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OZET

Yapay siniraglari (YSA), farkl disiplinlerdeki karmagik problemlerin gézimlenmesinde
kabul géren ve uygulamalarda siklikla yer alan modelleme araglari haline gelmistir.
Sonyillarda sedanter yasamin yayginlagsmasi, yanlis beslenme aliskanliklari, obezite,
diyabet, kemiklerde mekanik stres etkisi yaratacak aktif yurliylis egzersizlerinin ihmal
edilmesi gibi nedenlerden dolay osteoporoz gelisme hizi ve orani da paralel olarak
artmistir. Bayanlarda kemik yogunlugu ile korelasyonu oldugu dustndlen kilo, boy,
menapoz yasl! ve yas bilgilerine dayall ortintliler, YSAlar tarafindan siniflandirmak
uzere degerlendirilmislerdir. Bu calismada agiklanan égrenme ve siniflama siireci,
bayanlarda kemik yogunlugunun hangi seviyede oldugunun (Risk var / Risk yok)
belirlenmesi amaciyla kullaniimigtir. Siniflandirma iglemi igin farkli YSA mimarisi
kullaniimis ve en basarili mimari saptanmistir. Kullanilan mimariler; Cok katmanli
algilayici (CKA), LVQve SOM (Self Organizing Map) aglaridir. Performans belirleyiciler
ve istatistiksel dlgimler ile mimariler degerlendirilmis ve sonuglar osteporoz hastaligin
siniflandirmasinda CKA mimarisinin en basarili mimari oldugunu gostermistir.
Anahtar Kelimeler: Osteoporoz, Yapay sinir aglari, siniflama

ABSTRACT

Artificial neural networks (ANNs) have become modeling tools that have found
extensive acceptance and they have frequently used in applications in many disciplines
for solving complex problems. Different ANN structures are valuable models, which
are used in the medical field for the development of decision support systems. In
this paper, the learning and classification processes are used for determining the
level of bone-density (safe / risk of osteoporosis) in woman. In this study, three
different structured neural networks were used for classifying of osteoporosis and
the most efficient structure was determined. The training network structures were
Multilayer perceptron neural network (MLP), Linear Vector Quantization (LVQ) and
Self Organizing Map (SOM). Performance indicators and statistical measures were
used for evaluating the structures and the results demonstrated that the MLP was the
most efficient structure for classifying of osteoporosis.

Key words: Osteoporosis, Artificial neural networks, classification
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GIiRiS

Tibbi karar verme ¢ok yonlii bir islemdir ve amag
dogru teshis yapilmasidir. Bu amaca ulasmak ig¢in
uygun verinin bulunmasi, verinin &zelliklerinin
cikarilmast ve yeni verinin analizinin yapilmasi
gerekmektedir. Hekimler, karar verme isleminde
cesitli istatistiksel teknikler ile veriyi islemektedirler.
Verinin karmasiklig1 ve boyutunun artmasi durumunda
veri analizi i¢in bilgisayarlarin kullanimi gerekli
olmaktadir. Istatistiksel analizlerin bilgisayar ile
yapilmasmin yani sira bilgisayar destekli veri
smiflama, YSA uygulamalari arasinda yer almaktadir.
Son zamanlardaki gelismeler incelendiginde, tipta
bilgisayar destekli karar verme uygulamalarina
yonelik c¢alismalarda artis oldugu goriilmektedir.
Hastalik teshisleri, veri simiflama islemi olarak
incelenebilmektedir. Giriglerin belirsiz olmasi ve
degiskenlik gostermesi durumunda, YSA’ nin veri
siiflamada basarili oldugu goriilmektedir'-.

