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Glokomun Renkli Fundus Fotografi ile Teshisinde
Evrisimsel Yapay Sinir Aglar: Yapilarinin Roliiniin
Arastirilmasti

Investigation of the Role of Convolutional Neural Network Architectures in
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Oz

Amac: Evrisimsel yapay sinir aglart (EYSA) yapilarinin glokomlu gézleri normal gozlerden ayirt etme performansinin
degerlendirilmesidir.

Gereg ve Yontem: Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Gz Hastaliklart Klinigi Arsivi'nde bulunan 5.388 hastaya ait
9.950 fundus fotografi, farkli 3 deneyimli gz hekimi tarafindan glokom, glokom siipheli ve normal olarak degerlendirildi. Siniflandirilan
fundus fotograflari; son teknoloji yapay sinir a1 mimarileri olan 2-B evrigimli yapay sinir aZlar: ile degerlendirilerek derin artik aglar
(ResNet) ve gok derin sinir aglart (VGG) ile kargilagtirild. Iki yiiz otuz sekiz normal ve 320 glokomlu fundus fotograflariyla olugturulan
veri setinde farkli algoritmalarla EYSA'nin glokomu saptamada dogrulugu, duyarliliZ1 ve 6zgiilliigii belirlendi. Glokom siiphesi tespiti
icin 170 normal, 170 glokomlu ve 167 glokom siipheli fundus fotografindan veri seti olusturularak ResNet-101 yapulart ile test edildi.
Bulgular: Glokomu saptamada dogruluk orani, duyarlilik ve 6zgiilliik; ResNet-50 ile %96,2, %99,5 ve %93,7, ResNet-101 ile %974,
%97,8 ve %97,1, VGG-19 ile %98,9, %100 ve %98,1, 2-B EYSA ile %99.,4, %100 ve %99 olarak saptandi. Glokom siiphelileri;
normallerden ayirmada dogruluk orant %62, duyarlilik %68 ve 6zgiillitk %56; glokomlulardan ayirmada dogruluk orani ise %92,
duyarlilik %81 ve 6zgiillitk %97 idi. Glokom EYSA ile 55 fotograf 2 sn’de test edilirken, klinisyenler tarafindan bir fotografin ortalama
24,2 sn’de degerlendirildigi goriildii.

Sonugc: Caligmada en uygun sekilde tasarlanan ve egitilen EYSA yontemi az sayida fundus fotografiyla dahi yiiksek dogrulukla glokomlu
fundus fotograflarini normallerden ayirt edebilmistir.

Anahtar Kelimeler: Glokom, evrisimsel yapay sinir aglari, yapay zeka, tele-tip

Abstract

Objectives: To evaluate the performance of convolutional neural network (CNN) architectures to distinguish eyes with glaucoma from
normal eyes.

Materials and Methods: A total of 9,950 fundus photographs of 5,388 patients from the database of Eskisehir Osmangazi University
Faculty of Medicine Ophthalmology Clinic were labelled as glaucoma, glaucoma suspect, or normal by three different experienced
ophthalmologists. The categorized fundus photographs were evaluated using a state-of-the-art two-dimensional CNN and compared
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with deep residual networks (ResNet) and very deep neural networks (VGG). The accuracy, sensitivity, and specificity of glaucoma detection with the
different algorithms were evaluated using a dataset of 238 normal and 320 glaucomatous fundus photographs. For the detection of suspected glaucoma,

ResNet-101 architectures were tested with a data set of 170 normal, 170 glaucoma, and 167 glaucoma-suspect fundus photographs.

Results: Accuracy, sensitivity, and specificity in detecting glaucoma were 96.2%, 99.5%, and 93.7% with ResNet-50; 97.4%, 97.8%, and 97.1% with
ResNet-101; 98.9%, 100%, and 98.1% with VGG-19, and 99.4%, 100%, and 99% with the 2D CNN, respectively. Accuracy, sensitivity, and specificity
values in distinguishing glaucoma suspects from normal eyes were 62%, 68%, and 56% and those for differentiating glaucoma from suspected glaucoma
were 92%, 81%, and 97%, respectively. While 55 photographs could be evaluated in 2 seconds with CNN, a clinician spent an average of 24.2 seconds

to evaluate a single photograph.

