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OZET

Akciger kanseri tiim Diinyada en siklikla rastlanan ve hastaliklara bagh oliimlerde birinci sirada
ver alan bir kanser tiiriidiir. Bu noktada kolay uygulanabilen, yiiksek dogrulukta sonuglar iireten ve
miimkiin olabildigince az yan etkileri olan, erken evrede taniya imkan taniyan yontemlere ve cihazlara
ciddi oranda gereksinim duyulmaktadir. BU calismada,; akciger kanserinin non-invazif yontemler
kullanilarak teshis edilebilmesi amact igin hasta ve saglikli bireylere ait nefes ornekleri gaz sensor
dizileri tarafindan 6l¢iilmiis ve sensor verileri analiz edilmistir. Sekizi hasta olmak iizere toplam yirmi
dort kiginin nefes ornekleri degerlendirilmistir. Bu amagla sensor verileri on igslemeye tabi tutularak her
bir sensor igin bes ozellik hesaplanmistir. Sensor dizisinde kullanmilan yedi sensérun verisi
degerlendirmeye alimmigtir. Temel bilesen analizi ile hasta verileri ve kontrol verilerinin dagilimi
incelenmistir. Ayrica sensor ozelliklerinin simflandirmaya katkilar: degerlendirilmistir. Siniflandirma
performansimt belirlemek icin, Dogruluk, Spesifite ve Duyarlilik kullanilmistir. Duyarliligin yiiksek
olmast hastalarin bulunmasimn kolaylagmasini ifade etmektedir. Kanser tiirii hastaliklarda hastaligin

erken tespit edilmesi ¢ok onemlidir.

Anahtar Kelimeler: Akciger Kanseri, Gaz Sensorii, Temel Bilesen Analizi, Hastalik Tespiti
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ANEW METHOD FOR LUNG CANCER DIAGNOSIS

ABSTRACT

Lung cancer is the most common type of cancer in the world and the leading cause of disease-
related deaths. At this point, there is a significant need for methods and devices that can be applied
easily. These methods produce high accuracy results and have as few side effects as possible that enable
early diagnosis. In this study, breath samples of both patients and healthy individuals were measured
by gas sensor arrays to diagnose lung cancer using non-invasive methods. Furthermore, the sensor data
were analyzed. Breathing samples of a total of twenty-four people, including eight patients, were
evaluated. For this purpose, the calculated five features for each sensor were assessed by preprocessing
the sensor data. The data of the seven sensors used in the sensor array were evaluated. The distribution
of patient data and control data was examined with principal component analysis. Besides, the
contribution of sensor features to the classification was evaluated. We also showed that Accuracy,
Specificity, and Sensitivity results to determine the classification performances. Higher sensitivity means
easier detection for diagnosing patient individuals. Early detection is crucial for lung cancer type
diseases.

Keywords: Microgrid, Wavelet, Travelling Lung Cancer, Gas Sensor, Principal Component

Analysis, Disease Detection.

1. GIRIS

Giliniimiizde hastaliklarin teshisinde kullanilan yontemler, agirlikli olarak uzun zaman alan yogun
laboratuvar ve goriintiileme uygulamalarimi gerektirmektedir. Hali hazirda klinige bagvuran hastalar i¢in
gerekli test ve analizler ile yogun zaman harcayan bu birimlerin, gerekli cihaz ve donanimlarini hastaliga
yakalanmas1 muhtemel riskli gruplarin taranmasi, i¢in de kullanmasi neredeyse imkansizdir. Bu nedenle
kolay uygulanabilen, hizli ve yiiksek dogrulukta sonuglar iireten cihaz ve donanimlara olan ihtiyag¢ her
gecen giin artmaktadir. Diinyadaki teknolojik egilimler irdelendiginde gidisatin bu yonde oldugu agikca
goriilebilir. Dolayisi ile non-invaziv, tasinabilir ve hastaliklarin erken teshisinde kullanilabilecek iiriin
ve sistemlere duyulan ihtiya¢ ve bu alanda siirdiiriilen aragtirma-gelistirme faaliyetleri her gecen giin

artmaktadir [1]. Bu ihtiyacin yogun hissedildigi hastaliklarin baginda Akciger kanseri gelmektedir.

