglamis ve bdylelikle olusabilecek muhtemel
komplikasyonlar1 6nlemek i¢in zaman kazandirabilecektir.
Ayrica bu caligsma, iist solunum yolu semptomlari olan
hastalarin daha rahat bir sekilde teshis ve tedavi almalarina
yardime1 olacak ve salgin micadelede pozitif bir katki
saglayacaktir.

Cikar catismast: yok

Finansal destek: yok

Yazar katkilari:

Motivasyon / Konsept: VD, VK
Calisma Tasarimi: VD

Kontrol / Gozetim: VK

Veri Toplanmasi ve / veya Islemesi: VD
Analiz ve / veya Yorum: VK
Literatiir incelemesi: VD
Makalenin Yazilmasi: VD, VK
Elestirel inceleme: VK
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Hemsirelik Mesleginin Gelecedi : p

Robot Hemsireler

The Future of the Nursing: Robot Nurses

Emel GUMUS", Ece Uysal KASAP'
Oz

Teknolojide hizli degisim tiim sektorlerde oldugu gibi saglik alaninda da devrim
yaratmistir. Yapay zeka teknolojilerinin insan diisiincesinden daha yiiksek
performans gosterme olasiligr hemsirelik mesleginde de
dezavantajlarini diistindiirmektedir. Hemsirelik mesleginin gelecegi acisindan
teknolojiyi anlama ve aktif kullanim 6nemlidir. Hemsireler rutin ve tekrarlayan
islerini robot teknolojisine devredebilecekler. Bu durum “Robot hemsireler,
hemsirelerin yerini alabilir mi?”, “Hemsirelik meslegi son bulur mu?” gibi sorulari
dustindiirmektedir. Hemsireler yapay zeka ve teknolojiye uyum sagladiklarinda
robot hemsirelerin kullanim kolaylig1 ve avantajlarindan yararlanacak, hasta ile
duygusal bag kurmasi gereken bakim gibi karmasik islere vakit ayirabilecektir.
Robot hemsireler heniiz yetkin olmadigi i¢in, insiyatif kullanma ve elestirel
diigiinme gibi siireglerde hemsirelerin yeri daha 6nemli olacaktir. Robot
hemsirelerin kullanimi, robotlar ile birlikte calismak ve robotlar1 yonetmek gibi yeni
is kollarina gereksinim saglayacaktir ve rutin gorevlerde is giici ihtiyacini
azaltacaktir. Bu calisma, teknolojik gelismelerin mesleki gelisim siirecindeki
etkileri, hemsgirelik mesleginin geleceginde robot hemsirelerin yeri, robot
hemsirelerin saglik alaninda kullanimi, robotlar ile ¢aligma durumunda dikkat

avantajlarin1 ve

edilmesi gereken giincel bilgilerin derlenmesi amaciyla yapilmistir

Anahtar kelimeler: Sagliktarobot teknolojileri, robot hemsgireler, hemsirelik

Abstract

The rapid change in technology has revolutionized the field of health, as in all
sectors. The possibility of artificial intelligence technologies to show higher
performance than human thought also suggests their advantages and disadvantages
in the nursing profession. Understanding and active use of technology is important
for the future of the nursing profession. Nurses will be able to transfer their routine
and repetitive work to robot technology. Can this situation replace robot nurses,
nurses? Does the nursing profession end? suggest questions such as.When nurses
adapt to artificial intelligence and technology, they will benefit from the ease of use
and advantages of robot nurses, and will be able to devote time to complex tasks such
as care that must establish an emotional connection with the patient.Since robot
nurses are not yet competent, nurses' place will be more important in processes such
as taking initiative and critical thinking. The use of robot nurses will require new
lines of work, such as working with robots and managing robots, and will reduce the
need for workforce for routine tasks.This study was conducted to compile the effects
of technological developments on the professional development process, the place
of robot nurses in the future of the nursing profession, the use of robot nurses in the
field of health, and the current information that should be considered in the case of
working with robots.

Keywords: Robot technologies in health, robot nurses, nursing
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Giris

Yaklasik 200 y1l 6nce farkli viicut par¢alarini birlestirerek
elektrigin giicliyle onu canlandirmaya calisan Doktor
Viktor'un hikayesini anlatan Mary Shelley'nin "Franken-
stein "adli iinlii romaninda, insanligin en eski hayalinin
yapay zeka teknolojisinin oldugu goriilmektedir. O yillara
gore gergeklesme ihtimalinin uzak gortldiigi teknolojilerin
gliniimiize zemin hazirladigi diistiniilmektedir (1).

Ogrenen bir sistem olan yapay zeka, 6grendiklerini
hemen uygulayarak 6grenmediklerine cevap arar ve siirekli
gelisir. 1950'1i yillarda hayatimiza girmeye baslayan yapay
zeka ile donatilmis teknolojiler ve bu teknolojilerin
gelistirdigi robotlarin insan hayatinda nasil yer alacagi ve
insanlig1 nasil etkileyecegi konusunu giindeme getirmistir
(2). Yapay zeka teknolojisini konu alan bilimkurgu yazarlari,
bu teknolojileri sihirden 6te bir gli¢ olarak tanimlamiglardir.
Bu giiclin ise neler yapabilecegini tahmin etmekte ¢ok
zorlandiklarini dile getirmektedirler (3).

Yapay zeka uygulamalarinin, Oniine gegilemez hizl
gelisimi sayesinde robot teknolojileri de hiz kazanmustir.
Saglikta insansi1 robotlarin varligi ile beraber Robot Hemsire
kavrami ortaya ¢ikmaya baslamis ve bu bir devrim olarak
nitelendirilmistir (4).

Hemgirelik, kisiler, aileler ve onlar1 olusturan toplulukla-
rin bakimina odaklanan bir meslektir. Hemsirelik meslegini
kim nasil uygular, gérev tanimlar1 nedir? Robot hemsireler
insan hemsirelerin yerini alabilir mi? Etik ve yasal agidan
uygun mudur? Hemsirelik mesleginin gelecegi robot hemsi-
reler mi? anlamak 6nemlidir (4).

Bu derlemenin amaci; insansi robotlarla ilgili konulart,
gortisleri ve 6nermeleri ve teknolojik gelismelerin profes-
yonel hemsirelik uygulamalari {izerindeki etkilerini agikla-
maktadir.

Yapay zekanin hemsire ve saglik sistemi agisindan
avantaj ve dezavantajlari

Tarih boyunca hemsireler degisimi hizla kabul etmis ve
yeni ¢alisma yontemlerine adapte olmuslardir. Buna ragmen
hemsirelik, ozellikle teknoloji ¢evresinde degisime engel
olma konusunda bir tine sahiptir. Bu durumun O6niine
gecilebilmesi i¢in hemsirelerin, uygun teknoloji ve
kaynaklar konusundaki yeniliklere ve g¢alismalara aktif
olarak dahil olmalar1 gerekir (5).

Hemysirelerin teknolojiyi anlamalar1 ve nasil kullanilaca-
gin1 kesfetmeleri mesleki gelisim agisindan oldukga
onemlidir. Teknolojik gelismelerin 6grenilmesi i¢in yogun
caba gerekir ve teknolojik gelismeleri daha yakindan takip
eden, anlayabilen hemsireler daha verimli ve giivenli bir
sekilde ¢6ziim yollarina ulasabileceklerdir (6).

Karmagik gorevleri tamamlama konusundaki yetkinligi
sayesinde insanlar diger canlilardan ayrilir. Bununla birlikte
giiniimiizde insanlardan daha hizli bir sekilde ¢ok sayida
karmasik goérevi hatasiz ve diisiik maliyetlerle yapan
robotlarin sayisi giderek artmaktadir. Ayrica, yakin gelecekte

robotlarin insan yetkinligine gore yapamayacaklari islerin
sayisi giderek azalacaktir (7).

Uzmanlar tarafindan makine zekasi, entelektiiel gérev-
lerde insanlardan daha iyi performans gosteren zeka olarak
tanimlanmaktadir. Insanlardan daha iyi performans gosteren
bir makineye sahip oldugunuzda, insanlarin énemsiz hale
gelebilecegi yoniinde ¢ikarimlar vardir. Yapay zeka
teknolojilerinin insan diisincesinden daha ytiksek perfor-
mans gosterme olasilig1 tim mesleklerde oldugu gibi
hemsirelik mesleginde de tehdit olarak goriilebilmektedir
(8).

Hemysireler saglik hizmetlerinde 6nemli bir yere sahiptir
ve teknolojik gelismeler ile ilgili bilgi sahibi olmalari
gerekir. Yapay zeka ile rutin islerde tamamlayict rol
oynayacak gorevlerin neler olabilecegi konusunda fikir
sahibi olmalidirlar (8).

Robot teknolojileri

Robotlar, otonom veya dnceden programlanmis gorevleri
yerine getirebilen elektro-mekanik cihazlardir. Algilama
yetenekleri vardir ve programlanabilirler. Ayrica robotlar,
canlilarin iglevlerini ve davraniglarini taklit edebilirler,
fiziksel yetenek ve yapay zekaya sahiptirler (9).

Hemsirelerin bakim yeterlilik kriterlerinin basinda hasta
basina diisen hemsire sayist gelir. Yapilan ¢alismalar hemsire
basina diisen hasta sayisinin yiikselmesinin, hasta liimlerini
ve hemsirelerde tiikkenmislik sendromunu arttirdigini
gostermistir (10). 2018 Saglik Bakanligi verilerine gore
Tiirkiye'de yiiz bin kisiye diisen hemsire ve ebe sayis1 tiim
sektorlerde 301 kisidir. Tiirkiye'de 126.891 hemsire oldugu
bunun %15,2 sinin 6zel sektorde calistigt belirtilmigtir (11).
Hemysire sayisin yetersizligi diinya genelinde bir problemdir.
Hasta bakim siirelerini arttirabilmek i¢in hemsire basina
diisen hasta sayisini azaltmak ve hemsirelerin giinlik
gorevlerini yerine getirirken robot hemsirelerden yardim
almak, hemsire is giiciine ve hasta bakimina destek saglamak
icin gereklidir. Guniimiizde yeni baglamis olan bu tir
uygulamalarin, yakin gelecekte hem sayisal hem de nitelik
olarak artmasi beklenmektedir. Ayrica, robotlar belki de
insan hemsireleri gegecek ve tamamen insan hemsirelerin
yerini alacaktir (2).