Conclusion: An appropriately designed and trained CNN was able to distinguish glaucoma with high accuracy even with a small number of fundus

photographs.

Keywords: Glaucoma, convolutional neural network, artificial intelligence, telemedicine

Giris

Glokom geri doniisiimsiiz korliigiin en sik sebebidir.' Ttiim
diinyada 2010 yilinda 60 milyon insan: etkileyen glokom
hastaliginin 2020 yilinda 80 milyon insani, 2040 yilinda ise
yaklagtk 112 milyon insani etkileyecegi ongoriilmektedir.”?
Diinyadaki prevalanst 40-80 yas araligindaki bireylerde
ortalama %3,54 (giiven araligr: %2,09-%5,82) olarak bildirilen
glokom hastaliginin tilkemizdeki prevalans: farkli ¢aligmalarda
%1,29 ve %2 olarak rapor edilmigtir (Yildirim, N., Bagmak, H.,
Kalyoncu, C., Ozer, A., Aslantas, D. Metintas, S. 2008: Eskisehir
bolgesinde 40 yas iizeri popiilasyonda glokom prevalanst TOD
42. Ulusal Kongresi, Antalya).”* Tanisal cihazlarin teknolojik
olarak gelismesiyle birlikte glokom hastaliginin teshisi her ne
kadar daha etkin hale gelmis olsa da hastalarin %50-90"in1n
glokomu oldugunu bilmedigi rapor edilmistir.>>¢7

Glokomun teshisinde gz i¢i basinct 6l¢iimii, optik sinir
muayenesi, gorme alani muayenesi, retina sinir lifi analizi
gibi birtakim yontemler kullanilmaktadir. Dijital fundus
goriintiilemenin non-invazif, maliyet-etkin ve hizli bir yontem
olmasi, optik ortam opasitelerinden daha az etkilenmesi ayrica
telettp uygulamari agisindan pratik bir yaklagim olmasindan
dolay: fundus goriintilleme sikga tercih edilmektedir. Son
yillarda popiiler hale gelen yapay zeka uygulamalar: ile fundus
goriintiilemenin kullanim alani daha da genislemis ve bircok goz
hastaliZinin yapay zeka yardimli teghisinde fundus fotograflart
yaygin olarak kullanilmaya baglanmistir.

Bu caligmada, glokomlu fundus fotograflarinin normal
fundus fotograflarindan ayirt edilmesinde evrigimsel yapay sinir
aglart yapilarinin performans: degerlendirilmigtir.

Gereg ve Yontem

Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Goz
Hastaliklart Anabilim Dali Arsivinde bulunan ve glokom
prevalans aragtirmasi sonucu elde edilen 5.388 hastaya ait 9.950
optik sinir fotografi degerlendirmeye alindi. Caligma protokolii
Helsinki Bildirgesi'ne uygun olarak hazirland: ve Eskisehir
Osmangazi Universitesi Etik Kurul Komitesi'nden etik kurul
onayt alindi. Algoritmada degerlendirilecek tiim fotograflar
klinigimizde bulunan non-midriatik fundus kamera (Kowa
nonmyd alpha-DIII, Kowa Company Ltd., Tokyo, Japonya) sabit
diskinden elde edilmis olup cihaz argivindeki tiim 20°lik arka
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segment fotograflar: kimlik ve cinsiyet bilgilerinden arindirilarak
dis ortama aktarilmigtir.

Fotograf kaliteleri ilgili hekimler (EA, HA, OO) tarafindan
yonergelere gore siniflandirilip veritabanina kaydedilmistir.’”
Diigiik kalite, optik disk sinirlarinin %50’sinden  fazlasinin
goriilememesi veya optik disk ve/veya cukurluk sinirlaring
bloke eden bulaniklik; orta kalite, optik disk sinirlarinin
0-%50 araliginda tam segilememesi fakat gukurluk ve sinirlarin
izlenebilmesi ile optik disk sinirlarint veya ¢ukurlugunu bloke
eden bulaniklik olmamasi; yiiksek kalite, optik disk ve cukurluk
sintrlarinin tamaminin segilmesi +/- retina sinir liflerinin
goriilebilmesi olarak siniflandirilmigtir.