Akciger kanseri tiim Diinyada en siklikla rastlanan ve hastaliklara bagli 6liimlerde birinci sirada
yer alan bir kanser tiiriidiir [1,2]. Hastalarin %85°1 lokal ileri ya da metastatik evrede tan1 almaktadir.
Bu nedenle hastalara etkin bir tedavi uygulanamamaktadir ve hastalarin %90’1 maalesef
kaybedilmektedir [2-7]. Bu noktada kolay uygulanabilen, yiiksek dogrulukta sonuglar {ireten ve
miimkiin olabildigince az yan etkileri olan, erken evrede taniya imkan taniyan yontemlere ve cihazlara

ciddi oranda gereksinim duyulmaktadir. Son yillarda yapilan calismalarda, akciger kanseri erken
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tanisinda nefes havasindaki ugucu organik bilesiklerinin (UOB) analizine dayali yontemler

kullanilmakta ve bu yontemlerin yiiksek duyarlilik ve spesifiteye sahip oldugu ileri siiriilmektedir [8].

Akciger kanseri tiim Diinyada en siklikla rastlanan ve hastaliklara bagli dliimlerde birinci sirada
yer alan bir kanser tiirtidiir[2] [9]. Hastalarin %85°1 lokal ileri ya da metastatik evrede tani almaktadir.
Bu nedenle hastalara etkin bir tedavi uygulanamamaktadir ve hastalarin %90’1 maalesef
kaybedilmektedir[2-7]. Tirkiye’de, 2009 yil1 itibari ile her yil yaklagik 98 bin erkek ve 63 bin kadin
kansere yakalanmakta olup, akciger kanseri erkeklerde en sik, kadinlarda ise 5. siklikta goriilen
kanserdir. Yasa gore standardize edilmis akciger kanseri insidansi erkek ve kadinlarda sirasiyla
269.7/100.000 ve 173.3/100.000 olarak bulunmustur [10-11]. Ayrica, Akciger Kanseri tani ve
tedavisinde minimal invaziv cerrahi yontemlerin iilkemizde az sayida merkezde yapilabilmesi ve
taramalarda nodiil saptanan hastalarin kanser korkusu veya biyopsi, cerrahi miidahaleler gibi girigimlere
gonderilmesi, diisiik sensitivite nedeniyle morbidite ve mortaliteyi artirmaktadir. Tarama ayrica agresif
tiimorler yaninda yavas gelisen tiimorleri de tespit ederek hi¢ klinik semptom vermeyecek tiimorlerin
cerrahi rezeksiyonuna neden olacagi igin gereksiz yere maliyet ve morbitideye yol agacaktir [12]. Bu
nedenle diisiik doz BT taramalar1 kapsamina alinacak niifusun sadece sigara ve yas durumlari ile degil,
daha rafine yontemlerle belirlenerek secilmesi 6nem arz etmektedir. Bu noktada kolay uygulanabilen,
yiiksek dogrulukta sonuglar lireten ve miimkiin olabildigince az yan etkileri olan, erken evrede taniya
imkan tantyan yontemlere ve cihazlara ciddi oranda gereksinim duyulmaktadir. Son yillarda yapilan
caligmalarda, akciger kanseri erken tanisinda nefes havasindaki ugucu organik bilesiklerinin (UOB)
analizine dayali yontemler kullanilmakta ve bu yontemlerin yiiksek duyarlilik ve spesifiteye sahip

oldugu ileri siirtilmektedir[7].

Akciger kanseri hastalarinin sag kalim siirelerinin uzatilmas: yaninda yiiksek tedavi
maliyetlerinin diisiirilebilmesi igin de erken tan1 anahtar rol oynamaktadir[12]. Akciger kanseri siklikla
ileri evrede teshis edilen ve bu evrede etkin bir tedavi yonteminin olmamasi nedeniyle de ekonomik
yiikii yiiksek olan bir hastaliktir. 2008 Yili rakamlar1 ile Diinya genelinde kanser kaynakli ekonomik
kayip 895 milyar dolar olarak ifade edilmektedir. Bu rakamin olusmasinda en yiiksek katkiy1 188 milyar
dolar ile akciger kanseri olusturmaktadir[14]. 2008 Yili ABD istatistikleri irdelendiginde tedavi
programina alinip en az iki yil veya 6liime kadar yakin takip altinda olan hastalarda, hasta bagina toplam
dogrudan maliyet 45 bin dolar civarindadir [10]. Halbuki erken evrede yakalanarak ¢ogunlugunun
cerrahi olarak tedavi edildigi hasta grubunda ise direk maliyetin licte bir oraninda azaldig1, 30 bin dolar

civarmna geriledigi goriilmektedir[14].