Y SA yontemi ile kemik yogunluguna iliskin birgok
arastirmalar yapilmistir. Caligmalarin ¢ogunlugu tani
ve siniflama lizerinedir. Bu ¢alismalardan bazilari;
kemikteki timoriin saptanmasi igin MR goriintiilerinin
YSA ile analizi®, Avrupa Uroloji Derneginin (EAU)
konuya iligkin bilgilerinin YSA ile kullanimi sonucu
gereksiz  kemik taramalarinin azaltilmasi’, spor
yaralanmalarinda ozellikle bacakta (lower leg)
meydana gelen kemik dokusunun zedelenmesine
iliskin elde edilen radiographic tibia goriintiilerinin
Y SA-Bulanik mantik yontemleri ile siniflandirilmasi®,
bir amerikan ve iki fransiz yetiskin tizerinde Lumbar-
spine T  skorlarinin  klasik ile
karsilagtirilmasidir®. Bu ¢alismada ise bayanlarda
korelasyonu oldugu diisiiniilen ¢esitli 6l¢timlere (kilo,
boy, yas ve menapoz yasi1) dayali olarak olusturulan
YSA modeli ile bayanlarin vertebra kesimindeki
kemik yogunlugu seviyesi saptanmaya calisilmistir.
Vertebra kesiminin 06zellikle se¢ilmis olmasinin
sebebi, trabekiiler yapisindan dolay1 kemik yogunlugu
azalmasinin en erken goriildiigii bolge olmasindandir.

yontemler

Bir yapay sinir agi, birbiriyle etkilesim i¢indeki
pek cok yapay noronun paralel bagli bir hiyerarsik
organizasyonudur'’. Bilgilerin kurallar seklinde
aciklandig1 klasik uzman sistemlerin tersine, YSA
gosterilen Ornekten o6grenerek kendi kurallarimi

olusturur'!. Kohonen, YSA’ nin uyarlanir elemanlarin
yogun bir sekilde paralel olarak baglanmasiyla olusan
ve gercek diinyadaki cisimlerle aynen biyolojik
sistemin yaptig1 gibi iliskide bulunabilmeleri igin
hiyerarsik organizasyonlar1 diizenlenmis yapilar
olduguna dikkat g¢ekmistir'?2, Farkli disiplinlerdeki
problemlerin ¢dziimlenmesinde kullanilabilen YSA
icin farkli ag mimarileri ve farkli egitim algoritmalar
gelistirilmistir.

Bu calismada, bayanlarda kemik yogunluguna
iligkin osteoporoz hastaliginin teshisi i¢cin CKA, LVQ
ve SOM ag mimarileri kullanilmistir. Performans
belirleyiciler ve istatistiksel Ol¢imler ile YSA
mimarilerinin ~ degerlendirilmesi  yapilmis  ve
osteoporoz hastaliginin teshisi i¢in en iyi performansi
sergileyen mimari yap1 belirlenmistir.

Kemik Mineral Yogunlugunda Azalma

Kemikler hi¢ bir seyden etkilenmeyen cansiz
madde olmayip, damarsal ve biyokimyasal
faktorlerden, ic salgi ve beslenme degisikliklerinden,
enfeksiyonlardan ve travmadan etkilenen canh
dokulardir. Kemik iliginin ise kan hiicrelerini yapmak
gibi Onemli bir gorevi vardir. Kemik baslica iki
kisimdan olusur. Kemigin organik catis1 (osteoid
doku) ve bu cati iizerine oturan inorganik tuzlar
(Kalsiyum ve Fosfor)".