Son yillarda, robot teknolojisindeki hizli degisim saglik
alaninda buyiik bir etki gostermeye baslamistir (12).
Ozellikle 2013 y1l1 ve sonras1 yapay zekaya sahip gelistirilen
insans1 robotlarin belli bir oranda giiniimiiz hemsireligine
olan gereksinimi azaltabilecegi ve bakim kalitesini de
olumlu yonde etkileyecegi diistiniilmektedir (13).

Robotlar, hastalart giydirme, banyo yaptirma, refakat
etme gibi glnliik islere yardim etme, hastalar1 tagima,
izleme, rehabilite etme ve duygusal destek saglama, damar
yolu bulma, damar yolu agma, fizyolojik 6l¢iim yapmak gibi
pek ¢ok fonksiyona sahip olabilmektedir. Ayni zamanda
robotlar, yogun bakim ortaminda hasta yakini ve hastanin
temassiz iletisimine izin verebilirken, yasli bakim evinde ya



da evde yalniz yasayan bir hastaya refakat ederek fizyolojik
gereksinimlerini tespit ederek, hekimi ile iletisime gegmesini
saglayabiliyor (8) (Tablo 1)

Teknolojik gelismelerin saglik alanina nasil katki
saglayacagi insanst robot hemsirelerin insan hemsirelerin
yerini alip alamayacagi yoniinde ¢aligmalar devam etmek-
tedir (14).

Hemsire, hastanin bireysel ihtiyaclari, istekleri, arzulari
ve hedeflerine odaklanir ve bu hasta odakli yaklasim hasta
memnuniyeti agisindan da 6énemlidir. Hemsireler, teknolo-
jinin kullanimiyla, rutin olarak tanimlanan isleri robotlara
devretmesiyle beraber hastalarla duygusal bag kurarak,
onlarin ihtiyaglarina uygun sekilde yanit vermek icin daha
fazla zaman harcayabilirler. Rutin isleri kontrolii dahilinde
robotlara devredebilen hemsireler, hasta bakimina yénelik
planlamalar yapma ve hasta 6zelinde elestirel diisiinme,
karar verme gibi daha karmasik islere zaman ayirabilecektir
(15). Bunun igin, saglik bakim hizmeti veren kurumlarin
dijital teknolojileri kullanmalar1 6nemlidir. Saglik kurumla-
rinin, hasta memnuniyeti, calisgan memnuniyeti ve verimligi,
tibb1 kayitlarin giivenirligi, insan kaynaginin etkin ve verimli
kullanimi i¢in saglikta teknoloji ve yapay zeka uygulama-
larina yonelmeleri dnem tagimaktadir (16, 17).

McKinsey Global Institute tarafindan hazirlanan raporda,
2030 yilina kadar diinya ¢apinda 800 milyon is¢inin yerine
robotlarin gececegi ve hemsirelikte hali hazirda bir robotik
devrim gerceklestigi ifade edilmektedir. Ayrica raporda,
robotlarin gorevleri ve prosediirleri daha verimli ve daha
gtivenli bir sekilde yerine getirecekleri belirtilmektedir (18).

Robot teknolojileri hemsirelerin yerini doldurabilir
mi?

Robot teknolojilerinin hemsirelerin yerini doldurup
dolduramayacagini degerlendirebilmek icin 6ncelikle
hemsirelik rollerinin hangi yonlerinin teknolojiye devredile-
bilecegine ve hangi rollerin verilemeyecegine karar veril-
melidir (19). Hemsireler, otomatik teknolojinin ve yapay
zekanin uygulamalarini denetleyerek, yeni sistem-lerde
butiinsel bir bakim rolii saglayabilir. Biitiinsel bakim rolle-
rinin igerisinde etik ve ahlaki agidan gorev dagilimlarmin
dogru planlamasi, olasi bir hata durumunda sorumlulugun
kim tarafindan alinacagi acik¢a belirtilmelidir (20).
Hemgireler, hasta bakiminin uygun sekilde sunulmasimi
saglamak i¢in teknolojilerle koordinasyonu denetleyecektir.
Tarif edilebilen ve algoritmalara yiiklenebilen isleri insanst
robotlara devrederek, hasta etkilesimine daha fazla zaman
ayrilabilir (4).

Hemysirelerin, ortaya ¢ikan teknolojiler tizerine arastirma-
lara daha fazla odaklanmasi onlarin teknolojiyi nasil
kullanilacagi konusunda fikir sahibi olmalarini saglar.
Hemsirelik i¢in kullanilabilir hale gelen artan sayida yeni
teknoloji, bakimin kalitesini artirabilir, caligma kosullarini
iyilestirebilir ve maliyetleri diistirebilir. Bu yeni teknolojinin
hemsirelik alanindaki etkisi ve hemsirelik uygulamalarinda
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benimsenmesinin nasil hizlanacagina dair daha fazla
bilimsel ¢alismaya ihtiyag vardir (21).

Insanin dogasinda olan, merhamet ve empatinin maki-
nelere modellemesi zordur. Gelismis bir hemsirelik diinya-
sinda hemsirelerin rolleri yeniden tanimlamali, teknolojiyi
hastanin ihtiyaclarini karsilayabilecek sekilde uygulamali ve
yonetmelidir (22). Hemsirelerin etkin ve verimli bir bakim
saglayabilmesi i¢in, olmas1 gereken optimum insan giicii ve
yapay zekanin birlesimi gereklidir. Yapay zekanin gelismis
analiz teknolojisini hemsirelerin deneyim, bilgi ve elestirel
distinme becerileri ile birlestirmek, hasta bakim maliyetleri-
ne ve kaliteli hizmet sunumuna katki saglayacaktir (23).

Sonuc¢

Diinyada bir¢ok alanda hizla gelisen teknoloji ve yapay
zeka uygulamalari, hemsirelik mesleginde de etkisini
gosterecektir. Hemsireler degisen diinyada teknolojiye uyum
sagladiklarinda insanlar1 robotlardan ayiran en onemli
ozellikleri elestirel diisinme ve insiyatif kullanabilme
yetenekleri ile rutin ve tekrarli islerin ¢ogunu robot hemsi-
relere devredebilecek ve kendileri hem bu teknolojiyi
yonetecek hem de bu sayede karmasik islere daha ¢ok zaman
ayirabileceklerdir. Bu degisim, hemsirelerde fiziksel is giicii
istihdam sayisini optimum diizeye ¢ekerken, yapay zeka
teknolojilerinin ¢alistig1 islerde 6ngoriilemeyen aksakliklar
ongorebilen, teknolojiyi kullanan ve yonetebilen hemsire
ihtiyacini arttiracag diistiniilmektedir. Hemsireler teknoloji
ve degisime bu gozle bakabilir ve insanlari robotlardan
aywran en Onemli Ozelliklerini vazgecilmez kilabilirlerse
degisen yeni diinyaya hizla uyum saglayabilirler.

Teknolojik gelismeler sayesinde hemsirelik egitiminde de
miifredat degisikligi kaginilmaz olacaktir. Teknolojiyi bilen,
anlayan ve yoOnetebilen akademisyenlere ihtiyacin artacagi
ongoriilmektedir. Hemgirelik egitim miifredati igerisinde
yapay zeka, hemsirelikte inovasyon, robot hemsireler, robot
hemsirelerin kullanim ve yonetimi, hemsirelikte stratejik
yonetim ve degisim yonetimi gibi konular 6ncelikli olacaktir.

Egitimine devam eden 6grenci hemsireler miifredat
degisikligi ile desteklenmeli, sahada aktif ¢caligan hemsirele-
re yonelik ayrica egitimler planlanmali, hemsirelerin
kendilerini gerekli bilgilerle donatmalarina destek olmak
saglanmalidir.

20. ylzyilda tiim meslekler gibi hemsirelik meslegi de
yapay zeka teknolojisi ile tanismistir. Bununla birlikte,
gelecegin meslekleri arasinda yer alabilmek i¢in degigsime ve
gelisime uyum saglamalar1 6nemlidir. Yapay zekay1 saglik
alanina hizla entegre etmek ve kullanim 6zelliklerini bilerek
avantaja ¢evirmek icin yapay zeka ve robot hemsireleri
kullanmak gerekecektir. Bu durum hemsirelik meslegine
deger katacaktir ve gelecegin meslekleri arasinda giicli ve
prestijli bir sekilde ayakta kalmaya devam edebilmesini
saglayacaktir.
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Tablo 1: Hemsirelik ve Saghk Alaninda Kullanilan Robot Ornekleri

Tarih Robot ve Robotik Yetenekler Kullanim alanlar
Teknolojinin Adi
2000 Da Vinci Cerrahi Robot Cerrahlarin hassasiyetini ve Minimal invaziv bir yaklagim kullanarak
dogrulugunu artirir ameliyati kolaylastirmak icin tasarlanmistir ve
Ameliyathanedeki bir konsoldan cerrah tarafindan kontrol edilir.
hemgirelerin sorumluluklarini
azaltir
2004 Paro Yaslilar, otistik ¢ocuklar veya Paro Robot, fok seklinde tasarlanmis ve tiiylil
engelliler gibi 6zel ihtiyaglari olan  yumusak dokuya sahiptir, hastanelerde ve
kisilere yardimci olur. huzurevlerinde kullanilmak iizere tasarlanmustir.
ParoRobot dikkat ¢ekmek i¢in aglayacak ve

Rahatlik ve duygusal destek saglar  jsmine yanit verecek sekilde programlanmistir.
Bir kapatma anahtari igerir.