Bu calismada; akciger kanserinin non-invazif yontemler kullanilarak teshis edilebilmesi amaci

icin hasta ve saglikli bireylere ait nefes ornekleri gaz sensor dizileri tarafindan Slgiilmiis ve sensor
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verileri analiz edilmistir. Temel bilesen analizi ile hasta verileri ve kontrol verilerinin dagilimm

incelenmigstir. Ayrica sensor 6zelliklerinin siniflandirmaya katkilar1 degerlendirilmistir.

2. YONTEM

Hizli ve diisiik maliyetli tan1 yontemlerinin basinda “Elektronik Burun” olarak bilinen ve gaz
sensorii teknolojisinin temel alindigr yontemler gelmektedir. Prensip olarak; gelistirime asamasinda
hasta ve saglikli bireylerin nefeslerinin veri seti olarak degerlendirilmesi ve tan1 konulacak bireyin nefes
profilinin mevcut bulunan veri seti ile karsilagtirilmasi esasina dayanir. Tiim bu asamalar ise gaz sensor
teknolojisinin yani sira hasta verilerinin olusturulmasi, kemometrik analizlerinin yapilmasi, dogru
ornekleme yontemlerinin olusturulmasi gibi teknolojik yontemlerin gelistirilmesini zorunlu kilar. Bir
kiitiiphane gibi gorev yapacak veri setlerinin ise olabildigince farkli olasiliklari iceren hasta ve saglikli
bireylere ait nefes profili verilerinin icermesi gerekmektedir. Bu veri setleri ¢alismanin Onceki

asamalarinda gerceklestirildigi i¢in burada tekrar irdelenmemistir.

Bu c¢alisma kapsaminda gaz sensorii olarak Surface Acoustic Wave (SAW) tipi kiitle duyarh
sensorler kullanilmistir. SAW transduser bir piezoelektrik altlik {izerinde birbirine zit yonde
yerlestirilmis iki Inter Dijital Transduser (IDT) yapidan olusur (Sekil 1). Verici elektroda bir radyo
frekansi uygulandiginda piezoelektrik madde katmani {izerinde alici-verici ¢ifti arasinda bir mekanik
Rayleigh yiizey dalgasi olusur (Akustik dalga). Bu dalga alici elektrotta tekrar radyo frekansina
doniistiriilerek Olciilebilir. Algilayict katman tarafindan bir gaz absorbsiyonu ve buna bagli olarak
katmanin kiitlesinde veya iletkenliginde bir degisim olustugunda, Rayleigh dalga hizinin 6nemli
miktarda azalmasinin yani sira paralel olarak aygitin rezonans frekansinda da bir azalmaya neden olur.
Kimyasal sensor uygulamalarinda titresim frekansindaki kayma goz oniine alinir. SAW transduserin
rezonans frekansindaki kayma ii¢ temel bilesendeki degisime baglidir. Bunlar, transduser yiizeyine
eklenen kiitle, alic1 verici IDT ler arasindaki elektriksel (iletkenlik, kapasite) ve yiizeyin elastisitesinde

meydana gelebilecek degisimlerdir. Bu etkiler esitlik 1 deki gibi bir matematiksel fonksiyon ile ifade

edilebilir.

2 =m? =2 = Cpfyps + 4C. -2 (AhG)-
0

f Vo

K? o2
2 63+(vCs)?

1)

Burada; vy: Akustik dalganin hizi, o5:SAW transduserin yilizeyindeki iletkenlik, C,,, C,: Fiziksel
sabitler, ps: Yiizeye eklenen kiitlenin yogunlugu’, G" althigin iletkenligi’dir.