Osteoid doku siirekli olarak yikilip yenilenen bir
dokudur. Kemikte bulunan osteoklastlar (kemik
yikimindan sorumlu hiicreler) osteoid dokuyu yikar,
osteoblastlar (kemik yapimindan sorumlu hiicreler)
ise yeni osteoid doku yapar. Yeni yapilan osteoid
madde yikilandan az ise kemikte osteoid gittikge
azalmaya baglar ve dolayisiyla inorganik tuzlarin
cokecegi yerlerin de azaldigi goriiliir. Osteoid madde
miktarinin kemikte azalmasi, kemigin hafiflemesine
ve direncinin diismesine sebep olur. Boylece diisiik
kemik kitlesi ve kemik dokusunun mikromimari
yapisinin bozulmasit sonucu kemik kirllganliginda
artig ve kiriklara yatkinlik ile karakterize, sik rastlanan
bir iskelet sistemi hastalig1 olan osteoporoz meydana
gelir'®, Osteoporoz kemikteki osteoid doku kitlesinde
meydana gelen azalmadir. Osteoporoz kemigin
trabekiiler kisminda belirgindir. Osteoporozda, bu
kisma iliskin direncin iyice azalmis olmasi erken tant
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acisindan olduk¢a Onemlidir. Akpolat, kemik
yogunlugunun saptanmasina yonelik yapmis oldugu
caligmada sadece MLP sinir ag1 mimarisini
kullanmistir'>. Bu ¢alismada ise birden fazla mimari

kullanilarak durum degerlendirilmistir.

Bayanlara iliskin kilo, boy, yas ve menapoz yasi
bilgileri agin giris parametreleri olup, agmn egitim
kiimesini olusturmaktadir. Hedeflenen kiime bilgisi
ise  kemik-mineral-yogunlugudur  (birim:g/cm2).
Kemik kitlesi cesitli sekillerde ifade edilebilir. Bu
ifadelerden bir tanesi belirli bir iskelet bolgesinden
dlciilen kemik-mineral-igerigidir (KMI). Bir bolgedeki
KMI’ nin bu bolgenin alanma béliinmesiyle elde
edilen deger kemik-mineral-yogunlugu (KMY) olarak
adlandirilir. Calismada hedeflenen kiime igerigini
olusturan KMY bilgileri i¢in kemik-dansitometre
cihazi olarak DEXA Hologic Discovery A (S/N
81053) QDR 4500 serisi kullanilmistir.

Yapay Sinir Aglar1 Yontemi

Osteoporoz/Osteopeni  hastaliginin  teshisi i¢in
CKA, LVQ ve SOM YSA mimarileri kullanilmistr.
Bunlardan CKA ag1 dgreticili 6grenme, LVQ ag1
destekleyici 6grenme ve SOM ag1 ise Ogreticisiz
Ogrenme stratejisine sahiptirler.

Cok Katmanli Algilayicilar (CKA): Yapay sinir
aglarinda ileri yol yapisindaki aglara ait parametrelerin
gilincellenmesi i¢in literatiirde sik¢a karsilasilan
yontem olan geriye yayilma algoritmasi kullanilmistir.
Bu yontem, kuadratik bir amag¢ Olgiitiiniin ag
parametrelerinin uyarlanmasi ile enkiiciiltme-sine
dayanmaktadir’. Ag yapisi en az ii¢ katmandan olusur.
Bunlar giris, gizli ve ¢ikis katmanlaridir. Verilen
egitim kiimesi i¢in ortalama karesel hata Ggrenme
performansinin  Olgiitli olarak alinir ve bu amag
ol¢iitiinii enkiigiilten parametreler belirlenir'.

LVQ (Linear Vector Quantization) Ag1: Bazi ag
modellerinde, aga c¢iktinin ne oldugunu vermek
miimkiin olmamaktadir; fakat, agin {iretmis oldugu
ciktinin dogru veya yanlis oldugu belirtilmektedir.
Destekleyici 6grenme (reinforcement learning) olarak
belirlenen bu yontemi kullanan modellerin bir tanesi
de “dogrusal vektor parcali” modeli diyebilecegimiz
LVQ (Linear Vector Quantization) modelidir'¢. Giris,
Kohonen ve ¢ikis olmak tizere ii¢ katmanli bir YSA
mimarisine sahiptir.