Toplam 9.950 fotograftan, 2.587 adet orta ve 5.970 adet
yiiksek kalite fotograf veri seti havuzunu olusturmusg olup diisiik
kalitede olan 1.393 fotograf veri havuzuna dahil edilmemigtir.
Caligmada kullanilan tiim veri setleri, orta ve yiiksek kalite
fotograflardan olugturulmugtur.

Fundus fotograflar: klinisyenler tarafindan kor ve rastgele bir
sekilde bir yazilim yardimiyla normal, glokom siiphesi ve glokom
olarak etiketlendi ($ekil 1). Bu etiketlemede daha 6nce yapilmig
calismalarda kullanilan kriterler kullanildi.?!'125 Glokom;
vertikal ¢ukurluk/disk orani 20,9, rim genigliZinin disk ¢apina
orani <0,05 olmas: veya lokalize ¢entiklenme, nororetinal rimin
inceldigi alanla veya lokalize centiklenme bolgesi ile uyumlu
retina sinir lifi defektinden herhangi birisinin bulunmasi olarak
degerlendirildi. Glokom siiphesi ise; vertikal cukurluk/disk
orani 20,7 ile <0,9 araliginda olmasi, rim geniglifinin disk
¢apina oraninin <0,1 ile >0,05 araliginda olmasi, retina sinir lifi
defekti olmasi, disk hemorajisi olmasindan herhangi birisinin
bulunmasi olarak degerlendirildi. Bu ozellikleri barindirmayan
olgular normal olarak siniflandirildi.

Etiketleme iki asamali olarak gerceklestirildi. Tlk asamada; 2
glokom uzmaninin (EA ve HA) yaptig: degerlendirme neticesi
elde edilen tani kodlari eger 2 uzman arasinda goriis birligi varsa
kesin kanaat olarak veri tabanina aktarilds. Thrilaf olan fotograflar
isaretlenerek ikinci asamaya gecildi. Tkinci asamada, ilk asamada
ihtilaf bildirilen fotograflar daha kidemli ve deneyimli olan
tigtincii uzmana (NY) gosterildi ve oy ¢oklugu ile kesin kanaata
varildi. Oy ¢oklugu saglanamadigi durumda (6rnefin; EA:
stipheli, HA: normal) ii¢lincii uzmanin kanaati (6rnegin; NY:
glokom), kesin kanaat olarak kayit altina alindi. Ayrica yazilimda
fotografin agilmasi ile uzmanin bir seenegi isaretlemesi arasinda
gecen siire yazilim tarafindan otomatik olarak hesapland:.
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Tim fundus fotograflarinin etiketlenmesi tamamlandiktan sonra
evrisimsel yapay sinir aglari asamasina gegildi.

Bu calismada, oznitelik ¢ikarma ve siniflandirmayr tek
bir dgrenme organinda birlegtirmek icin 2-boyutlu (2-B)
evrisimsel sinir aglar’'nin (EYSA) uyarlanabilir bir uygulamast
kullanilmigtir. EYSA, memeli gorsel korteksinin basit hesaplama
modelleri olarak kabul edilen beyin yapisindan esinlenilen
bir ileri beslemeli yapay sinir aglaridir.!®>!® Bu nedenle,
EYSA'lar ¢ogunlukla resimler ve videolar gibi 2-B sinyaller i¢in
kullanilir. Genellikle makine, goérme topluluklari tarafindan
bir¢ok goriintii ve video tanima problemini hem anlarken hem
de ¢ozerken fiili standart olarak kullanilir. Bir evrisimi en basit
sekilde anlamak i¢in, bir matriste 2-B’de uygulanan bir siirgiilii
pencere iglevi olarak diistiniilebilir. EYSA temel fikrini ¢ok
katmanli algilayicilarin sinirli baglanti ve agirlik paylagiming
kisitlayarak alir. EYSA sadece alt ornekleme katmanlarinin
eklenen ¢ok katmanli algilayicilarin “kisitlt” versiyonudur.
EYSA’nin tamamen bagli gizli ve ¢ikis katmanlari ¢ok katmanli
algilayicilarin katmanlariyla tamamen aynidir. Bu nedenle, EYSA
karmagik bir gorevi ogrenirken ¢ok katmanli algilayicilarin