Denklemden de goriilecegi lizere algilayict katmanimn kiitlesinde ve elektriksel iletkenliginde

meydana gelen etkilesimler, SAW transduserin rezonans frekansinda kaymaya sebep olur. Dolayisi ile
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bu etkiler uygun tasarlanmis algilayict katmanlar kullanilarak algilamayi artirict yonde kullanilabilir
[15-17].

verici IDT Alc IDT
_]L
R.
3 ‘
4]
."\ -
Vin

piezoelektrik althk

Sekil 1. SAW transduser yapisi

Bu caligmada; moksiklik yapida organik molekiiller [18] ve ylizeyi fonksiyonel gruplar iceren
kiigiik molekiillerle modifiye edilmis altin nanopartikiil (AuNP) yapilar algilayici katman olarak

kullanilmgtr.

2.1. Ol¢iim Sistemi ve Veri Toplama

Saglikli ve hasta bireylerden nefes 6rnekleri tedlar torba igine temiz oda ortaminda alinmustir.
Oransal bir hataya sebebiyet vermemek i¢in akis miktar1 lgiilebilen bir pompa yardim ile absorban
tiipe aktarilmistir. Tiip i¢erindeki kompozit absorban tarafindan nefes i¢indeki UOB tutulmaktadir. Bu

tiipler 1sitildiginda ise absorbe ettikleri UOB’leri ortama geri birakmaktadirlar (Sekil 2a).

Sekil 2. Prototip sistem ve test agamalar1 a) absorban tiiplerin doldurulmasi

b) Olgiim sistemi c) Sistem testi i¢in kullanilan yazilim ara yiizii
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2.2. Veri Hazirlama

Sensor verileri bilgi cikarimi icin gesitli analiz araclar ile islemden gegcirilmelidir. islem
sonucunda elde edilen bilgi; karakterizasyon, kalibrasyon, gozlem veya sistem aktivasyonu igin
kullanilmaktadir. Algilayict karakterizasyonu sirasinda toplanan veriler islenerek dogrusallik,
duyarhlik, secicilik, yaslanma o6zellikleri gibi bilgi ¢ikarimlart yapilmaktadir. Bu amagla, genelde
dinamik o6rneklerin biiylikligi (frekans, akim, gerilim, direng, vb.) zamana bagli olarak, grafik

araglarindan yararlanilarak incelenmektedir.

Algilayic1 karakterizasyonu ¢alismalarinda veriler; filtreleme, 6teleme gibi 6n islemden gecirilir
ve verilerin gorsel sunum araglariyla konsantrasyon miktariyla iligskilendirilmesi ¢calismalart yapilir. Bir
algilayici sistem ile 6l¢iim yapilabilmesi i¢in 6ncelikle sistemin belirli bir metrige gore kalibre edilmesi
gerekmektedir. Kalibrasyon icin gerekli asamalar sunlardir: i) Deney tasarimina dayali genis ¢capl veri
toplanmas, ii) Verilerin filtrelenmesi[19] , iii) Veri boyutunun indirgenmesi [20], iv) Ozellik ¢ikarimi
[21], v) Giris buytkligt ile iliskilendirme. Kalibrasyon ¢alismalarinda frekans-zaman analizlerinin
yaninda, nitelik ve nicelik ¢ikarimi i¢in farkli dogrusal veya dogrusal olmayan analiz yontemlerinden
yararlanilmaktadir [22,23]. Bu sekilde egitilen bir sistem, daha sonra serbest ol¢imlerde
kullanilabilmektedir. Gozlem igin tiim analiz metotlar1 yerine gore kullanilmakla beraber, sistem

aktivasyonu i¢in niimerik deger tireten analiz metotlar1 kullanilmaktadir [24].

2.3. Veri Isleme

8 hasta ve 16 kontrol olmak tizere toplam 24 kisinin nefes havalar1 kullanilarak kimyasal sensor
dizisi yardimu ile veri alinmistir. Ornek bir sensdr cevab Sekil 3a *da goriilmektedir. Sensor cevabindan
nefes O0l¢lim kismin veri igsleme igin kullanilmistir. Bu kisimdan ilk iki veri, nefes erisim siiresi ve diger

gecikmeler diistiniilerek dikkate alinmamustir.