Dide Tp Dergis, 2000 Cit: 3, 5oy 2 I

Egitim siirecinde girdilerin siniflara ayrilmasi, en
yakin komsu (nearest neigbour) kuralina gore
gergeklestirilir. Girdi vektorii ile referans vektorleri
arasindaki en kisa mesafe aranmakta ve girdi
vektoriiniin en kisa mesafede bulunan vektor grubuna
ait oldugu varsayilmaktadir. Mesafenin hesab1 i¢in
oklid (euclid) uzaklik bagmntis1 kullanilir. Agin
agirhiklar degistirilerek, girdileri dogru sinifa ayiracak
referans vektorleri saptanir. Ciktt  degerlerinin
belirlenmesinde “kazanan her sey alir” (winner takes
all) stratejisi uygulanir. Girdi vektoriine en yakin olan
vektor, kazanan vektor olarak adlandirilir. Kazanan
vektor dogru smifin iiyesi ise ilgili agirhiklar girdi
vektoriine biraz daha yaklastirilir. Kazanan vektor
yanlis smifin  iyesi ise agirhk vektori girdi
vektoriinden uzaklagtirilir'e.

SOM Aglart: Ogreticisiz 6grenme stratejisine
sahip olup, siniflandirma problemleri i¢in kullanilir.
Yapisal olarak diger aglara gore farklilik gosterir.
Cikt1 katmani 2 boyutlu bir diizlemi gostermektedir.
Noronlar bu diizlem {izerine dagilmis vektorleri
gosterir. Ogrenme islemi ii¢ boliimden olusur; yarisma
(Competition), isbirligi (Cooperation) ve sinaptik
adaptasyon (Synaptic Adaptation). Yarigsma siirecinde,
kazanan ndron saptanir, igbirligi siirecinde kazanan
noron ile isbirligi yapilacak noronlar saptanir ve
sinaptik  adaptasyon siirecinde ise agirliklar
giincellenir. Agirliklarin glincellenme siireci sirasiyla
Ozdiizenleme  (self-organizing) ve yakinsama
(convergence) fazlarindan olusur. Birinci fazda agirlik
vektorlerin kaba degerler ile topolojik dagilim
siirecidir (en az 1000 iterasyon). Ikinci faz ise 6zellik
haritasinin daha hassas sekilde dagilimi stirecidir
(iterasyon sayisi, YSA’da bulunan noron sayisinin
500 kat1 olmalidir)".

Kemik Mineral Yogunlugunun Saptanmasi icin
Gergeklenen Ogrenme Diizenegi

Kemik yogunlugunun siniflandirilmasi i¢in bu
caligmada kullanilan parametreler; kilo (K), boy (B),
yas (Y) ve menapoz yasidir (MY). Korelasyonu
oldugu diisiincesiyle dikkate alinan bu parametreler,
bu c¢alisma i¢in temel teskil etmektedir. Bu
parametrelerin  olusturdugu veri kiimesinin deger
araliklari; kilo (34-161 Kg), boy (1.37-1.80 m), yas
(20-96), menapoz yasi (heniiz girmemis-67). Toplam
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765 bayandan alinan bilgiler (K, B, Y ve MY) agin
girig kiimesini, DEXA cihazi ile 6l¢iilen KMY verileri
ise agin hedeflenen ¢ikis kiimesini olusturmaktadir.
Olgiilen KMY verileri ve deger araligi Tablo 1° de

gosterilmistir. Tabloda goriildiigl tizere, 0.940 degeri
esik seviyesi olarak dikkate alinmistir. Esik seviyesinin
iizerinde olanlar normal (risk yok), altinda olanlar ise
hasta (risk var) olarak degerlendirilmistir

Tablo 1. Kemik mineral yogunlugunun degder aralig

KYM deger aralig

Tani

Normal (Risk yok)
Osteopeni (Risk var)
Osteoporoz (Risk var)