Image. Action (== )

Sekil 1. Fundus fotograflarinin etiketlendigi yazilim goriintiisti
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fotografi
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karakteristik sinirlamalarina sahiptir. Cok katmanli algilayicilar
gercekten evrensel yaklagimlardir; bununla birlikte, kompakt
konfigiirasyonlari olan 6grenme gorevleri igin “daha iyi” evrensel
bir yaklagima ihtiyag vardir.

Konvansiyonel bir EYSA yapisinin evrigimsel katmanlari,
ham veya on-iglemeden ge¢mis verilerden otomatik 6znitelik
dgrenimi ve ¢ikarimi igin kullanir. Ardindan siniflandirma igin
¢ok katmanli algilayici katmanlarini icerir ve bir boyutlu (1-B)
oznitelik haritast ¢ikeist ¢ok katmanli bir algilayiciya beslenir.
Bu iki farkls katman, geligmis siniflandirma performanst igin en
uygun oznitelikleri otomatik olarak 6grenmek iizere birlegtirir.
Girdi verileri, onceki katmanlarin islemcileri (n6ronlari)
tarafindan filtrelenmis ve alt 6rneklenmis oznitelik haritalarins
yayan doniigimlii katmanlar ve aralarindaki alt ornekleme
katmanlart kullanilarak iglenir. EYSA'nin 2-B filtre ¢ekirdekleri,
hata geri-besleme algoritmasi (back-propagation) kullanilarak en
iyilenir ve 6grenilir. Bu ¢alismada glokom hastaligini saptamak
icin 2-B EYSA siniflandiricist tasarlanmig ve uygulanmistir.
Onerilen sistem Sekil 2'de gésterilmekredir.

Onerilen 2-B EYSA siniflandiricisi, aragtirma ve gelistiriciler
icin derin 6grenme modellerinde miimkiin oldugunca hizli ve
kolay uygulama yapmak tizere gelistirilen Keras kiitiiphanesi
ile Python kullandarak uygulanmaktadir (Web sitesi: Keras
Deep Learning Library Web Site: hteps:/keras.io/). Onerilen
2-B EYSA siniflandiricisinin yapst, rekabetgi performans ile
yiiksek hesaplama verimliligi elde etmek icin tiim deneylerde 5
evrigimsel ve iki skaler ¢ok katmanli siniflandirici katmanindan
olusur. Goreceli olarak si1 bir yapida tasarlanan 2-B EYSA
siniflandiricist, gercek zamanli glokom tanis: i¢in kullanilabilir.
Evrigimsel katmanlardaki néron sayist {64 64 32 32 16} olarak
ayarlanmistir ve siizge¢ boyutlari (15,15), (11,11), (7,7), (3,3),
(3,3) olarak belirlenmigtir. Tam olarak baglanmis ¢ok katmanli
algilayici katmani 512 ndrona ve c¢ikig katmani glokomu
tespit etmek i¢in iki ndrona sahiptir. 2-B siiflandiricinin
mimarisi Sekil 3’te gosterilmektedir. Dogrusal olmayan bir
aktivasyon fonksiyonu olarak relu, tiim EYSA katmanlarinda

wrierive
et
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atalas:
‘ Glokom
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Ewgimsel
tabaka
Altomekdem At
Altomekdem tabalasi ometlem .
tabalasi tabakast Sty
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Sekil 2. Onerilen glokom tani sistemi
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kullandmistir ve maksimum 6rnekleme ile alt ornekleme
katmanlarina uygulanmigtir. 2-B EYSA siniflandiricisinin
egitimi igin, genellegtirmeyi iyilestirmek icin 10 katli capraz
dogrulama teknigi uygulanmig ve bu sayede yapinin fazla
egitimi engellenmistir. Ayni amagla ResNet yapisinda
Dropout (bazt baglantilarin belirli bir olasilikla kaldirilmasi)
teknigi uygulanmigtir.Tasarlanan yapinin parametrelerinin
optimizasyonu i¢in egitim ic¢inde RMSprop algoritmasi
kullanilmistir.