378 P10 T ' ' - - 105 Sensor 1, Tum Veriler

—— Hasta
—— Kontrol

Frekans (Hz)
w
3
Frekans (Hz)

On Hazirhk A .
a2 [\ . Temizieme

36 16 R . R .
0 200 400 EI)O 800 1000 1200 0 50 100 150 200 250
Zaman (sn) Zaman (sn)

(a) (b)

Sekil 3. a) Ornek bir sensor cevabi, b) Ornek bir sensoriin hasta ve kontrol kisilerinin nefesine

verdigi cevap
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Oncelikle on bes sensorlii sensor dizisinde bulunan ve hatali veri iireten veriler sensorler

ayiklanmis ve biitiin nefeslere problemsiz cevap veren sekiz sensor veri iglemek igin secilmistir.

Sekil 3b’ de dizideki 6rnek bir sensoriin hasta ve kontrol kisilerinin nefesine verdigi cevap
goriilmektedir. Sekilden de goriilebilecegi gibi sensor cevaplari genel olarak az soniimli tepki

seklindedir. Sensor verileri i¢in veri hazirlama asamalar Sekil 4 de verilmistir.

Frekans (Hz)
3
Frekans (Hz)

o w0 | 40 6o 200 1000 1200 0 %0 100 150 200 250 300
Zaman (sn) 04 Normalize Zaman (sn)
IK CIKARM,
OLcOm NEFES VERISININ AYRISTIRILMASI OZELLIK CIKARMA

Frekans (Hz)

200 250 300
Normalize Zaman (sn)

Sekil 4. Sensor verileri igin veri hazirlama agamalari

Sensor cevap sekli dikkate alindiginda ilk asim (tepe, O1), ikinci asim (O3), sirayla bunlara erisme
siireleri (02, O4) ve kararh hal cevab1 (O5) 6zellik olarak degerlendirilebilir. Bu dzellikler Sekil 3a’ de
ornek bir sensor cevabi iizerinde gosterilmistir. Bu bes 6zellik dikkate alindiginda her nefes igin 40
ozellik (8 sensor*5 6zellik) cikarilmigtir.

Alternatif olarak, oOzelliklerin biiyiikliikleri farkli oldugu i¢in siniflandirmaya etkilerini
gorebilmek amaci ile normalizasyon iglemi gerceklestirilmistir. Normalizasyon islemi sensér cevap
frekanslar1 farkli oldugundan her bir sensor icin ayri ayr1 yapilmistir. Her bir 6zellik ilgili 6zelligin

maksimum degerine boliinerek normalize edilmistir.

2.4. Performans Hesabi

Smiflandirma yontemlerinin  performans Kkarsilagtirmalarina yansiz (unbaised) olarak
baslayabilmek icin oncelikle yeterince veri olusmasi gerekmektedir. Miimkiin olabilen yeterli veri

olusana kadar mevcut verilerin hasta, saglam ayrimi i¢in uygunlugunu gérmek amaci ile genel gorsel
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bir siniflandirma araci olan temel bilesen analizi kullanilmistir. Bunun yani sira normalize 6zelliklerin

dogruluk olarak siniflandirmaya etkileri incelenmistir.

Smiflandirma performansim1  belirlemek icin, Dogruluk, Spesifite ve Duyarlilik (25)

kullanilmastir.

Dogruluk asagidaki sekilde hesaplanmaktadir:

N . )
Dogruluk (%) = 100 * M 2

1, eger Tahmin(n;) dogru ise

Tahmin(n;) = {O, eger Tahmin(n;) dogru ise

@)

Burada; N, smiflandirilan nefes sayisi, ni, i. nefes ornegini ifade etmektedir. Spesifite ve

Duyarlilik asagidaki sekilde hesaplanmaktadir:

s GN

Spesifite(%) = 100 * NP 4)
GP

Duyarlilik(%) = 100 * Ty (5)

Burada;

YP (yanlis pozitif): kontrollerin hasta olarak siniflandirilmasi
YN (yanlis negatif): hastalarin kontrol olarak siniflandirilmast
GP (gercek pozitif): hastalarin hasta olarak siniflandirilmasi

GN (gergek negatif): kontrollerin kontrol olarak siiflandirilmasi

3. SONUCLAR VE TARTISMA
Sensor veri islemesi sonucu elde edilen 40 6zellik, temel bilesen analizi kullanilarak 24 6zellige

disiiriilmistiir. Temel bilesenlere gore siniflarin degisimi ilk dort bilesen icin Sekil 6a-b ve Sekil 7a-

b’de verilmigtir.
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Temel Bilesen Analizi