KMY > 0.940
0.939 > KMY > 0. 770
0.769 > KMY
Kemik yogunlugunun smiflandirilmas: ig¢in
gerceklenen  Ogrenme  diizenegi  sekil 1’de

gosterilmistir. Sekilde goriildiigi iizere, ag ¢ikisinda
iki farkli sinif bulunmaktadir. Elde edilen sonuca gore

akisinda yer alan dogrusal ol¢ekleme ile veriler [0 1]
araliginda normalize edilir. YSA girisine uygulanacak
ortintiilerin deger araligiile aktivasyon fonksiyonlarina
iligkin deger araligimin birbirini desteklemelidir. Bu

bireyin risk durumu saptanmis olur. Egitim ve test destegin §aglanma51 i¢in normalize  islemi
asamalar oncesinde dn-islem gerceklenir. On-iglem ~gerseklenmistir.
YS8A (CKA/LVQ / 50M)
FEgitim
On iglem
K sl  Dogrusal . Risk var / Risk yok
. dlgekleme {Osteoporoz)  (Normal)
B & e ; s (Osteopeni)
Y —p Benzer
oriintiilerin
MY e oirlenmesi
Egitilmis Ag Parametreleri Risk var / Risk yok
Test {Osteoporoz)  (Normal)

{Osteopeni)

Sekil 1. Kemik yogunlugunun siniflandirilmasi i¢in ger¢eklenen 6grenme diizenegi

Kemik yogunlugunun smiflandirilmas: ig¢in
gerceklenen  Ogrenme  diizenegi  Sekil 1’de
gosterilmistir. Sekilde goriildiigii tlizere, ag ¢ikisinda
elde edilen sonuca gore bireyin risk durumu saptanmis
olur. Egitim ve test asamalari Oncesinde On-islem
gerceklenir. On-islem akisinda yer alan dogrusal

6lcekleme ile veriler [0 1] araliginda normalize edilir.
YSA girigine uygulanacak oriintiilerin deger araligi,
agda kullanilan aktivasyon fonksiyonlarina iligkin
deger aralig1 birbirini desteklemelidir. Bu destegin
saglanmasi i¢in normalize islemi gergeklenmistir.
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On-islemin ikinci asamasinda ise normal (risk
yok) ve hasta (riski var) oriintiiler karsilastirilir ve
birbirlerine benzerlik oran1 %95 veiizeri olan oriintiiler
kiimeden c¢ikarilir. Boylelikle birbirine benzer olup,
farkli kiimelerde yer alan oriintiiler degerlendirilmeye
katilmaz. Bu islemin ardindan, uygulama i¢in 229
(risk yok: 48, risk var: 181) Oriintiiniin belirgin bir
farkliliga sahip oldugu goriilmiistiir. 229 oriintiiniin
172 tanesi (risk yok: 35, risk var: 137) agin egitim
stirecinde, geriye kalan 57 (risk yok: 13, risk var: 44)
oriintii agin test siirecinde kullanilmigtir.

Bu ¢alismada o6greticili ve destekleyici 6grenme
stratejilerine sahip aglardan sirastyla CKA ve LVQ
kullanilmistir. Agin ¢ikis vektorii [0 1] olmast
durumunda “normal”, [1 0] olmast durumunda ise
“hasta” olarak tanimlanmustir. Ogreticisiz 6grenme
stratejisine sahip aglar i¢in hedeflenen ¢ikig kiimesi
kullanilmaz. Sadece agin giris parametreleri (K, B, Y
ve MY) dikkate alinarak, verinin uzaydaki dagilimina
gore siniflandirma islemi gergeklenir. Bu ¢alismada,
Ogreticisiz 6grenme stratejisine sahip aglardan SOM
ag1 kullanilmastir.

Aglarin Egitim ve Test Performanslart

Osteoporoz/Osteopeni hastaliginin teshisi icin li¢
farkli YSA mimarisi kullanilmigtir. Her mimarinin
parametreleri deneysel olarak belirlenmistir. En iyi

sonucu  veren mimariler kendi igerisinde
karsilagtirtlmistir.  Farklt  mimarilerdeki  aglarin
performanslarinin  karsilagtirilmasinda, egitim

siirecindeki dogru saptama sayisi, test siirecindeki
dogru saptama sayisi ve egitimdeki merkezi islemci
zamanlari incelenmistir.

