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Ortopedi ve Travmatolojide Yapay Zeka Uygulamalar:

Derleme / Review

Artificial Intelligence Applications In Orthopaedics & Traumatology
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Ortopedide yapay zeka konusunda yayinlanan ¢aligmalara bakildiginda rontgen grafi-
sinden kirik tanima ve eklem dejenerasyon siniflandirma sistemleri oldukga popiilerdir.
Bu durumun baslica nedeni ortopedistlerin ¢ogu zaman bu hastaliklarin tanisinda sa-
dece rontgen grafisine bakarak karar vermeleridir. Ayrica rontgen grafisinin manyetik
rezonans gorlintileme ve bilgisayarli tomografi goriintiilerine kiyasla daha kolay is-
lenmesidir. Yapilan ¢aligmalar gelistirilen algoritmalarin verdigi kararlarda ortopedist
olmayan hekimlerden daha iyi ve neredeyse bir ortopedik cerraha yakinlikta tant koyma
potansiyeli gostermektedir. Yapay zeka uygulamalari sadece goriintii odakli tan1 koy-
ma alaninda degil, preop degerlendirmede, postop takip siireglerinin yonetiminde, hasta
memnuniyetinin artirtlmasinda ve maliyet etkin kigisel ¢6ziimler sunarak kaynaklarmn
daha verimli kullanilmasinda gelecek vaad etmektedir. Yakin gelecekte dogal dil isleme
tekniklerinin de etkin hale gelmesiyle hastay1 dinleyen, raporlart yorumlayan sistemle-
rin de hayatimiza girmesi olasidir.

Anahtar kelimeler: Yapay zeka, Dogal dil isleme, Ortopedi ve travmatoloji, Karar
destek sistemi

ABSTRACT

The published studies about artificial intelligence in orthopedics show that fracture rec-
ognition and joint degeneration classification systems from X-ray are very popular. The
main reason for this situation is that orthopedists often decide to only look at the x-ray in
the diagnosis of these diseases. In addition, the easier processing of X-ray radiography
compared to magnetic resonance imaging and computed tomography images increases
the interest in these issues. Studies show the potential of making a diagnosis beter than
non-orthopedic physicians and almost closer to an orthopedic surgeon in the developed
algorithms’ decisions. Artificial intelligence applications are promising in image-orient-
ed diagnosis, in preoperative evaluation, management of postoperative follow-up pro-
cesses, increasing patient satisfaction and providing cost-effective personal solutions,
making the use of resources more efficient. In the near future, with the use of natural
language processing techniques systems that listen to the patient and interpret the re-
ports may also enter our lives.
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Giris

Alan Turing 1951 yilinda Mind dergisinde yayinladigi makalesinde
“Makineler diigiinebilir mi ?”” sorusuyla modern anlamdaki yapay
zekanin temellerini atarken, 2017 yilinda ActaOrthopedica dergi-
si editorii Berg (1) “Diistinebilen makineler ortopedik goriintiile-
mede devrim yaratacak m1?” diye sordu. Olzack ve arkadaslari,
(2) derginin ayn1 sayisinda yayinlanan makalelerinde makinelerin
travma radyografilerinin okunmasinda ortopedist ile yarisacak
derecede iyi sonuglar elde ettigini bildirdi. Giiniimiizde yapay
zekanin ortopedi alaninda baslica kullanim alanlari; radyolojik
gorintiilerin islenmesi, dogal dil isleme ve cerrahi karar destek
sistemleridir.