2006 Robotik Regete Dagitim flag dagitimimin daha dogru ve Paketleme makineleri (Tek doz paketleme)
Sistemleri giivenli hale getirilmesi dogru hasta, dogru zaman, dogru ilag, dogru

hemsirelerin ilag yonetimindeki doz), tablet kontrol ve tanima sistemleri,

sorumluluklarini azaltir. merkezi eczane sistemleri (ampul, flakon
paketleme sistemleri), otomatik blister kesme
sistemi, kapali devre ilag yonetim sistemi ve
robotik eczane otomasyonu seklinde
kullanimlari alanlari yaygindir.

2009 RIBA Hastalar1 ve ayaga kalkma RIBA, bir insan1 kaldirmak i¢in 6zel olarak
konusunda yardima ihtiyaci olusturulmus eklem konumlarina ve baglanti
olanlari kaldirir ve tasir uzunluklaria sahiptir. Uzerinde bulunun iki

kamera ve iki mikrofon ile gorsel ve isitsel
ipuclarina tepki verir, yon mesafe algilayarak
operatéri ile etkilesime gegebilir.

2010 Georgia Tech'ten "Cody" Hastalara yatak banyosu verir Cody Robot, yasli, engelli ve kisisel hijyeni
stirdiirmek de sorun yasayan hastalarda, cok
yarali veya kendi baglarina hareket 6zgiirligii
olmayan hastalarda kisisel hijyenlerini
saglayarak hastalar1 yikama gérevini yerine
getiriyor.

2010 Veebot En iyi damar1 segmede % 83 Robotik igne yerlestirme (Kan alma / IV katater

dogruluk oranina sahiptir yerlestirme)

2013 SwisslogRoboCourier Hastanelerde, klinik RoboCourier ile, laboratuvar numunelerinin,

laboratuvarlarda ve eczanelerde
orneklerin, ilaglarin ve
malzemelerin tasinmasinda
kullanilir

ilaglarin ve diger malzemelerin planli ve istege
bagli teslimatlarini otomatik hale getirebilir.
Hafif ve orta yiikleri verimli ve uygun maliyetle
otomotik kapilar ve asansorleri yoneterek katlar
arasinda tasir.
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Tarih Robot ve Robotik Yetenekler Kullanim alanlar
Teknolojinin Ad1

2014 Pepper Yaslilar, otistik ¢ocuklar veya Yasli bakim evleri, ¢ocuk kresleri, hasta
engelliler gibi 6zel ihtiyaglari olan  karsilamadakullaniliyor. Pepper'm amaci
kisilere yardimei olur. "insanlarin hayattan zevk almasini saglamak",
Rahatlik ve duygusal destek saglar insanlarin yasamlarini iyilestirmek, iligkileri

kolaylastirmak, insanlarla eglenmek ve insanlart
dig diinyayla bulusturmak.

2015 Jibo Rahatlik ve duygusal destek saglar Jibo, yiiz ve ses tanima teknolojisiyle
desteklenmistir, insanlari hatirlar,yardimsever,
arkadas canlis1 bir robottur. Sorular sorar,
onerilerde bulunur ve hatta saka yapabilir.

2015 Buddy Ev otomasyonu, giivenlik, Buddy, duygusal bir robottur. Buddy,
duygularin ifadesiyle sosyal operatoriiyle olan etkilesimlerine dayanarak giin
etkilesimler veya yaslilar ve aileler boyunca ifade edecegi bir dizi duyguya sahiptir
i¢in yardim robotudur.

2015 Robear Hastalar1 ve ayaga kalkma Hastalar1 yataktan tekerlekli sandalyelere
konusunda yardima ihtiyact kaldirabilir veya ayaga kalkmalarina yardimet

(RIBA ve RIBA-II) olanlari kaldirir ve tasir olabilir.(RIBA ve RIBA-II ye kiyasla daha hafif
daha nazik hareket kabiliyeti mevcut)

2015 TUG robotlar1 Hastanede nakliye ve teslimat Malzemeleri, ilaglar1, ¢arsaflar1, yemekleri bir
gorevlerini yerine getirin yerden baska bir yere tasiyabiliyor.

2015 Lynx Otonom Akilli Araglar Mallar1 bityiik bir tesiste tastyabilir Mallar biiyiik tesislerde otomatik kapilar ve
ve dinamik ortamlarda kendi asansorleri yoneterek tasiyabilir.
kendine gezinebilir

2020 Atacan Tiirkiye'de iiretilen ilk robot Hastalara yemek ve ilaglarini tagtyabiliyor, akill

hemsire

ekrani sayesinde bilgilendirme yapabiliyor.

Kaynak: Pepito JA, Locsin R. Can nurses remainrelevant in a technologically advanced future? International Journal of Nursing
Sciences, 2018; 6: 106-110. doi:10.1016/j.ijnss.2018.09.013.
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ARTIFICAL INTELLIGENCE IN DENTISTRY

Hande SAGLAM", Tugba ART', ibrahim Sevki BAYRAKDAR', Elif BILGIR', Mehmet UGURLU', Ozer CELIK', Kaan ORHAN'

Oz

Teknolojik degisiklikler tip ve dis hekimligi alaninda biiyiik ilerlemelere neden
olmustur. Yapay zeka teknolojisi bu degisimin baslica tetikleyicisidir. Tip ve dis
hekimligi alaninda hasta saglik hizmetlerine 6nemli katkilar1 ve hekimlere sagladig:
kolayliklar sayesinde gittikge daha ¢ok tercih edilecegi diistiniilmektedir. Islem
hizindaki artis, hesaplama giicii, depolama kapasitesi, farkli gorevleri yerine getirme
yetenegi, gelismis grafik islem birimleri ve bilgisayarlarin satin alinabilirligi ile tipta
ve oOzellikle radyolojide yeni bir dénemin baslangict kabul edilmektedir Dis
hekimligi alaninda da baslayan bu yeni donem, hastaliklarin erken teshisinin
yapilmasi ve 6nlenmesinde biiyiik katki ortaya koyacaktir. Bu derlemenin amaci
yasadigimiz donem ve gelecek icin son derece 6nemli bir noktada olan yapay zeka
teknolojisinin dig hekimligi alanindaki uygulamalarini anlatmaktir.

Anahtar Kelimeler: Yapay zekd, Dig hekimligi, Sinir aglari, Evrisimli sinir aglari, Derin
ogrenme.

Abstract

Technological changes have led to great advances in medicine and dentistry.
Artificial intelligence technology is the main driver of this change. It is thought that it
will be preferred more and more in the field of medicine and dentistry, thanks to its
important contributions to patient health services and the convenience it provides to
physicians. With the increase in processing speed, computing power, storage
capacity, the ability to perform different tasks and the affordability of advanced
graphics processing units and computers, it is considered the beginning of a new era
in medicine and especially in radiology. This new era in the field of dentistry will
make a great contribution to early diagnosis and prevention of diseases. The purpose
of'this review is to explain the applications of artificial intelligence technology in the
field of dentistry, which is an extremely important point for the period we live in and
for the future.

Keywords: Artificial intelligence, Dentistry, Neural networks, Convolu-tional neural
networks, Deep learning.
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GIRIS

Bilim ve teknolojideki gelismeler giinlik hayatimizi
etkileyen birgok degisime sebep olmaktadir. Bu degisime
sebep olan en onemli yeniliklerden biri de yapay zeka
teknolojisidir. Yapay zekd uygulamalart birgok sektorde
hizla gelismeye devam etmektedir.(1,2)

Yapay zekanin en onemli avantajlarindan biri biiytik veri
setleri sayesinde siirekli egitilebilir ve giincellenebilir
olmasidir. Bu sayede bir insana kiyasla daha hassas, hizli ve
giivenilir sonuglar ortaya koyabilmektedir. Yapay zekadan,
tan1 ve tedavi siireci disinda; hasta randevularini organize
etme, sigorta ve evrak iglerini yiirtitme, tibbi anamnez kaydi1
tutma gibi alanlarda da faydalanilmaktadir(3, 4) Bu
ozellikleri sayesinde hasta ge¢misi, demografik bilgiler,
yasam tarzi ve gen faktorleri dahil olmak tizere hasta ile ilgili
tiim ozellikler kaydedilebilmektedir. Elde edilen biiyiik veri
setleri sayesinde siniflandirict ve ongoriicii yapay zeka
modelleri olusturulacaktir. Boylelikle hastaliklar ve hasta
verileri arasindaki iliskileri kesfederek risk faktorlerinin
onceliklendirilmesine ve hastaliklarin uzun vadeli sonugla-
rin1 tahmin etmeye yardimer olabileceklerdir(5)

Dis hekimligi alanindaki bu biiyiik veri setleri hastalik-
larin erken teshisinin yapilmasi ve 6nlenmesinde biiyiik
katki ortaya koyacaktir. Ornek olarak bir kisinin giinliik dis
firgalama stiresi, teknigi ve dis etlerine uyguladigi basing
gibi bilgiler yapay zeka teknolojisi sayesinde bir sensor
yardimiyla kaydedilebilecektir. Elde edilen bilgiler 1s181inda
analizler ve arastirmalar yapilarak oral hijyen aliskanliklar
degerlendirilebilecektir(6)

Bu derlemenin amaci yasadigimiz dénem i¢in son derece
onemli bir noktaya gelmis olan yapay zekann dis hekimligi
alanindaki uygulamalarini incelemektir.