CKA uygulama sonuclari: Agin parametreleri
deneysel olarak belirlenmistir. Momentum (0.1, 0.3,
0.5, 0.7 ve 0.9) ve gizli katmandaki noron sayisinin
(10,15,20,...50) degisimine gore agin g¢ikisinda
saptanan dogru orintii sayilar1 saptanmistir. En fazla
dogru Oriintiiyii saptayan agin momentum degeri 0.9
ve gizli katman noron sayis1 20 dir. En fazla dogruyu
saptayan CKA mimarisi 4-20-2 olup, egitim siiresince
iterasyonun artmasi ile ortalama karesel hatanin
azaldig1 saptanmistir.

Egitim asamasinin diger parametre degerleri: gizli
katman i¢in 6grenme katsayisi 0.9, ¢ikis katmani i¢in

Dide Tp Dergis, 2000 Cit: 3, 5oy 2 I

ogrenme katsayist 0.7 ve kabul edilebilir ortalama
karesel hata 0.01° dir. Tiim katmanlarda sigmoid
fonksiyonu kullanilmistir. Yapilan egitim islemlerinde,
adim sayismin artirtlmasiyla agin performansinin
artmadig1r saptanmistir. Agin ezberleme siirecine
girmeden egitimin sonlandirilmasi amaciyla 500
adimda egitim silireci sinirlandirilmistir. En fazla
dogruyu saptayan mimari ile elde edilen basar1 orani:
Egitim siirecinde dogru saptanan Orlintii sayist
160/172 (risk yok : 27/35, risk var : 133/137 ), test
siirecinde dogru saptanan Oriintii sayis1 49/57 (risk
yok : 8/13, risk var : 41/44).

LVQ uygulama sonuglari: Agin parametre sayist
deneysel olarak belirlenmistir. Ogrenme katsayisimin
(0.01, 0.02,..., 0.29, 0.3) degisimine goére agin
¢ikisinda saptanan dogru Oriintii sayilart saptanmaistir.
En fazla dogru oOriintliyli saptayan agin ogrenme
katsayis1 0.03 oldugu saptanmistir. Kabul edilebilir
ortalama hata 0.0001. Kohonen ve g¢ikis katmani
arasindaki baslangic agirlik katsayilar1 olarak
hedeflenen kiime alinmistir. Giris ve Kohonen
katmanlar1 arasindaki baslangi¢ agirhik katsayilar
[-0.5 +0.5] araliginda rasgele alinmistir. Kohonen
katmaninda yer alan néron sayisi, olarak drnek sayisi
almmisti. En fazla dogruyu saptayan Ogrenme
katsayisi ile elde edilen basari orani: Egitim siirecinde
dogru saptanan oriintii sayist 137/172 (risk yok :
17/35, risk var : 120/137 ), test siirecinde dogru
saptanan Oriintii sayis1 41/57 (risk yok : 5/13, risk var
:36/44).

SOM uygulama sonuglari: Ag parametreleri
deneysel olarak saptanmistir. Agirliklarin
giincellenmesinde, 0Ozdiizenleme fazi ic¢in 1000
iterasyon, yakinsama fazinda 5x5 i¢in 12500 ve 10x10
icin 50000 iterasyon yapilmistir. Diger parametre
degerleri; 6,=3,1,=0.9, vet,=1000/logo, ve 1,=1000
Topolojik olarak 5x5 ve 10x10 mimarileri denenmis
olup, elde edilen sonug sekil 2’ de gosterilmistir.