Siniflandirma sonrasi veri setinden 238 saglikls - 320 glokom
ile 170 saglikli - 170 glokom - 167 glokom siipheli olarak

Digital Fundu: Images
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Sekil 3. Onerilen 2-B EYSA yapist mimarisi {Conv2D (ndron sayist, filtre
biiyiikliigii) and Dense (ndron saysi)}

EYSA: Evrisimsel yapay sinir aglar
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etiketlenmis dijital fundus fotograflariyla alt veri kiimeleri
olusturuldu. Gériintiilerin boyutu 512x512 piksele dusiiriiliip
10 katli ¢apraz dogrulama ile egitilip test edildi. Caligmamizda
kendimize ait veriler kullanilarak en uygun sekilde tasarlanmig
ve egitilmig goreceli si (shallow) yapida bir EYSA (CNN)
ag modeli (5 evrisimsel ve 1 sakli skaler katmana sahip)
performansini kargilagtirmak amaciyla literatiirdeki ¢aligmalarda
siklikla kullanilan ResNet-50, ResNet-101 ve VGG-19 derin
yapilari secilerek elimizdeki ayni veriler ile transfer §grenmesi
kullanilarak egitilmigtir.!”*!° Buradaamacimiz bityiik veriye (big
data) sahip olunmadigi durumlarda (literatiirdeki caligmalarin
¢ogunlugu bu durumdadir) kendi tasarlayip egittigimiz goreceli
s1g yapidaki EYSA (CNN) modelinin glokom tani performansinin
diger caligmalarda oOnerilmis transfer Ggrenmesi yontemi ile
egitilmis derin yapilarin performanslarina benzer veya daha iyi
olabilecegini gostermektir. Kendi verilerimizi kullanarak transfer
ogrenme yontemleri ile son 3 katmani egitilen derin yapilar,
oncesinde yaklagik 14 milyon resim iceren Imagenet veritabani
kullanilarak egitilmigtir.” Tasarlanan yapilarin egitimi esnasinda
tiim veriler egitim/dogrulama/genelleme amagli olarak rastgele
10 ayri kiimelere ayrilmistir. Bu gekilde hem yapinin dogru
bir sekilde egitilmesi hem de genelleme performansinin en
iyilenmesi amaglanmugtir. Yapilarin performans kargilagtirilmasi
i¢in standart performans olgiim kriterleri (dogruluk, duyarlilik
ve Ozgiilliik) hesaplanmigtir. Ist haritalart ise son evrigimsel
katmanin ¢iktilarinin resim boyutuna tist 6rneklenmesiyle elde
edilmigtir.

Glokom siiphesi tespiti i¢in, 170 normal, 170 glokomlu ve
167 glokom siipheli fundus fotografindan olusan iki ayr: veri
seti (glokom siiphesi-normal ve glokom siiphesi-glokom)
olusturuldu. Olusturulan veri seti %90 egitim ve %10 test
olarak ayrilarak egitilip test edildi. ImageNet veri kiimesi ile
daha onceden egitilmis olan 101 katmanli ResNet yapilar: ile
transfer 6grenmesi metodu uyguland1.

Bu makalede bildirilen tiim deneyler, 8 GB RAM ve
NVIDIA GeForce GTX 1050Ti grafik karti ile 2.2 GHz Intel
Core i7-8750Hde gerceklestirilmigtir. Hem egitim hem de test
veri kiimeleri toplam 768 CUDA cekirdegi tarafindan paralel
olarak iglenmigtir.

Bulgular

Calismaya dahil edilen toplam 5.388 olgunun 3.825’i kadin
(%71), 1563t erkek (%29) idi. Kadinlarin yag ortalamasi
54,88+10,31 yil, erkeklerin 58,35+10,82 yil olarak bulundu.
Yas bakimindan iki grup arasinda fark yoketu (p>0,05).
Katilimcilardan 643’tinde (%11,9) diabetes mellitus, 1.734’tinde
(%32,2) hipertansiyon, 505’inde (%9,4) koroner kalp hastaligi
mevcut idi.