Yapay zeka nedir?
“Yapay zeka” teriminin ilk olarak ortaya cikigi 1956'da

Hannover, New Hampshire, Dartmouth College'da yapilan
bir konferansta gergeklesmistir. Bu kavramin yaraticisi olan
McCarthy, yapay zekdyi; “Insan benzeri zeki makineler
ozellikle de zeki bilgisayar programlari yapma bilimi ve
mithendisligi” olarak tanimlamistir(7)

Yapay zeka teknolojisindeki amag, makinelerin, aktarilan
veriler araciligiyla problemleri ¢6zme yetenegi kazanmasi
olarak ifade edilmektedir. Yapay zekay1 anlayabilmek i¢in en
temel 6zelliklerinden olan “makine 6grenmesini” ve “yapay
sinir aglarin1” bilmek gerekmektedir. Makine 6grenmesi, bir
veri setine dayali sonuglari tahmin etmek i¢in algoritmalara
dayanan yapay zekanm 6nemli bir alt sinifidir.~(8) Yapay
zekanin en onemli yapitaglarindan olan yapay sinir aglari
insan beynini taklit eden matematiksel modelleri ifade
etmektedir(9) Bu modeller insan beynindeki biyolojik sinir
aglarmin mekanizmasinda oldugu gibi sinyalleri ileterek
calisir(10) Sinir aglar1 tip ve dis hekimligi alaninda birgok
gorevi yerine getirebilen gesitli 6zelliklere sahiptir(11) Bu
sinir aglarinin daha karmasik ve zor gorevleri yerine
getirebilmesi i¢in ise, derin evrisimli sinir aglari

kullanilmaktadir. Derin evrisimli sinir aglar1 ¢ok katmanlt
yapay sinir aglarindan olugsmaktadir. Katman sayis1 arttikca
matematiksel hesaplama giicii de artmaktadir. Derin
evrisimli sinir aglart bu katmanlar sayesinde daha biiyiik
veriler isleyebilir, istenen birgok gorevi yerine getirebilir.
Evrisimli sinir aglar1 “derin 6grenme” olarak da ifade edile-
bilmektedir(12) Bu aglarin basarisi; yiiklenen egitim verile-
rinin miktarina ve kalitesine baghdir(8, 13, 14)

Ag1z, Dis ve Cene Radyolojisi alaninda yapay zeka

Son yillarda yapay zeka ve evrisimli sinir aglar1 tibbi
gortintiileme ve dis hekimligi alaninda iki boyutlu ve ¢
boyutlu radyografiler tizerinde yapilan ¢alismalarda kullanil-
maya baglanmistir.(15)

Yapay zeka agiz, dis ve ¢ene bolgesinde bir insan goziine
kiyasla daha detayli bir degerlendirme yapma imkani
sunmaktadir.<16) Dis hekimligi radyolojisinde; sefalomet-
rik radyografilerde anatomik landmarklarin belirlenmesi, iki
ve li¢ boyutlu radyografilerde dis tespiti ve numaralandi-
rilmasi, dislerde ¢liriik ve periapikal bolgede patoloji
tespitinin yapilmasi, periodontal bélgedeki alveolar kemik
kaybinin belirlenmesi, dislerin kok morfolojisinin degerlen-
dirilmesi gibi bir¢ok alanda kullanilmaktadir(17-22)

Yapay zeka dis tespit ve segmentasyon alaninda birgok
calismada kullanilmistir. Lee ve ark(23) evrisimli sinir
aglarin kullanarak panoramik radyografilerde dis segmen-
tasyonunu gerceklestirmiglerdir. Yontemin %85 oraninda
dogru numaralandirma yaptigini ve adli dis hekimliginde
kimlik tespitinde yararli olabilecegini belirtmislerdir(23)
Diger bir calismada Chen ve ark(19) evrisimli sinir aglarint
kullanarak periapikal radyo-grafiler izerinde dis tespit ve
numaralandirmasi gergeklestirmislerdir. Yapay zeka ile dis
tespitinde %90'n tizerinde dogruluk degeri elde etmislerdir.
(19) Bir baska ¢alismada ise panoramik radyografilerde dis
tespiti ve segmentasyonu icin bir yapay zeka modeli
gelistirilmistir. Sonug olarak sistemin hizli performans
gosterdigini ve hassasiyet oraninin %98,9 oldugu belirtil-
mistir.(24)

Dis koklerinin tespit ve segmentasyonunda, ekstra kok
varliginin belirlenmesinde, vertikal kok kiriklarinin tespitin-
de, stiperniimerer dig varliginin belirlenmesinde de yapay
zekadan faydalanilmistir. Hiraiwa ve ark(25) panoramik
radyografilerde mandibular birinci molar dislerin distal
koklerindeki ekstra kok varligini degerlendiren otomatik
yontem gelistirmislerdir ve tanisal dogrulugunun %86.9
oldugunu belirtmislerdir. (25) Bir diger ¢alismada ise konik
1sinl1 bilgisayarli tomografi iizerinde otomatik olarak dis
koklerinin segmentasyonunu gerceklestiren bir yapay zeka
caligmasi yapilmistir. Sonugta sistemin %95 oraninda
kesinlik gosterdigini, klinik pratiginde biiyiik faydalarinin
olacagini bildirmislerdir.(26) Fukuda ve ark. (27) ise,
evrisimli sinir aglarin1 kullanarak panoramik radyografiler
lizerinde otomatik olarak vertikal kok kiriklarinin tespit
edildigi bir caligmada, sistemin vertikal kok kiriklarini tespit
etmedeki hassasiyetinin %93 oraninda oldugunu



belirtmiglerdir. (27) Bir diger calismada ise, panoramik
radyografiler tizerin-de maksiller kesici bolgedeki gomiilii
stiperniimerer dis varligimin tespit ve siniflandirmasi igin iig
farkli derin 6grenme sistemi (DetectNet, AlexNet, VGG-16)
kiyas-lanmistir ve sonug olarak en yiiksek tanisal etkinlik
tespit edilen yapay zeka modeli DetectNet olmustur.
DetectNet modelinin maksiller kesici bolgedeki dis varligimi
tahmin etmedeki kesinlik oraninin 1.0 oldugu belirtilmistir.
(28)

Agiz, dis ve ¢ene radyolojisi alaninda yapay zekanm bir
diger kullanim alani1 da apikal lezyon tespitidir. Ekert ve
ark(17) yaptiklart bir ¢alismada evrigimli sinir aglarini
kullanarak panoramik radyografilerde apikal lezyon tespiti
yapmuslardir. Sistemin duyarlilik oraninin %65 oldugunu ve
bir dis hekimine teshis siirecinde kolaylik saglayacagini
bildirmislerdir. Orhan ve ark(21) yaptik-lar1 bir ¢alismada,
konik 1sinlt bilgisayarli tomografi tizerinde periapikal
patolojilerin tespitini ger¢eklestiren bir yapay zeka modeli
gelistirmiglerdir. Evrisimli sinir aglariin kullanildigi bu
model, toplamda 153 periapikal lezyonun 142'sini basariyla
tespit etmistir.(21)

Radyoloji alaninda lenf nodu metastaz tespiti, Sjogren
sendromu ve osteoporoz gibi hastaliklarin tespitinde de
yapay zeka algoritmalarindan faydalanilmistir. Hiraiwa ve
ark.(29) yaptiklar1 bir ¢alismada Sjogren sedromunun tespiti
icin bilgisayarli tomografi ve evrigimli sinir aglarini kullan-
diklar1 bir ¢alismada %96 oraninda dogruluk degeri elde
ettiklerini bildir-mislerdir(29) Ariji ve ark. (30) ise, bilgisa-
yarli tomografi gériintiileri lizerinde derin 6grenme yontemi
ile lenf nodu metastazlarinin tespitini ger¢eklestirmislerdir.
Yapay zeka modelinin yiiksek teshis dogrulugu, 6zgiilliik ve
duyarlilik sagladigini bildirmislerdir(30)

Osteoporoz tespitinde Lee ve ark.(31) tarafindan yapilan
bir ¢alismada panoramik radyografiler iizerinde derin
evrisimli sinir aglarini kullanarak osteoporozun saptanmast
gergeklestirilmistir ve %98,5 oraninda dogruluk orani elde
edilmigtir. Calismada gelistirilen yapay zeka sisteminin
tahminlerinin, maksillofasiyal radyoloji uzmanlari ile uyum
gosterdigi belirtilmistir. Bu sonuglarin yine Lee ve ark. (32)
tarafindan yapilan bagka bir ¢alismanin sonuglariyla
ortiisttigl tespit edilmistir.

Ortodonti alaninda yapay zeka

Basarilt bir ortodontik tedavinin anahtar faktérii; dogru
teshis ve tedavi planlamasiyla birlikte dogru prognoz tahmi-
nidir. Ortodonti alaninda yapay zeka bir¢ok analiz ic¢in
kullanilabilmektedir. Fotograf ve radyografi analizleri,
dijital olarak yapilan 6l¢iimler, dis hareketlerinin tahmini
sonuglar1 gibi bircok hesaplamay1 yapay zeka yerine
getirebilmektedir. Intraoral tarayicilar ve kameralarin
uygulanmasiyla birlikte yapay zeka algoritmalarinin,
yiiklenen veriler araciligiyla egitilerek, ortodonti alaninda da
tan1 ve tedavi siirecinde hekime destek olabilecegi
dustiniilmektedir(33-35)
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Xie ve ark(33) lateral sefalometrik radyografiler tizerinde
yaptiklart bir ¢alismada, ortodontik tedavi dncesi dis ¢ekim
ihtiyacini degerlendirmisler ve elde ettikleri sonuglarin timit
verici oldugunu bildirmislerdir. Jung ve ark(36) tarafindan
yine lateral sefalometrik radyografilerde daimi dis ¢ekimi
gerekliligi tizerine yapilan baska bir ¢alismada ise, gelisti-
rilen algoritmanin test veri setinde %93 oraninda bir bagari
gosterdigini belirtmislerdir(36) Diger bir ¢alismada, lateral
sefalo-metrik radyografiler {izerinde anatomik landmark-
larin tespiti ile ilgili bir yapay zeka algoritmas1 gelistiril-
mistir. Calismanin sonucunda bir dis hekimi ve yapay zeka
modelinin anatomik landmarklarin tespiti i¢in basarilart
kargilastirildiginda, istatiksel olarak bir fark olmadigini
belirtmislerdir(37) Hwang ve ark.(38) da lateral sefalometrik
radyografilerde yapay zeka ile anatomik landmarklarin
belirlenmesi i¢in bir ¢alisma yapmustir. Sonug olarak yapay
zekanin bir dis hekimi kadar dogru bir sekilde tanimlama
yapabildigini tespit etmiglerdir. Yu ve ark.(39) ise, otomatik
olarak iskeletsel siniflandirma tizerine bir yapay zeka modeli
gelistirmiglerdir. Gelistirdikleri modelin teshis performan-
sinin %90 oraninda duyarlilik, dogruluk ve ozgillik
gosterdigini belirtmiglerdir.