Temel Bilesen Analizi
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Sekil 6. a) 1. ve 2. temel bilesenlere gore siniflarin degisimi, b) 1 ve 3. temel bilesenlere gore

siniflarin degisimi
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Sekil 7. a) 2. ve 3. temel bilesenlere gore siniflarin degisimi, b) 1. ve 4. temel bilesenlere gore

siiflarin degisimi

Temel bilesen grafiklerinden de goriilebilecegi gibi hasta verilerinin dnemli bir kismi kontrol

verilerinden ayriklasabilirken bir kisminin ayirt edilmesi zor goériilmektedir. Dogrusal siniflandirma

acisindan nefes Omneklerinin smiflandirma performansim gérmek amaci ile ilk iki temel bilesen

kullanarak yapilan basit dogrusal siniflandirma Sekil 8a” da verilmistir.
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Sekil 8. a) Ilk iki temel bilesen kullanarak yapilan basit dogrusal siniflandirma, b) Ikinci ve

iiclincii temel bilesen kullanarak yapilan dogrusal olmayan siniflandirma

Dogrusal olmayan siniflandirma agisindan nefes Orneklerinin siniflandirma performansini
gormek amaci ile iki ve {igiincii temel bileseni kullanarak yapilan dogrusal olmayan siniflandirma Sekil
8b de verilmistir. Normalizasyon isleminin temel bilesen analizi siiflandirmasina etkisini basitce
gormek amaci ile normalize 6zellikler kullanilarak bulunan ilk iki temel bilesen kullanarak yapilan

dogrusal simiflandirma Sekil 9° da verilmistir.

Temel Bilegen Analizi
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Sekil 9. Normalize 6zellikler kullanilarak bulunan ilk iki temel bilesen kullanarak yapilan basit

dogrusal siniflandirma

Bunun yani sira normalize 6zelliklerin ikili gorsel kombinasyonu ile siniflandirmaya etkileri

incelenmistir. Ozelliklerin tek tek siniflandirmaya etkisi ilgili eksende dogrusal ayirma ile gdsterilmistir.
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Sekil 10’ da 6rnek olarak sensor 2 igin birinci ve ikinci 6zellige gore nefes dagilimlari ve 6zellige 6zgii
dogrusal siniflandirma verilmistir. Kullanilan basit dogrusal siniflandirmanin performans degerleri

Tablo 1°de verilmistir.

Ozelliklere Gére Nefes Dagilimi
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Sekil 10. Ornek sensér 2 igin birinci ve ikinci 6zellige gore nefes dagilimlari ve dogrusal

siniflandirma

Tablo 1. Kullanilan basit dogrusal siniflandirmanin performans degerleri

Smiflandirma N YP YN GP GN  Dogruluk  Spesifite  Duyarhlik
Dogrusal - PCA 24 1 3 5 15 %383.33 %93.75 %62.50
Dogrusal olmayan - 24 5 1 7 11 %75.00 %%68.75 %387.50
PCA
Dogrusal - PCA 24 1 3 5 15 %383.33 293.75 %62.50
(normalize ozellik)
Dogrusal — 6zellik 1 24 1 3 5 15 %383.33 %93.75 %62.50
(normalize)
Dogrusal — 6zellik 2 24 1 4 4 15 %79.17 %93.75 %50.00
(normalize)
Dogrusal — ozellik 3 24 4 3 5 12 %70.83 %93.75 %62.50
(normalize)
Dogrusal — ozellik 4 24 4 2 6 12 %75.00 %385.71 %75.00
(normalize)
Dogrusal — 6zellik 5 24 1 3 5 15 %383.33 %93.75 %62.50
(normalize)

Tablodan dogrusal siniflandirma performansi dikkate alindiginda % 83.33 dogruluk orani elde
edilmistir. Spesifite oldukg¢a yiiksektir. Bu kontrol verilerinin kolay ayrildigimi goéstermektedir.

Duyarliligin nazaran daha kiigliik olmasi hastalarin bulunmasiin daha zor oldugunu gostermektedir.
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Aym tablodan goriilecegi gibi dogrusal olmayan simiflandirma ile dogruluk ve spesifitenin diiserken
duyarlilik %87.50° e ylikselmistir. Ayni tablodan, degerlerin normalize edilmesinin Temel Bilesen
Analizinin performansina etki etmedigi goriilmektedir. Ancak ¢oklu bilesen kombinasyonlarinda etkisi

olabilir. Bu nedenle siniflandiricilarin performans karsilastirmalarinda alternatif olarak kullanilacaktir.