Orta ve yiiksek kalitedeki tiim fotograflarin glokom
uzmanlari tarafindan etiketlenmesi sonucu 416 glokomlu ve
342 glokom siipheli fotograf saptandi. Fotograflar: etiketleyen
EA ve HA arasindaki tant uyumu %92 idi.

Glokomu saptamada dogruluk orani, duyarlilik ve 6zgiilliik;
ResNet-50 ile %96,2, %99,5 ve %93,7, ResNet-101 ile %97 4,
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%97,8 ve %97,1, VGG-19 ile %98,9, %100 ve %98,1, 2-B
EYSA ile %99,4, %100 ve %99 olarak saptandi. Sekil 4’te 2-B
EYSA smiflandiricisinin 6rnek verileri goriiliicken Sekil 5’te
se¢ilmis sonuglarin 1s1 haritalar1 yer almaktadir.

ResNet-101 ile glokom siipheli fundus fotograflarin
normallerden ayirmada dogruluk orani %62, duyarlilik %68 ve
ozgiillitk %56 iken; glokomlulardan ayirmada dogruluk orani
%92, duyarlilik %81 ve 6zgiilliik %97 idi.

Glokom teshisinde 10 epoch ile egitilen sistemlerde, epoch
bagina gecen siire 2-B EYSA i¢in 23,6 sn, VGG-19 i¢in 23,2 sn,
ResNet-50 icin 35 sn ve ResNet-101 i¢in 57 sn olarak saptandi.
Ortalama test siireleri evrigsimsel yapay sinir aglari ile 55 fotograf
icin 2 sn iken, klinisyenler tarafindan bir fotografin ortalama
24,2 sn’de degerlendirildigi goriildii.

3% Glokom, 97% Normal 5% Glokom, 95% Normal

100% Glokom, 0% Normal

100% Glokom, 0% Normal
310120 :

00000001

00000001

39% Glokom, 61% Normal

270120

27/01,20
09:56

27/
09:57

00000001 00000001

Tartisma

Caligmamizda glokomu saptamada dogruluk orani,
duyarlilik ve ozgiilliik; ResNet-50 ile 9%96,2, %99,5 ve
%93,7, ResNet-101 ile %97,4, %97,8 ve %97,1, VGG-19
ile %98,9, %100 ve %98,1, 2-B EYSA ile %99,4, %100 ve
%99 olarak saptandi. ResNet-101 ile glokom siiphelileri,
normallerden ayirmada dogruluk orani %62, duyarlilik %68
ve ozgiillik %56; glokomlulardan ayirmada ise dogruluk
orant %92, duyarlilik %81 ve ozgiillik %97 olarak saptandi.
Glokom teshisinde evrigimsel yapay sinir aglari ile 55 fundus
fotografi 2 sn’de test edilirken, klinisyenler tarafindan bir
fundus fotografinin ortalama 24,2 sn’de degerlendirildigi
tespit edildi.

74% Glokom, 26% Normal
18-01,20
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85% Glokom, 15% Normal

2371218
15:10
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82% Glokom, 18% Normal

03,0120
08: 30

Sekil 4. 2-B evrisimli yapay sinir aglart siniflandiricisinin 6rnek verileri (kirmizt isaret hatali sonucu géstermekeedir.)