Ortognatik cerrahi planlamasinda da yapay zeka modelle-
rinden faydalanilmaktadir. Yapilan bir ¢aligmada cerrahi
gerektiren ve gerektirmeyen olmak tizere ortodontik tedavi
yapilacak hastalarin teshisi icin bir yapay zekd modeli
gelistirdikleri ¢alismalarinda %96 oraninda basar1 elde
etmislerdir(40) Yapay zekd modelleri ayrica biiytime gelisim
donemlerinin belirlenmesinde de kullanilmaktadir. Bu
evrelerin belirlenmesi genellikle el-bilek ve lateral
sefalometrik radyografiler araciligiyla yapilmaktadir(41)
Yapilan bir ¢alismada yapay zeka modeli ile, sefalometrik
radyografilerde servikal vertebralar incelenerek biiylime
gelisim doneminin tespiti yapilmistir. Sonug olarak; %77,02
oraninda dogruluk orani elde edilmistir.(42)

Agiz, Dis ve Cene Cerrahisi alaninda yapay zeka

Yapay zekanin cerrahi alanindaki en biiyiik yeniligi
robotik uygulamalar olmustur. Yapay zeka yazilimlari
sayesinde gercek operasyon 6ncesinde en kiigiik anato-mik
yapilarin bile korunabilecegi tedavi planlamalari tespit
edilerek, cerrahi prosediir daha kisa siirede tamamlanabile-
cektir(43, 44) Yapay zeka teknolojisi Agiz, Dis ve Cene
Cerrahisi alaninda dis g¢ekimi islemleri sonrasinda post-
operatif donemdeki sigligi tahmin etmek icin de kullanil-
mustir. Zhang ve ark. (45), gomiilii mandibular ti¢iincii molar
dislerin ¢ekiminin ardindan ameliyat sonras1 yiiz sisligini
tahmin etmek i¢in yapay sinir aglarina dayali bir yapay zeka
modeli kullanmistir. Modelin post-operatif yiizde sislik
tahminindeki dogruluk oraninin %98 oldugu belirtilmistir.
Bu modelin klinisyenler i¢in hastaligin prognozunu tahmin
etmede biiyiik 6nem tasiyacagi diisiiniilmektedir. (45) Orhan
ve ark(46) yaptiklart ¢alismada konik 1smnli bilgisayarlt
tomografi {izerinde yapay zekd modeli araciligryla gomiilii
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tictincti molar dislerin tanisal dogrulugunu arastirmiglardir.
Sonug olarak gelistirilen modelin gémiilii tiglincti molar
dislerin tespitinde ve anatomik yapilarla olan iligkilerinin
degerlendirilmesinde %86,2 oraninda dogruluk performansi
gosterdigini bildirmislerdir. (46)

Vinayahalingam ve ark. (47) ise, derin 6grenmeye dayali
olusturduklar1 bir otomatik sistem araciligiyla, mandibular
tiglincti molar disler ile inferior alveolar kanalin tespit ve
segmentasyonunu gerceklestirmislerdir. Ugiincii molar ve
inferior alveolar kanal tespitinin otomatik olarak yapilma-
smin, ameliyat 6ncesi cerraha hizli bir sekilde bilgilendirme
yapabilecegini ve olast komplikasyonlarin 6niine gegilebile-
cegini belirtmisler-dir. Ancak gelistirilen yapay zeka mode-
linin klinik rutinde kullanilabilmesi i¢in dogruluk oranlari-
nin ve algoritmalarimin iyilestirilmesini dnermislerdir.(47)

Bir baska c¢aligsmada ise, panoramik radyografiler
tizerinde evrisimli sinir aglar1 kullanilarak tigtincti molar
dislerin ¢ekim zorlugu degerlendirilmistir. Cekim zorlu-gu
Pederson zorluk skoru (PDS) kullanilarak ti¢ gézlem-cinin
fikir birligine gore degerlendirilmistir. Gomilii ti¢lincii
molar dislerin; ramusla iliskisinin, angulasyonunun ve
ayrica mandibular ikinci molar referans alinarak belirlenen
derinlik bilgisinin belirlenmesi ile ilgili sirasiyla %82,03,
%90,23 ve %78,91 oranlarinda basari elde edilmistir. (48)

Restoratif dis hekimligi alaninda yapay zeka

Son yillarda floriir ve diger 6nleyici yontemlerin kullani-
minin yayginlagmasi ile birlikte dis ciirtiklerinin goriilme
orant azalmistir. Bu durum ¢iiriigiin dogasin1 degistirerek
tespitini zorlagtirmistir. Araytiz ¢liriiklerinin teshisinde en
sik kullanilan yontem bite-wing radyografilerdir(49-51)
Ancak bite-wing radyografi-lere ragmen g¢iiriik teshisi zor
olabilmektedir. Ozellikle klinik olarak kavitasyon izlenme-
yen ve minenin 1/3 dis kisminin demineralize oldugu
aproksimal ciiriik lezyonlarinda radyografik olarak herhangi
bir bulguya rastlanmayabilir(52) Bu nedenle son yillarda
bilgisayar destekli programlara talep artmistir(53-55)
Karina ve ark(56) sinir aglarini kullanarak araytiz ciiriikle-
rini degerlendirdikleri bir ¢aligmada, olusturduklart mate-
matiksel modellemeler ile teshiste performansin %39.,4
oraninda arttigini tespit etmislerdir.

Schwendicke ve ark.(57) evrigimli sinir aglarini kullana-
rak proksimal ytizeydeki ¢iirtikler i¢in yaptiklart caligmada,
modelin %80 oraninda dogru tahminler yaptigini bildirmis-
lerdir. Yapay zekéanin lezyonlarin erken tespit edilmesinde,
calismadaki dis hekimlerine kiyasla daha hassas ve dogru
performans ortaya koydu-gunu gostermislerdir. Benzer bir
calismada da bite-wing radyografilerde derin 6grenme
yontemine dayali bir model gelistirilerek ¢liriik lezyonu
tespiti gerceklestirilmistir. Sonug olarak gelistirilen yapay
zekd modeli, ¢alismada %71 oraninda dogru tahminde
bulunan dis hekimlerine kiyasla %80 dogruluk orani ile daha
yliksek basar1 gostermistir.(58)

Lee ve ark. (59) ise, evrisimli sinir aglarin1 kullanarak
periapikal radyografilerde ¢iiriik tespiti tizerine bir ¢aligma
yapmislardir. Evrisimli sinir agi algoritmalarinin ¢tiriik
tespitinde oldukea iyi performans gosterdigini bildirmisler-
dir. Premolar ve molar disler tizerinde yiiriittiikkleri bu
calismada en yiiksek basariy1 %89'luk bir oran ile premolar
dislerde saglamislardir. Gelistirilen bu yapay zeka algoritma-
larinin 6niimiizdeki yillarda en etkili ve verimli ¢iiriik teshis
sistemi olacagini iddia etmislerdir(59)

Yapay zekanin restoratif dis hekimligindeki diger bir
kullanim alani ise, tagkin restorasyon tespitidir. Taskin
restorasyonlar dis eti iltihabi, periodontal hastalik ve kanama
gibi olumsuz durumlara sebep olabilmektedir. Bu sebeple
tespit edilmeleri onem tegkil etmektedir(60) Yapilan bir
calismada yapay sinir aglar1 kullanilarak tagkin restorasyon-
larmn teshisi tizerinde ¢alisilmistir. Sistem % 85,6 oraninda
dogruluk gostermistir(61)

Protetik dis tedavisi alaninda yapay zeka

Protetik dis tedavisi estetik beklentinin yiiksek oldugu bir
dis hekimligi alanidir. Yapay zeka ile yiiz bolgesinde
Ol¢timler ve antropolojik hesaplamalar yapilarak hastalarin
estetik arzularinin basariyla karsilanmasi saglanabi-
lecektir(62) Protez alanindaki en biiyiik gelismelerden biri
olan CAD/CAM yazilimlart ile geleneksel dokiimiin zaman
alict ve zahmetli siirecinin yerini alarak insan hatalarimi
azaltmistir. Yapay zekdyr CAD/CAM sistemlerine entegre
etmenin klinik rutin i¢in ¢ok verimli olacag: diisiiniilmek-
tedir(63) Ayrica protetik tedavi sonrasi yiiz profillerini
stimiile etmek i¢in sanal gergeklik simiilasyonu (Virtual
Reality Simulation, VRS) teknolojisi kullanilabilir. Bu
sadece dis hekiminin estetigi verimli bir sekilde tasarlama-
sin1 saglamakla kalmaz, ayni zamanda hasta i¢in motive
edici bir arag gorevi goriir. 64, 65)

Toshihito ve ark(66) derin 6grenme yontemini kullanarak
yaptiklar1 bir ¢alismada dis restorasyonlarini ve disler
tizerindeki protezleri otomatik olarak tespit etmeyi basar-
mustir. Metal restorasyonlarin tespitinde %80'lik bir basariya
ulasirken, dis rengindeki restorasyonlarin tespitinde %60
oraninda basari elde edilmistir.