Ozellikler dikkate alindiginda en yiiksek duyarlilik, %75 ile 6zellik 4 ile, en yiiksek dogruluk,
%83.33 ile ozellik 1 ve 5 ile saglanmistir. Spesifite biitiin 6zellikler i¢in yiiksektir. Degerlerin biitlin
ozellikler icin genel olarak %50’ nin {stiinde olmasi onlardan yararlanmak agisindan olumludur.
Duyarliligin yiikselmesi hastalarin bulunmasinin kolaylagmasini ifade etmektedir. Kanser tiirii

hastaliklarda hastaligin bulunmasi1 ¢ok daha dnemlidir.

Tablo biitiiniiyle degerlendirildiginde, en yiiksek duyarliligin dogrusal olmayan siniflandirma ile
elde edildigi gorilmektedir. Bu ylizden duyarliligin yiiksek olmasi daha O©nemli olarak
degerlendirilebilir. Duyarlilig1 artirirken dogrulugun da miimkiin oldugunca yiiksek elde edilebilmesi

kontrol grubunun gereksiz yere endiselenme riskinin azaltilmasi agisindan 6nemlidir.

Yapay sinir ag1 benzeri dogrusal olmayan siniflandiricilar ile biitiin 6zellikler birlikte
kullanildiginda duyarliligin dogruluk degerleri disiiriilmeden iyilestirilebilecegi degerlendirilmektedir.
Ancak yansiz bir analiz yapma amaci ile test ve egitim verilerinin rastgele ayrilabilmesi i¢in bagta hasta
nefes verisi olmak fizere tiim nefes verisi sayisinin artmasi énemlidir. Sekil 8.b’de goriilen igbiikey
dogrusal olmama gerekliligi 6zellikle yapay sinir ag1 yapilarinda birden ¢ok gizli katmana sahip ¢ok

katmanlilik ihtiyacini dogurabilir.

TESEKKUR

Bu ¢alisma 1003 Oncelikli alanlar Ar-Ge projeleri destekleme programi kapsaminda TUBITAK
tarafindan (Proje no. 115E045) desteklenmistir.

4. KAYNAKCA

[1] http://www.nanowerk.com/news/newsid=25441.php. 2014.

[2] J. Ferlay, et al., "Estimates of worldwide burden of cancer in 2008: GLOBOCAN 2008",
International journal of cancer, vol. 127, no. 12, pp. 2893-2917, 2010.

[3] A.Jemal, et al., "Global cancer statistics"”, CA: a cancer journal for clinicians, vol. 61 no. 2, pp.
69-90, 2011.

[4] Y. Chu, F. You, J. M. Wassick, and A. Agarwal, “Integrated planning and scheduling under
production uncertainties: Bi-level model formulation and hybrid solution method,” Computers and
Chemical Engineering, vol. 72, pp. 255-272, 2015.

46



M. Oztekin, M. Yazdani, Y.E. Yériik, F. Aydemir, D. Yonar, C. Tasaltm, 1. Giirol, F. Temurtas, M. A. Ebeoglu, B. Salih, D. Koksal,
K. A. S. Emri/Miihendislik Bilimleri ve Arastirmalari Dergisi 1(1), 35-48, 2019

[5] O. Er, A.C. Tanrikulu, A. Abakay, F. Temurtas, "An approach based on probabilistic neural
network for diagnosis of Mesothelioma’s disease", Computers & Electrical Engineering, vol. 38 no. 1,

pp. 75-81, 2012.

[6] C.D. Mathers and D. Loncar, "Projections of global mortality and burden of disease from 2002
to 2030", PLoS medicing, vol. 3 no. 11, p. 442, 2006.

[7] J. Peto, et al., "Continuing increase in mesothelioma mortality in Britain", The Lancet, vol. 345
no. 8949, pp. 535-539, 1995.

[8] B.W. Robinson, A W. Musk, and R.A. Lake, "Malignant mesothelioma", The Lancet, vol. 366
no. 9483, pp. 397-408, 2005.