Sekil 5. Secilmis sonuglarin 1s1 haritalar:
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Fundus fotografi ile goriintiileme optik sinirin yapisal
degerlendirilmesinde en ucuz yodntemdir ancak glokom
veya glokom sgiiphesini saptamada duyarlilik ve 6zgiilligii
optik koherens tomografi (OKT) gibi gelismis yontemlerle
kargilagtirilabilir degildir. Diyabetik retinopati tarama
programlarindan toplanan ¢ok sayida fundus goriintiisii,
optik diskteki glokomatoz degisikliklerin derin §Zrenme
algoritmasiyla degerlendirilmesi icin kaynak olusturmustur.
Diyabetik retinopati taramas: i¢in c¢ekilmis olan fundus
fotograflar: kullanilarak glokom tespiti i¢in derin 6grenme
algoritmalar1 olugturulan iki farkli caligmada; duyarlilik
%95,6 ve %964, ozgiillik %92 ve %87,2 (egri altinda
kalan alan [EAA}: 0,986 ve 0,942) gibi yiiksek oranlar elde
edilmistir.” *' Fundus fotografi ile glokomun ResNet yapistyla
degerlendirildigi bagka bir ¢aligmada da EAA degeri 0,965
olarak bulunmustur.?? Glokom tanisinda kullanilan beg farkls
ImageNet modelinin kargilagtirildigi ¢aligmada duyarlilik
ve oOzgiilliikler VGG-16 ile %90,6 ve %88,2 (EAA: 0,96),
VGG-19 ile %92,4 ve %88,5 (EAA: 0,97), InceptionV3 ile
%92.2 ve %87,5 (EAA: 0,97), ResNet50 ile %91,1 ve %89.,4
(EAA: 0,96) Xception ile %93,5 ve %85,8 (EAA: 0,96) olarak
saptanmugtir.'® Literatiirdeki sonuclar ve ¢calismamiz gz 6niine
alindiginda fundus fotograflari ile evrisimsel yapay sinir aglari
algoritmalarinin olugturulmasinin glokom tespitinde etkili
oldugu goriilmektedir. Farkli evrisimsel yapay sinir aglari
modellerinin karsilagtirildigs ¢alismada glokom tespitinde
duyarlilik ve ozgiillitkler yaklagik olarak benzerken, bizim
caligmamizda VGG-19 ve 2-B EYSA ile daha yiiksek duyarlilik
ve ozgiillitk oranlar1 saptands.'®

Glokomun derin 6grenme ile degerlendirilmesinde OKT ve
ultra-genis tarayici lazer oftalmoskopi (ultra-wide scanning laser
ophthalmoscopy) ile ¢ekilen goriintiilerin kullanimi popiilerlik
kazanmaktadir. 1.399 Optosfundusfotografininglokomtespitinde
kullanildigr ¢alismada ise duyarliigin %81,3 ve o6zgiilliigiin
%80,2 (EAA: 0,872) oldugu, ileri diizeydeki glokomlu olgularin
tespitinde ise bu degerlerin artt1Z1 bildirilmigtir.” 2.132 OKT
goriintiisiiyle yapilan derin §grenme caligmasinda erken dénem
glokom tespiti i¢in duyarlilik %82,5 ve 6zgiillik %93,9 (EAA:
0,937) olarak saptanmugtir.*® Farkli OKT parametrelerinin
kullanildig1 diger alismalarda da EAA degerlerinin 0,877
ile 0,981 araliginda degistigi tespit edilmigtir.”>** Glokom
tanisinda  yapisal degerlendirmeler ile yapilan yapay zeka
¢alismalarinda konfokal tarayict lazer oftalmoskopi (“confocal
scanning laser ophthalmoscopy”, [CSLOY) parametreleri ve
tarayict lazer polarimetri (“scanning laser polarimetry”, [SLPY)
parametreleri de ¢esitli ¢aligmalarda kullanilmigtir. CSLO
parametreleriyle yapilan taramalarda?3%313%%* duyarlilik %83 ile
%92 arasinda, ozgiilliik %80 ile %91 arasinda degisirken; SLP
parametreleriyle yapilan taramalarda®>? duyarlilik %74-%77,
ozgiillitk %90-%92 olarak bulunmustur. Makine 6grenmesiyle
glokom tespitinde, optik diskin yapisal degerlendirilmesinde
fundus fotografi, OKT, CSLO ve SLP parametreleri gibi cesitli
veri kaynaklari mevcut olup fundus fotograflarinin kullaniminin
en ucuz ve kolay yontem olmast ayrica yiiksek duyarlilik ve
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ozgiilliik oranlarina ulagilmast sebebiyle fundus fotograflart daha
ok tercih edilebilir.