Goriintii isleme

Goriintii isleme temelli yapay zeka uygulamalari radyoloji alaninda
manyetik rezonans goriintiilleme (MRG) ve bilgisayarli tomografi
(BT) goriintiileri iizerine yogunlasirken, ortopedi ve travmatolo-
ji alaninda daha ¢ok réntgen grafileri iizerine yogunlagmistir. Bu
durumun baslica nedeni ¢ekilen grafinin yorumlanmasinin ve te-
davi planinin yapilmasinin ¢ogu zaman tetkiki isteyen ortopedist
tarafindan yapilmasidir. Grafiyi yorumlayan ortopedistlerin aldig1
egitim ve mesleki tecriibe, tedavilerde farkliliklara neden ola-
bilmektedir. Bu duruma gozlemciler arasi ve gozlemci igi giive-
nilirlik ad1 verilir. G6zlemciler arasi giivenirlik ayni grafiye bakan
farkli gozlemcilerin farkli tedavi segenekleri 6nermesi, gézlemci
ici glivenilirlik ise ayni gdzlemcinin ayn1 goriintilyii farkli zaman-
larda farkli yorum sunmasi olarak agiklanmaktadir (3). Bu durum
cerrahi-konservatif tedavi ayriminda, cerrahi yaklagimlarda ve
tedavi maliyetlerinde farkliliklara neden olmaktadir. Yapay zeka
uygulamalarini temel hedeflerinden biri de yoruma ve tecriibeye
dayali karar verme mekanizmalarinda standardizasyonun saglan-
masidir. Goriintii igleme temelli yapayzeka yaklagimlari, sayist
onceden belirlenecek patolojik ve normal goriintiilerin tecriibeli
gozlemciler tarafindan etiketlenerek sistemin egitilmesi esasina
dayanir. Uzerinde galisilacak konuda yeterli goriintiiniin elde
edilebiliyor olmasi gerekir. Ayrica dncelikli konularin belirlenme-
sinde problemin yayginligi, maliyeti ve ¢6ziimii durumunda elde
edilecek faydanin (para, zaman) biyiikliigiidiir. Popiilasyonun gi-
derek yasglanmasina bagli olarak iki biiyiik ortopedik problemin
yillar i¢erisinde giderek artacagi 6n goriilmektedir (4). Bu sorun-
lar proksimalfemur kiriklar1 ve dejeneratif eklem sorunlaridir.
Her iki sorunun da ¢6ziimii i¢in maliyeti yliksek cerrahi tedavile-
rin gelecek 20 yil i¢inde sayisinin artacak olmasi arastirmacilarin
en bilylik motivasyonudur.

Her iki konuda yapilan ¢aligmalar incelendiginde iki tip makale
karsimiza ¢ikmaktadir. Birinci tip makalelerde yazarlar gelistir-
dikleri yaklagimlar1 kendi test datalarindaki basarilarini ortaya
koymaktadir. Beyaz ve arkadaslari (5) kendi gelistirdikleri derin
ogrenme teknigini ve genetik algoritma ile destekleyerek femur
boyun kirig1 tanima ¢alismasinda %83 liik bir basar1 elde ettikler-
ini bildirmislerdir. Norman ve arkadaslar1 (6) DenseNet kulla-
narak yaptiklar: gonartroz tanima ve smniflandirma c¢alismasinda
sensitivite oranlarint sirayla evre 1, evre 2, evre 3 ve evre 4 te
%83.7, %70.2, %68.9 ve %86 olarak bunun yaninda spesifite
oranlarini ise yine ayni sirayla %81.6, %83.8, %97.1 ve %99.1
olarak saptamistir. Literatiirdeki diger bir ¢aligma tiirii ise egit-
ilen algoritmalarin doktorla kiyaslandigi caligmalardir. Lindsey
ve arkadaslar1 (7) 135,409 grafi ile egittikleri el bilegi kirigi
tanima karar destek sistemini ortopedist olmayan 40 doktor ile
karsilagtirmis, algortimaninklinisyenlerin tan1 koyma sensitivi-
tesini%80.8’den%91.5’e, spesifitelerini ise %87.5’den %93.9’¢
¢ikardigini saptamistir. Boylece gelistirilen algoritmalarla birlikte
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bu doktorlarin tan1 koymaktaki basarisinin bir ortopedi asistani
seviyesine ¢iktigini ortaya koymuslardir (7). Urakawa ve ark-
adaglar1 (8) gelistirdikleri intertrokanterik kalga kirigi tanima
algoritmasini bes ortopedik cerrah ile kiyaslamis, sonuglari bir-
birine oldukg¢a yakin olarak bulmuslardir. Calismada, gelistirilen
algoritmanin ortopediste ulasmanin miimkiin olmadigr durum-
larda gilivenilir bir tan1 metodu oldugunu gostermislerdir. Bu
makalelerin ortak noktasi, lizerinde calistiklar1 goriintiilerin iki
boyutlu rontgen grafileri olmasidir. Cogu zaman ortopedistler
her iki hastalikta da rontgen grafilerine bakarak cerrahi karar
verir. Bu agidan ¢alismalar elde edilmesi ve islenmesi MRG ve
BT goriintiilerine kiyasla daha kolay olan rontgen grafisi lizerine
yogunlagsmistir. MRG, BT, Pozitron Emisyon Tomografi (PET)
gibi diger goriintii modaliteleri ile yapilan ¢aligmalar da giderek
artmaktadir.