[9] N. Hasan, R. Kumar, and M.S. Kavuru, "Lung Cancer Screening Beyond Low-Dose Computed
Tomography: The Role of Novel Biomarkers™ Lung, vol. 192 no.5, pp. 639-648, 2014.

[10] B.W. Stewart and C. Wild, "World cancer report 2014", World Health Organization, 2014.
[11] M. Giiltekin and G. Boztas, Tiirkiye Kanser Istatistikleri, 2014.

[12] D.R. Aberle, et al., "Reduced lung-cancer mortality with low-dose computed tomographic

screening™, The New England journal of medicine, vol. 365 no. 5, pp. 395-409, 2011.

[13] P.B. Bach, et al., "Benefits and harms of CT screening for lung cancer: a systematic review",
Jama, vol. 307 no. 22, pp. 2418-2429, 2012.

[14] M.S. Pepe, et al., "Phases of biomarker development for early detection of cancer", Journal of
the National Cancer Institute, vol. 93 no. 14, pp. 1054-1061, 2001.

[15]  http://www.cancer.org/aboutus/globalhealth/global-economic-cost-of-cancer-report. 2015.

[16] C. Tasaltin, et al., "Synthesis and DMMP sensing properties of fluoroalkyloxy and
fluoroaryloxy substituted phthalocyanines in acoustic sensors”, Sensors and Actuators B: Chemical, vol.
150 no. 2, pp. 781-787, 2010.

[17]  W.P. Jakubik, et al., "Palladium and phthalocyanine bilayer films for hydrogen detection in a
surface acoustic wave sensor system", Sensors and Actuators B: Chemical, vol. 96 no.1, pp. 321-328,
20083.

[18] C. Tasaltin, M.A. Ebeoglu, and Z.Z. Ozturk, Acoustoelectric effect on the responses of SAW
sensors coated with electrospun ZnO nanostructured thin film. Sensors, vol. 12 no. 9, pp. 12006-12015,
2012.

[19] Funda Kus, et al. "Macromolecular hexa-asymmetric zinc (I1) phthalocyanines bearing triazole-

modified triphenylene core: Synthesis, spectroscopy and analysis towards volatile organic compounds

47



M. Oztekin, M. Yazdani, Y.E. Yériik, F. Aydemir, D. Yonar, C. Tasaltm, 1. Giirol, F. Temurtas, M. A. Ebeoglu, B. Salih, D. Koksal,
K. A. S. Emri/Miihendislik Bilimleri ve Arastirmalari Dergisi 1(1), 35-48, 2019

on Surface Acoustic Wave devices." Journal of Porphyrins and Phthalocyanines vol. 23 no. 4, pp. 477-
488, 2019

[20]  A. Ozmen, et al., "Finding the composition of gas mixtures by a phthalocyanine-coated QCM
sensor array and an artificial neural network", Sensors and Actuators B: Chemical, vol. 115 no. 1: pp.
450-454, 2006

[21] H. Yamamoto, et al., "Dimensionality reduction for metabolome data using PCA, PLS, OPLS,
and RFDA with differential penalties to latent variables", Chemometrics and Intelligent Laboratory
Systems, vol. 98 no. 2, pp. 136-142, 20009.

[22] A. Vergara, et al.,, "Optimized feature extraction for temperature-modulated gas sensors",

Journal of Sensors, 2009.

[23] M. Pardo and G. Sherveglieri, "Coffee analysis with an electronic nose. Instrumentation and
Measurement”, IEEE Transactions on, vol. 51 no. 6, pp. 1334-1339, 2002.

[24] B. Mumyakmaz, et al., "Predicting gas concentrations of ternary gas mixtures for a predefined

3D sample space”, Sensors and Actuators B: Chemical, vol. 128 no. 2, pp. 594-602, 2008.

[25] B. Mumyakmaz, et al., "A study on the development of a compensation method for humidity
effect in QCM sensor responses”, Sensors and Actuators B: Chemical, vol. 147 no. 1, pp. 277-282, 2010.

[26]  O.Cetin, F.Temurtas, "Ogrenmeli Vektor Kuantalama ile Beyin Bilgisayar Arayiizii Uzerine Bir

Caligma", Sakarya University Journal Of Computer And Information Sciences, vol. 1 no. 2, 2018.

48