Periodontoloji alaninda yapay zeka

Periodontal hastaliklar dis kayiplarina sebep olabi-len,
genis poptilasyonlari etkileyen, sik karsilasilan bir hastalik
grubudur.~67) Yapay zeka ve derin evrisimli sinir aglari
sayesinde periodontoloji alaninda da bir¢ok uygulama
yapilmaktadir. Radyografiler tizerinde kemik degisiklikle-
rinin ve alveolar kemik kayiplarinin tespiti, kemik yogunlu-
gundaki degisimlerin erken teshisi yapilabilmektedir. Ayrica
peri-implantitisin erken tespitine yardimci olarak, implanto-
loji alaninda gerekebilecek erken miidahaleleri gerceklestir-
meye olanak tantyabilir. (68, 69)



Lee ve ark(70) periodontal hastalik sonucu durumu en
kritik olan disleri belirlemek amaciyla bir yapay zeka modeli
gelistirdiler ve %78,9'luk gibi bir dogruluk orani elde ettiler.
Alalharith ve ark. (71) ortodontik tedavi géren hastalarin
tizerinde yaptiklari bir ¢alismada periodontal hastaligin
otomatik olarak tespitini gerceklestirmislerdir. %77,12
oraniyla basar1 elde etmislerdir. (71) Bir bagka ¢alismada ise
derin evrisimli sinir aglarin1 kullanarak panoramik
radyografilerde periodontal kemik kaybimnin tespiti tizerine
bir ¢calisma yapmuslardir. Gelistirdikleri yapay zeka modeli-
nin uzman bir dis hekimiyle %81 oraninda ortiistiigiini tespit
etmislerdir.(17)

Agiz kanserleri ve yapay zeka

Yapay zeka ile oral mukozadaki benign ve malign
lezyonlarin siniflandirilmasi yapilabilmektedir. Stipheli
bolgelerin taranmast ve tespiti bu algoritmalar sayesin-de
miimkiin hale gelmistir. Ozellikle genis captaki agiz
taramalarinda kullanilarak degerlendirilen popiilasyonun
agiz kanserlerine yatkinligini tahmin edebilir.(72, 73)

Erken tani1 oral bolgedeki skuamoz hiicreli karsinom-larin
prognozunu belirleyen en 6nemli faktorlerden biridir. Ancak
genellikle bir¢cok agiz kanseri geg¢ tespit edilmektedir.
Ozellikle saghk hizmetlerinin sinirli oldugu bolgelerde
yapay zeka destekli yazilimlar ile gergeklestirilecek olan
taramalarin morbidite ve morta-lite oranlarin1 disiirecegi
ongoriilmektedir(74, 75)

Ariji ve ark. (71) yaptiklari bir ¢aligmada, derin 6grenme
yontemini kullanarak oral kanserli hastalarda lenf nodu
metastazinin bilgisayarli tomografi aracilifiyla tespitini
saglamislardir. ~ Gelistirdikleri yapay zeka modeli %78,2
oraniyla dogru tahminlerde bulunmustur. Yapay zeka
uygulamalarinin malign lezyonlarin teshis stirecinde hekime
destek olabilecegini vurgula-mislardir(76)

Adli dis hekimligi alaninda yapay zeka

Adli dis hekimligi yapay zeka agisindan nispeten yeni bir
alan olmakla birlikte 6zellikle kimlik tespit calisma-lari i¢in
¢ok Onemli bir yere sahiptir.~8) Do Tobel ve ark(77)
panoramik radyografiler tizerinde mandibular ti¢lincii molar
dislerin evrelendirmesinde evrisimli sinir aglarimi kullan-
migtir. Mandibular {i¢iincii molar disleri evrelendirilerek yas
tahmini yapilmistir. Gelistirilen yapay zekd modelinin
tahmini dogrulugunun %51 oldugu bildirilmistir. Patil ve
ark(78) ise, panoramik radyografiler {izerinden cinsiyet
tahmini i¢in bir yapay zeka modeli gelistirmislerdir. Yapay
sinir aglari kullanilarak gelistirilen bu sistemin sonuglarinin
imit verici (%75 dogruluk) oldugunu bildirmislerdir. Bu
yapay zeka algoritmalarinin cinsiyeti ve yas1 otomatik olarak
belirledigi i¢cin oldukga kullanisl olduklari belirtilmistir. Bir
baska caligmada ise, mandibular morfolojiyi tahmin etmek
i¢in yapay sinir aglarina dayali bir sistem tzerinde
calisilmistir ve basarili sonuglar (%95 dogruluk) elde
edilmistir. Bu ¢alismalar adli dis hekimliginde yapay zeka
uygulamalarinin etkinligini ve faydalarini ortaya koymustur.
(79)
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Yapay zeka sayesinde dis hekimleri daha giivenilir ve
hizl teshis yaparak, etkin tedaviler gerceklestirebile-cektir.
Bu alanda yapilan ¢aligmalar bu algoritmalara olan katkilart
sebebiyle ¢cok 6nemlidir. Gelistirilecek olan algoritmalar ile
olusturulan yapay zeka modelleri hekimlerin dogru sonuca
ulagsmasint hizlandiracaktir. Hasta konforu ve hizli teshis
klinik rutininde hekimlerin performansimi arttirarak daha
verimli ¢aligma imkani1 sunacaktir.
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Eczacilik, Eczacilik Bilimleri ve Ilgili Alanlarda
Yapay Zeka Uygulamalarinin Kullanimi 4

Usage of Artificial Intelligence Applications in Pharmacy,
Pharmaceutical Science and its Related Fields

Besir Sefa MUMAY "', Omriim ERGUVEN’
Oz

Teknolojinin gelismesi ile birlikte degisen meslek sartlari, her meslek i¢in yeni
tanimlamalar gerektirmistir. Eczacilik, birgok farkli alant barindiran multidisipliner
calismalarin miimkiin oldugu bir alandir. ilk defa 1960'ta tiptan ayr1 bir meslek
olarak tanimlanan eczacilik meslegi, 1960'tan sonraki her donemde, ¢agin
gerektirdigi degisikliklere ugramistir. Majistral ilaglarin hazirlandigi eczane
laboratuvarlari, miistahzar ila¢ sayisinin artmasi, ilag takip sistemi ve Medula
sisteminin eczanelere entegre edilmesi gibi 6rnekler, eczacilik hizmetinin
bulundugu ¢aga uymasinin bir sonucu olarak yorumlanabilir. Giiniimiizde,
teknolojinin getirdigi degisim zorunlulugu da gz dntine alininca, higbir eczacilik
hizmeti teknolojiden bagimsiz disiiniilememektedir. Eczaciligin neredeyse her
alaninda yapay zeka algoritmalar1 kullanilabilir. Akilci ilag kullaniminda, hastane
eczanesinde, serbest eczanelerde, ilag gelistirilmesinde ve tiretilmesinde kullanilan
yapay zeka uygulamalari bilinmektedir. Bu ¢alismanin amaci; giincel veriler ve
literatiir 15181nda, eczacinin sorumluluklarini ve eczacilik uygulamalarini genel
olarak degerlendirmek; yapay zekay1 ve yapay zekanin ozelliklerini agiklayarak
eczacilik alaninda kullanilan yapay zeka uygulamalarina 6rnekler sunmaktir.

Anahtar Kelimeler: Eczacilik, Akilctilag kullanimi, flag tiretimi, Yapay zekd, Eczaci
Abstract

The occupational conditions have been changing with the technology
development in each of the profession. Pharmaceutical Science is a field which
diverse perspectives are possible with multidisciplinary studies in many of the
subjects. Pharmacy profession, which was defined as a separate profession from
medicine since 1960 and has undergone changes required by the age in every period
after 1960. Examples such as pharmacy laboratories where magistral medicines
were prepared; from there an increase in the number of official drugs, arise of the
drug tracking system and the integration of the Medula system into pharmacies can
be interpreted as a result of the pharmacy service's adaptation to the era. Nowadays,
considering the necessity of change brought by technology, no pharmaceutical
service can be considered as an independent of technology. Artificial intelligence
algorithms have been using in every field of pharmaceutical science. Artificial
intelligence applications are used in rational drug use, hospital pharmacy,
community pharmacy, drug development and production. The aim of this review is;
To evaluate the pharmacist's responsibilities and pharmacy practices in general in
the light of current data and literature to explain artificial intelligence and its
properties whit current examples of artificial intelligence applications using in
pharmaceutical science.

Key Words: Pharmaceutical Science, Rational drug use, Pharmaceutical production,
Artificial intelligence, Pharmacist
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Introduction

Today, technology is very important in pharmaceutical
science as in every profession and in every field of science.
Technology is used in almost every field of pharmaceutical
science. In some fields of pharmaceutical science, the
importance of technology and the opportunities provided by
technology are more from others:

- Rational drug use,

- Treatment, drug, and vaccine development studies,

- Pharmacy services,

- Hospital pharmacy,

- Patient data collection and storage (1-3).

In this review article, the concepts of pharmaceutical
science and artificial intelligence are explained, and artificial
intelligence applications used in pharmaceutical science
have been reviewed. Among the duties and responsibilities of
pharmacists, those related to technology were discussed. The
advantages and disadvantages of using artificial intelligence
applications in pharmaceutical science were discussed.