Goriintli isleme teknikleri nadir goriilen hastaliklarda da kul-
lanimina yonelik ¢aligmalar mevcuttur. Zlodsek ve arkadaslari
(9) rontgen grafilerindenatipikfemur kiriklarinin tanisina yoéne-
lik yaptiklar ¢alismada %94 giivenilirlik oranina ulasmislardir.
Atipikfemur kirtklarmin erken tanisi tedavide biiylik kolaylik
saglayarak, hasta konforunu artirtp komplikasyon oranini azalt-
maktadir. Derin 6grenme veya makine dgrenmesi teknikleri
kullanilarak goriintii iizerinde yapilan diger ¢alisma konular1
vertebral patoloji incelemeleri, kemik yasi tespiti, optimal gi-
risim lokalizasyonun belirlenmesi, 6n ¢apraz bag-arka ¢apraz bag
konumunun ¢evre dokulardan ayirt edilmesi, kemik-kikirdak seg-
mentasyonunun yapilmasi seklinde siralanabilir. (10)

Dogal dil isleme

Dogal dil isleme veya orijinal ismiyle Natural Language Process-
ing (NLP), insanlar arasinda konusulan dil unsurlarinin yapay
zeka tarafindan algilanarak, ¢6ziimlenmesi ve anlamlandiril-
masidir. Bonotratvert ve arkadaslart (11) total diz artroplastisi
sonrast hasta yorumlarindan hasta memnuniyetini saptamaya
calismiglardir. Elde ettikleri verilerle, bu yorumlarin hastalara
sunulan hizmetin gelistirilmesinde kullanilabilecegi 6ngoriisiinde
bulunmuslardir. Thirukumaran ve arkadaslar (12) ise tibbi kayit-
lara uygulanan dogal dil isleme metodlar ile ortopedik cerrahi
sonrasi enfeksiyonunu %97 dogrulukla saptanabildigini ortaya
koyarak, bu yaklagimin cerrahi saha enfeksiyonunun 6nlenme-
sinde faydali olabilecegini gostermistir. Wyles ve arkadaslar
(13) ise total kalga artoplastisi yapilan hastalarin ameliyat not-
larindan cerrahlar tarafindan belirtilmis olan unsurlar1 incele-
mislerdir. Cerrahi yaklasima, tespit yontemine kullanilan implant
tipini anlamlandirmay1 amaglayan algoritma gelistirmislerdir.
Elde ettikleri verileri ile manuel olarak olusturduklar ¢izelgeler-
le kiyaslamis, gelistirdikleri algoritmanin, cerrahi yaklasim tipini
%99.2, fiksasyon teknigini %90.7, kullanilan implant tipini ise
%95.2 dogrulukla saptadigini bildirmislerdir. Bu teknigin klinik
arastirmalarda kullanilabilecegini belirtmislerdir.. Kolanau ve
arkadaglari ise radyoloji raporlarinda kirik ve kirik ile iligkili ter-
imleri saptayan bir yazilim (XTRAIT) gelistirip bunu geleneksel
yontemlerle kiyaslamiglardir. Kirik riski daha fazla olan hastalari
saptamaya yonelik yaptiklart ¢alismada yazilimin insana kiyasla
kirik riskini saptamada 3 kat daha basarili oldugunu ortaya koy-
muslardir (14).

Dogal dil isleme ¢alismalarinin 6nemli bir yani da literatiir tara-
masini hastaya spesifiklestirerek yapmay1 miimkiin hale getirme-
sidir. T1p literatiiriindeki bilgi birikimi her gecen yil katlanarak
artmaya devam etmektedir ve doktorlarin uzmanlik alanlarindaki
yeni c¢aligmalarmn tiimiinii takip edebilmesi giderek olanaksizlas-
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maktadir. Bu kadar bilgi birikimi i¢inde hastanin 6zelliklerine en
uygun tedaviyi belirlemek yani tedaviyi kisisellestirmek giderek
zorlagsmaktadir. Dogal dil islemenin bu sorunu agmakta yardimci
olacag diistiniilmektedir.