Sekil 2°de kazanan noéronlarin simgeledikleri
siniflar gorlilmektedir. Risk igeren, risk igeren/
icermeyen, risk igcermeyen ve egitim boyunca hig
kazanmamig ndronlarin bulundugu smiflar olmak
tizere dort farkli siif olustugu goriilmiistir. 10x10
mimarisi i¢in elde edilen basari1 orani: egitim siirecinde
dogru saptanan oriintii sayis1 84/172 (risk yok: 10/35,
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risk var: 74/137 ), test slirecinde dogru saptanan
oriintii sayis1 37/57 (risk yok: 6/13, risk var: 31/44).
Islemci siiresi 26 saat 35 dk.

5x5 mimarisi ic¢in ise elde edilen basar1 orani:
egitim siirecinde dogru saptanan Oriintii sayis1 69/172
(risk yok: 7/35, risk var: 62/137 ), test slirecinde dogru
saptanan Oriintii sayis1 29/57 (risk yok : 3/13, risk var
: 26/44). Islemci siiresi 2 saat 50 dk. Her iki yapinin
kargilastirilmasi durumunda, 10x10 mimarisinin daha
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yiiksek bir basar1 oranina sahip oldugu goriilmektedir.
Fakat siire agisindan daha uzun bir siirede egitimini
tamamlamistir.

Yapilan uygulamalar sonucunda, farkli mimarilerin
sagladiklar1 dogru simiflandirma ytizdelikleri Tablo 2’
de gosterilmistir. CKA’ nin kullanilan giris kiimesi
icin en yiiksek dogru siniflandirma oranma sahip
oldugu goriilmektedir. Siire acisindan LVQ ise daha
kisa bir siirede egitimini gergekledigi goriilmiistiir.

O Risk igermeyen ndronlar

O Risk 1ceren nironlar

@ Risk igeren/igermeyen nironla

® Secilmemis ndronlar

Sekil 2. Topolojik olarak 10x10 ve 5x5 mimarilerinin egitimi sonunda kazanan
noronlarin simgeledikleri siniflar.

Tablo 2. A§ modellerinin egitim ve test ylzdeleri

Mimariler Dogru Siniflandirma
Egitim (%) Test (%) Egitim siiresi
CKA 93.03 85.97 24 dk.
LvVQ 79.65 7193  13dk.
SOM 48.83 6491 26 saat 35 dk
SONUCLAR

Yapay sinir ag1 kilo, boy, toplam gebelik sayisi,
menapoz yas1 ve protez dis sayist bilgilerine dayali
olusturulan veri kiimesinin analizinde 6grenme ve
saptama mekanizmasi olarak kullanilmistir. Yapilan
calismada agm egitiminde kullanilan egitim
Orlintiilerinin artmasiyla, dgrenmenin ilerledigi ve
basarimin  arttigi  goriilmiistiir.  Oriintii  saptama
basarisinin artmast, dogru iligskilendirme

yapildigr seklinde yorumlanabilir. Kullanilan
saptama yontemi belirsizlik iceren model sorununa

care olarak goriilebilir.

Farkli mimarilere sahip ii¢ ag modeli kurulmustur.
Bunlar; CKA, LVQ ve SOM aglaridir. En 1iyi
smiflandirmaya sahip yap1 egitim i¢in % 93.03 ve test
icin %85.97 yiizdeleriyle CKA mimarisidir. Birbirine
benzeyen oriintiilerin degerlendirilebilmesi i¢in giris
parametre sayisinin artirilmasi gerekmektedir.

Bu yontemin gelistirilmesi ve bagart oraninin
artirilmasi ile, a) risk altinda olan grubu siirekli ve
daha az maliyetli olarak izleyebilme, b) meydana
geldiginde tedavi maliyeti c¢ok yiiksek degerlere
ulasan bu klinik tablonun olusma riskini 6nceden
saptama, c¢) risk altindaki insan popiilasyonuna
koruyucu saglik hizmetleri sunarak en ucuz maliyetle
hastaligin olusumunu, mevcut ise ilerlemesini 6nleme
imkani1 olacaktir.
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