Duties and responsibilities of pharmacists

A pharmacist is a person who has successfully completed
4-8 years of education, which varies according to countries,
knows the pathways art of drug preparation and presentation,
and can train the patient for drug use (4). Generally,
pharmacies are the last place patients stop by before using the
drug, and therefore the pharmacists is the last person they
consult before using the drug. Members of this critical
profession, pharmacists, have duties and responsibilities
towards medicine, patients and society. The duties and
responsibilities of pharmacists are given in Table 1 (4-6).
Some parts of this table can be improved and modified using
technology. It is important to benefit from technology in
issues that cause worldwide problems, deaths, and high
costs, such as rational drug use.

Artificial intelligence (AI)

Al systems can be considered simply as a two-stage
system: In the first stage, it understands the thinking and
decisionmaking mechanism of the human mind; In the
second stage, it repeats these mechanisms autonomously.
The definition of the concept of artificial intelligence is
defined as "Digital technology and/or applications that have
the ability to imitate human beings, interact, learn, adapt and
apply by expanding their experience" (7). The concept of Al
was brought to the agenda for the first time by Turing in the
1950s and the possibility of a machine to think like a human
is philosophically discussed (8).

Al algorithms have the ability to understand experiences,
evaluate the results, and identifies the similarities between
different situations (9). In the literature review, it was seen
that different subcategories were used together with the

concept of Al. Al can be examined under three subcategories;
Rule-based AI (Expert Systems, Decision Support Systems,
etc.), Decision-maker Al (Genetic Algorithm Code, Text
Mining, etc.), and Learning Al (Artificial Neural Networks,
Deep Learning, etc.) (10-12). The explanations and details of
the sub categorization of Al are given in Table 2 (12-20).

Artificial intelligence applications in pharmaceutical
science

1. Artificial intelligence in rational drug use

According to the definition of the World Health
Organization (WHO), rational drug use is a set of rules that
enable patients to take drugs in accordance with their clinical
needs, in doses to meet their personal needs, in sufficient
time, and at the lowest cost to themselves and to the society
(6). This definition is put into practice in the form of the right
medicine, the right dose, the right time, the right patient, the
appropriate cost, the right follow-up, the right information,
and the documentation (4).

Advice on rational drug use is generally obtained from
healthcare professionals in Turkey. However, sometimes due
to lack of time, sometimes due to excessive intensity,
healthcare professional may not be able to make the
necessary warnings. The use of Al algorithms can contribute
to rational drug use by helping healthcare professionals at
this point.

- Artificial intelligence applications in detecting
interactions:

Drug-drug and drug-nutrient interactions are very risky
and can be fatal. In a study, death due to drug-drug interaction
was detected in 6.7% of hospitalized patients. The cost of
deaths due to undesirable effects to the USA is 136 billion
dollars annually (21). Systems created by using ES and ANN
have begun to use to prevent interactions. Expert systems can
provide the following features:

1- Comparing the compatibility of drugs,

2- Active ingredient control,

3-Medication possible side effects control,

4- Drug-nutrient interaction control,

5- Examination of drug prospectuses,

6- Side effects and disease symptoms control (9).

These data, which are evaluated by expert systems, are
presented to the user as information. If the patient enters the
drugs to be used in the system, patient sees information that
the active substances and nutrient interactions are evaluated
by databases (9).

Supplement X is a project in the production stage by
Pharmaino established in Turkey. Supplement X is the
pharmacy kiosk system that will analyze the drugs people
have used and the diseases they have by artificial intelligence
and then make suggestions. The purpose of SupplementX is
to ensure the rational use of supple-ments (22).
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- Artificial intelligence applications in providing
patient compliance:

Patient compliance is to comply with what needs to be
done for the treatment. Presence of compliance ensures
maximum benefit from drug therapy. Communication
between the doctor and pharmacists with the patient is very
important. There is a direct relation between compliance and
rational drug use (5).

Based in the United States of America (USA), the AiCure
application works with an Al algorithm connected to the
phone camera to check the accuracy of the medication used
and the accuracy of the time used. The camera first
recognizes the drug and then alerts the person by sending a
notification when the time of use of the drug comes (23, 24).
Thus, it helps the patient and the healthcare professional in
the right time and the right medication titles. In another
example, the interactions of drugs with other drugs are
detected with the AI algorithm, helping healthcare
professionals and preventing the patient from being harmed
(9). Thus, the correct information is provided. In another
example, through Al algorithms, the patient's information is
processed, critical dose calculation is made, and healthcare
professionals are supported to make more precise decisions
on this issue (25). Thus, the correct dose will be provided.

SuperPharmacist is a mobile application in software stage
designed by Pharmaino. It offers patients a personal
treatment scheme with Al and enables patients to get the
maximum efficiency from drugs (22).

JAIHS 2021; 1(2):34-42

- Artificial intelligence applications in the rational use
of antibiotics and antivirals:

Unnecessary or incorrect use of antibiotics in Turkey as in
other countries is a common problem. Misuse of antibiotics
causes many health problems, especially resistance
development (26). This problem has been recognized as a
global risk by the WHO. Al was used for rational use of
antibiotics and antivirals.

FluAl is a mobile application made by Yesil Science from
Turkey. Users with symptoms such as throat ache and fever,
after answering the questions, take a picture of their throat
and upload it to the application. The photograph and the
anamnesis given are evaluated by the artificial intelligence
and tells the user that the infection is bacterial or viral over a
percentage (27).

Researchers at Massachusetts Institute of Technology's
(MIT) Computer Science and Artificial Intelligence
Laboratory (CSAIL) announced that they developed a
recommendation algorithm that predicts the likelihood that a
patient's urinary tract infection will be treated with first or
second-line antibiotics. It claims its models, trained with data
from more than 10,000 patients, will allow clinicians to
reduce second-line antibiotic use by 67 percent (28).

Using IDentif.Al, a team at the National University of
Singapore identified combinations of antivirals that could be
used in treatment of Covid-19 using Al algorithms. In the
combinations, the combination of lopinavir/ritonavir was
found to be relatively ineffective against Covid-19, while
remdesivir alone was not found to be highly effective, it was
found that taking lopinavir/ritonavir and remdesivir in
combination inhibited the replication of the virus.
Experiments have also supported these findings (29).

2. Treatment, drug, and vaccine development studies

Drug development and production is not an easy task. A
pharmaceutical company can take as long as 12-14 years to
develop a new drug, and it can cost up to $ 2.6 billion. One of
the biggest advantages of Al is that it reduces the time
required for drug development and in turn reduces the costs
associated with drug develop-ment. A lot of research is being
done to improve present Al technology to make the
pharmacy profession more efficient (30).

Sanofi has signed an agreement to research the United
Kingdom-based Exscientia's Al platform to research
metabolic disease treatments, and Genentech is using an Al
system created by GNS Healthcare in Cambridge,
Massachusetts to help research cancer treatments. It appears
that the largest biopharma companies go for similar
collaborations (31).

According to a study, a library of small peptides with
broad spectrum antibiotic activity was created and integrated
with ANN. Thus, silico models representing antibiotic
activity were created. When randomly generated samples
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were examined, it was observed that the activity of peptides
predicted by Al was very high. It has also been shown that the
predicted peptides are highly effective against multiple
superbugs which are multidrug resistant and have activities
equal to or even better than the four of the most commonly
used antibiotics. It was also observed to be effective against
Staphylococcus aureus infections when tested in animal
models (30).

Vaccine development is one of the most difficult parts of
drug development. Al methods and systems biology
approach have the potential to reduce failures while
increasing efficiency and speeding up the development
process (7). In 2020, humanity faced a pandemic that
changed our lives and caused the death of many people.
Governments and healthcare organizations are cons-tantly
working to combat the disease. Many scientists benefit from
Al especially in the development of vaccines and antivirals.
Artificial intelligence can help as an effective tool to study
the virus and its capabilities, virulence, and genome. It can
also help predict the protein structure of the virus and its
interaction with other chemical compounds (32).

Manufactured by IBM with Al technology, the Watson
computer is designed for oncologists to make better
decisions in cancer treatment. It functions by analyzing a
patient's medical information from a wide network of data
and expertise, and then offering treatment options based on
the evidence obtained (30). Watson is also used in
researching oncology drugs, selecting the correct
pharmacophore groups, and evaluating the three-
dimensional structures of molecules (33).

Input layer
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University of California San Francisco (UCSF) Medical
Center uses robotic technology integrated with Al for the
preparation and follow-up of medicines to increase the safety
of patients. It has been observed that the robot, which works
with Al technology, prepares 3,5 millions drug doses without
error (34).

The MEDi Pain Control Robot was developed as part of a
project led by Tanya Beran, Professor of Community Health
Sciences at the University of Calgary in Alberta. This robot
first establishes a relationship with the children and then tells
them what to expect during a medical procedure. Provides
guidance on how to breathe and cope with their fears during
the medical procedure. MEDi can speak 20 different
languages by taking data of Google Translate (35).

BERG is a biotechnology-based pharmaceutical
company that uses Al in drug discovery. The company uses
artificial intelligence technology to find various biomarkers
that cause disease, verify them, and then decide treatments
based on the data obtained. The company's goal is to speed up
the drug discovery process and achieve a cost reduction with
the help of AT (30).

3. Artificial intelligence applications in pharmacy
services

There are different machine learning algorithms created
for prediction purpose. One of the biggest problems in the
field of health is to evaluate all illnesses of the patient when a
patient comes to the pharmacy. ML algorithms can be used to
accurately predict diseases and the most appropriate
medication for that disease. The pharmacist can provide the

Output layer

i

Figure 2. Example of Artificial Neural Networks (20)



effective medication to the patient with the help of machine
learning prediction algorithms, instead of delivering the
known drug. In addition, management can be achieved
through ML algorithms in stock management (1).