Literatiirde yapisal testlerin birlikte degerlendirildigi
¢aligmalar da mevcuttur. Fundus fotograflari ve spektral domain-
OKT’den elde edilen retinal sinir lifi kalinlik verilerinin birlikte
kullanildig1 yapay zeka caligmasinda glokom teghisinin, %80
ozgiillitk ve %90 duyarlilik ile yapildig: bildirilmistir.”> Ayrica
glokomun tanisinda; yapisal ve fonksiyonel test verilerinin
kombinasyonuyla yapay zeka algoritmalarinin etkinligini
artirmaya yonelik caligmalar yapilmigtir. Fundus fotografi ve
gorme alant sonuglarinin ayri ayri degerlendirmelerine kiyasla
birlikte degerlendirilmesinin glokom tanisinda daha yiiksek
oranda (%88) dogruluk sagladig: rapor edilmistir.’®

Son evrisimsel katmanin ¢iktilarinin resim boyutlarina iist
orneklenmesiyle olusan 1si haritalari, bir giris goriintiistiniin
hangi bolgelerinin EYSA’'nin ¢iktr tahminini etkilediginin
anlagilmasina yardimci olabilmektedir. Giris goriintiistiniin
lizerine eklenen bu aktivasyon haritalar1 EYSA'nin en ¢ok
etkilesime girdigi bolgeleri vurgular. Glokom sinifina ait 6rnek
1st haritalari Sekil 5’te verilmigtir. Glokomun tibbi tanisininda
incelenen optik disk ¢evresindeki bozulmalarin, EYSA'nin en ¢ok
etkilesime girdigi bolgeler oldugu goriilmektedir. Hekimlerin
glokomun veya bagka hastaliklarin tehsisinde, makine 63renmesi
¢iktilarint yardimer olarak kullanabilecekleri diigiiniilmektedir.

Derin 6grenme yontemi, az sayida fundus fotografiyla dahi
yiiksek dogrulukla glokomlu gozleri normal gozlerden ayirt
edebilmistir. Daha fazla sayida fotograf ve optimize edilmig farkl
ogrenme algoritmalariyla daha yiiksek duyarlilik ve 6zgiilliik
degerlerine ulagilabileceZi gibi, fundus fotograflari ile OKT ya
da gorme alant verilerinin kombinasyonuyla olusturulan multi
modelleme yontemiyle de yapay zekanin glokom tanisinda daha
bagarili olabilecegi ongoriilmektedir. Caligmamizda kullanilan
fundus fotograflari, Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip
Fakiiltesi Goz Hastaliklar1 Anabilim Dali Argivi'nde bulunan
ve glokom prevalans aragtirmasi sonucu elde edilen, tanilar
etiketlenmemis fotograflardir. Bu nedenle olugturulan yapay
zeka algoritmasi, farkli itk ve etnik gruplarda kullanildiginda
ayni dogrulugu gostermeyebilir. Ayrica ¢alismamizda glokom
tanisinda yalanci negatif ve pozitifligin deZerlendirilmemesi
caligmanin eksik yonlerini olugturmaktadir.

Sonug¢

Geri doniiglimsiiz korlige yol agan glokomun, erken
tanisi ve tedavisi onemlidir. Erken dénemlerde asemptomatik
seyredebilen glokomda retinal ganglion hiicrelerinde %20 ile
%50 arasinda kayip olmadik¢a gérme alan: etkilenmemekte ve
fonksiyonel testlerden ziyade yapisal degerlendirme daha ¢ok
onem kazanmaktadir. Glokomu erken dénemde tespit etmek,
optik disk goriintiilerinin makine 6grenmesi algoritmalariyla
degerlendirilmesiyle gerceklestirilebilmektedir. Buydntemlerin
gelistirilmesiyle birinci basamak saglik merkezlerinde tele-tip
glokom tarama programlari olusturulabilecek ve kigilerin
etkili bi¢imde triyaji saglanabilecektir. Yapay zeka temelli
algoritmalar hekimlerin yerine gecebilecek bir sistem olarak
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degil hekimlere tan: ve takipte yardimci birer ara¢ olarak
goriilmelidir.
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