Cerrahi karar destek sistemi

1970 yilinda New England Medical Journal’da yaymlanan
makalesinde Willam B. Schwarts “Bilisim teknolojilerinin ge-
lecekte etkilerini artirarak hekimin entelektiiel islevlerinin yerini
alacag1” ongoriisiinde bulunmustur (15). Cerrahi karar destek
sistemlerinin temel amaci, insanin yorumlayabileceginden daha
fazla datay1 isleyerek, tedavide hem hastaya hem de doktora yol
gostermektir. Ameliyat Oncesi donemde risklerin belirlenerek
optimal sartlarin saglanmasini, cerrahi sirasinda hastaya 6zel
¢ozlim stratejilerinin gelistirilmesini ameliyat sonrasi dénemde
ise komplikasyonlarin ortaya ¢ikmadan ongoriilerek onlenme-
sini saglar (16). Geleneksel tahmine dayali analitik sistemler ile
kiyaslandiginda yapay zeka tabanli cerrahi karar destek sistem-
lerinin postoperatif donemde daha fazla hasta memnuniyeti, kay-
naklarin daha verimli kullanilmasi, 6nyargilarin 6nlenmesinde ve
ongoriilebilir hatalarin oniine gegilmesinde oldukga basarilidir

(16).

31.304 hastanin yer aldigi sistematik derlemede yapay zeka
tabanli karar destek sistemleri ile tedavileri konusunda daha
aktif rol oynadiklarini ve daha fazla bilgi sahibi olduklarinit or-
taya koymustur (17). Kim ve arkadaglar1 (18) posteriorlumbar
flizyonu takiben hastalarin mortalite, venéztromboemboli, kardi-
yak komplikasyon ve yara ile iliskili komplikasyonlarini ngdrm-
eye yonelik yaptiklari ¢alismada bu komplikasyonlar i¢in ASA
standardini yakalamistir. Benzer bir calismada da Pereira ve ark-
adaglar1 (19) ii¢ farkli metodlametastatikvertebra hastaliklarinda
mortalite riskini hesaplamis, bir yontemlerinin (nomogram) 30
giin, 90 giin ve 365 giinliikk yasam beklentisi ongoriisiinde klasik
skorlama algoritmalarindan daha iyi oldugunu gostermislerdir.
PathFx ise metastatik kemik hastaliklarinin kisisellestirilmis te-
davisi i¢in gelistirilmis bir aractir ve tedavi segeneklerinin kara-
rim1 vermek konusunda ¢esitli popiilasyonlar {izerinde yapilan
testlerden basartyla ge¢mistir (20-21). Fontana ve arkadaslari
(22) total eklem artroplastisinin 2 yillik sonucunu tahmin etmek
icin gelistirdikleri algoritmayla ¢ok yiiksek bir basari elde ede-
memelerine karsin, programin gelecek vadettigini bildirmislerdir.
Bunun gibi karar destek araglari sayesinde hastaya en uygun teda-
vi segenegini belirleyebilmek ve daha da 6nemlisi komplikasyon
oranlarinin azalmasima katkida bulunacaktir. Ayrica doktorlarin
hastay1 degerlendirirken ve karar verirken Onyargilarindan da
siyrilmalar1 kolaylagsacak, daha optimize karar sistemlerinin
olusmasi saglanacaktir (23). Gelistirilmeye ¢alisilan karar destek
sistemlerinin temel amaglarindan biri doktorlarin klinikte zam-
anint daha verimli gecirerek, hasta muayenesine daha ¢ok zaman
aywrabilmesine ve karar i¢in daha genis zamana sahip olmasina
olanak saglamaktir (24).

Sonug¢

Yapay zeka uygulamalari tibbin her alaninda oldugu gibi orto-
pedi alanina da yeni bir bakis agisi getirmekte, tanidan tedaviye,
operasyon Oncesi endikasyonu belirlemeden, prognoz dngoriiler-
ine kadar bir¢ok alanda ortopedistlerin karar vermelerini kolay-
lastirict bir unsur olmaktadir. Hasta agisindan bakildiginda ise
her bireyin esit ve en etkili tedaviye ulagsmasinin saglanmasinin
yaninda, komplikasyonlarin ortaya ¢ikmadan engellenmesini
saglamaktadir. Teorik olarak elde edilen basarilarin, pratik uygu-
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lamaya gecirilmesi i¢in ciddi hukuki diizenlemelere ihtiyac vardir.
En bilyiik sorunlardan biri, doktor farkli bir karar verdiginde
sorumlulugu kimin istlenecegidir. Bu nedenle yakin gelecekte
hayatimiza girecek karar destek sistemlerinin, tani ve tedavi siire-
cine insan bagimsiz karar vermeleri igin zamana ihtiyag vardir.
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