Traditional pharmaceutical practices include categorizing
medications manually, creating dosages, and tailoring
medicines to patients' needs. Pharmacists spend a lot of time
doing these tasks. The presence of robotic pharmacies in drug
preparation is used to perform all these activities such as
mixing, categorizing, and sealing drugs with minimal human
intervention. There are automation systems in robotic
pharmacies and systems such as ML, DL and Natural
Language Processing (NLP) are used in this system
according to the desired feature (36). The advantages of
robotic and automation systems can be listed as follows (1):

- It is efficient. A pharmacy robot can fill and organize a
large number of medications without any human intervention
and without any mistakes. In addition to increasing the
efficiency of operations, this also enables pharmacists to
perform more value-added tasks.

- Creates an error-free environment for medical
distribution. Human errors can be reduced with robots.
"Once you program the robot to do the right thing, it always
does the same thing over and over," says Rita Jew, UCSF
Hospital Pharmacy Manager.

- It's safe. In a robotic pharmacy, medicines are securely
stored in dispensing machines. With good security, the
probability of drug theft or error is significantly reduced.

- There is a decrease in the waiting time of the patients.
Robotic systems can meet thousands of prescriptions and fill
desired drugs very quickly.

- It reduces risks in the sterile environment. Robotic
pharmacies minimize microorganism contact in a sterile
environment.

Robot Charlie, which is being used in some pharmacies in
Germany, is involved in customer welcoming and sales.
While hosting the customer, it communicates directly and
directs it to the products on the shelves. It can give simple
information and advice taught by its pharmacist. If the
customer comes with a more complex problem or with a
prescription, they can refer the person to the pharmacist or
pharmacy staff. According to the feedback received from
customers, the presence of Robot Charlie in the pharmacy
makes customers and patients feel more comfortable (37).
Robotic pharmacists can provide high efficiency in terms of
workflow, reduce medication errors, provide drug delivery
safety, minimize drug waste, and provide a sterile
environment for the patient. On the other hand, it costs a lot
and it can minimize human contact and needs to be updated
frequently.

JAIHS 2021; 1(2):34-42

4. Artificial intelligence applications used in hospital
Ppharmacy

- Data collection and processing

The digitalization of health and medicine, the increased
availability of Electronic Health Records (EHRs) has
encouraged healthcare professionals and clinical researchers
to adopt the latest methodologies in the field of artificial
intelligence to take advantage of the large medical databases
available. More than 75% of hospital pharmacists in the USA
use data mining functions to regularly document and collect
patient-centered data. These include important information
regarding drug safety, drug history, and therapeutic outcomes
(2).

Patients' EHRs contain a large amount of valuable
information, including drug history, adverse drug reactions,
interactions, medication errors, and pharma-cokinetics.
Results are achieved through a combination of NLP and
machine learning techniques. The informa-tion processed by
deep learning classification methods that are fed and learned
from the large amount of data in the EHR is then structured
by artificial neural networks. Thus, clinical pharmacists can
easily use a large number of data for patients (2).

- Artificial intelligence in drug preparation and drug
delivery methods in hospital pharmacies:

Robot pharmacists are used in the preparation of
chemotherapy drugs in an oncology unit in a hospital in
China. These robots can minimize pharmacists' exposure to
cytotoxic drugs. It can prepare 10-15 bags of chemotherapy
drug per hour (38).

United Arab Emirates (UAE) opened its first "robot
pharmacy" at Rashid Hospital in Dubai. It is the first time a
robot is being used in the UAE to dispense prescription drugs
by clicking a button based on a barcode. This robot can store
up to 35,000 drugs and can enter approxi-mately 12
prescriptions in less than a minute (38).

The University of Maryland Medical Center (UMMC)
uses robotic technology to deliver medicines from
pharmacies to patient care units. After the implemen-tation
of the robotic delivery system, the time from fax to label,
order preparation time and idle time of the drugs to be
delivered decreased, while nurses' overall satisfac-tion with
the pharmacy and the reliability of pharmacy delivery
increased significantly (39).

Ethical Considerations

The advancement of technology in healthcare has many
benefits, but there are some situations that need to be
considered. Patient rights and ethics are a very important
issue in the age of technology in health. Although the number
of errors decreases, it is not possible to be zero. It should be
determined who will be responsible in case of an error. When
an error occurs, it should be investigated forensic. The
responsible person should also be responsible for the
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technology used in the errors accepted as malpractice.
However, it is very difficult to detect technology-related
problems. It is also debatable to what extent it would be
possible or correct to take some strict measures in this regard
(40). Another disadvantage is that patients do not adopt Al-
based healthcare adequately. The patient should be able to
choose the treatment from among the options. The decision
should be made by the patient, even ifthere is guidance by the
doctor about treatment. This situation will decrease as the
usefulness of Al is proven.

Conclusion and discussion

It is estimated that the contribution of Al technolo-gies to
the global economy between 2020 and 2030 will be 15
trillion US Dollars (41). Even if this estimate is approached,
considerably high amounts will be invol-ved. Therefore, as
Turkey, we should not fall behind, not depend on the outside,
understand Al, and create our domestic and national Al
algorithms.

Pharmaceutical science has developed considerably from
past to present and continues to develop. It is possible to
divide these periods as Pharmaceutics 1.0, Pharmaceutics 2.0
Pharmaceutics 3.0 and Pharmace-utics 4.0. Pharmaceutics
1.0 represents the use of herbal drugs for diseases,
Pharmaceutics 2.0 represents the transition from the herbal
period to the chemical production period, and Pharmaceutics
3.0 represents the use of an era-opening technology such as
the internet in the field of pharmaceutics. Pharmaceutics 4.0
is a new concept, and it will develop the health technologies
for future. As humanity know from the definition of Industry
4.0, disruptive technologies such as Al have begun to have a
say in the industry. Today, machine-human cooperation in the
industry can manage well. The concept of Pharmaceutics 4.0
has emerged with the use of destructive technologies in many
stages from the production of drugs to their presentation to
the patient. This concept continues today. Pharmacists who
working in the period of Pharmaceutics 4.0 should have the
competencies to fulfill the requirements of the age, that is,
they should be closely interested in technology and use this
technology to benefit their profession.

Using of different Al algorithms can contribute to
different topics of the pharmaceutical science. However,
pharmacists are essential for all topics at the same time.
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Table 1. Duties and Responsibilities of the Pharmacist

Title Explanation

Providing Medications that must be available in the pharmacy must be kept in stock.
Medication

Reporting Drug Analysis reports can be prepared in case of a problem regarding the content
Analysis and/or formulation of drugs.

Pharmacovigilance | The pharmacist is obliged to report when there are situations that need to be
Statements reported to Turkey Pharmacovigilance Center while monitoring the patient.
Medication Medicines must be provided, stored, and presented under appropriate
Distribution conditions.

Recommending Medication recommendations can be made if necessary ordered, in accordance
Medication with the needs and health status of the patient.

Patient Monitoring

It is necessary to follow up both the patient and the drug use in the long-term
treatment of patients for the chronic diseases.

Cooperation with
The Doctor

Communication is important to resolve prescription or patient-related
problems.

Patient Care

Since the last person the patient speaks to before taking the drugs is usually a
pharmacist, disease education, understanding of what the drugs are given and
how they should be used are the most important factors that increase
compliance in the treatment.

Patient Education

Pharmacists who gain the trust of patients on health-related issues should
inform people periodically.

Reporting Drug Statistical analysis and evaluation of these data is the responsibility of the

Use Habits pharmacist. It is important for public health to keep regular records and to
present them when requested by the relevant authorities.

Staff Education The pharmacist carries out the task distribution of its staff and pharmacy

faculty interns, supervises, and coordinates their work.
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Table 2. Explanations and Details of the Subcategorization of Al

Rule Based Al

Expert systems
(ES)

ES using AI algorithms on the basis of the decision
mechanism are defined as "The information is ready to be
processed or combined with the machine after it is processed" (13,
14). ES interpret the information obtained from experts using Al
algorithms and output to non-experts. An ES includes four basic
parts: database, exit mechanism, forward chaining mechanism and
user interface (15).

Decision-maker
AT

Text Mining
(TM)

TM is defined as the discovery and extraction of new
information from unstructured text (Kao & Poteet). Unlike
computer-aided text analysis, which is widely used in this field,
instead of extracting information based on word/term repetitions,
TM usually makes use of other textual features such as grammar
and uses natural language processing, computational linguistics,
corpus linguistics, machine learning, and statistical techniques (16).

Learning Al

Machine
learning (ML)

ML is an algorithm that provides self-learning and
improvement with the results obtained from the presented data or
based on previous solutions. It is based on mathematical and
statistical results (12). It is aimed for machines to make inferences
and make decisions by evaluating the data and experiences (17).
There are multiple ways to teach a machine the desired information.
These are:

e Supervised learning: In this method, machines are trained
using data containing targeted results.

o  Unsupervised learning: There is no need for an additional
promotional tool in this method. The machine alone
classifies by extracting meanings from the data.

e Reinforcement learning: In this method, the concept of
'Agent' is available. The aim of the agent is to achieve the
goal by experimenting with trial and error. With the
gamification method, it learns by getting reward for correct
moves and punishments for wrong moves.

Deep learning
(DL)

Deep learning is the sub-category of ML. The relationship
between AI, ML, and DL concepts is shown in Figure 1. DL is a
very useful method especially for the recognition and interpretation
of images. It has a large number of data entries and automatically
learns the distinguishing features (18). The biggest disadvantage of
deep learning method is that all algorithms need big data.

Artificial
neural
networks

(ANN)

Artificial Neural Networks are systems that imitate biological
neural networks (19). ANN performs the desired tasks by learning
from the examples given. In ANN systems, input passes the
information through the layer and interprets it as output. The
structure of these systems is shown in Figure 2 (20).
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