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OZET

SAGLIK RiISKIi DURUMUNUN TAHMIN EDILMESINi SAGLAYAN BiR YONTEM
VE SISTEM

Bulus, bir hastanin kalp ameliyati sonrasinda olugsabilecek saglik riski durumunun
tahmin edilmesini saglamak i¢in bir yontem ile ilgilidir. Buna gore yeniligi; en az bir
Kisinin veri girisine izin verecek sekilde saglanmis bir kullanici araytzinden (100)
bir hastanin en az bir hasta bilgisinin alinmasi, ¢oklu sayida hasta bilgisi ve hasta
bilgisine karsilik gelen saglik risk durumu ile egitilmis olan ve bir hasta bilgisini giris
olarak aldiginda bir saglk riski durumunu c¢ikti olarak veren bir birinci yapay zeka
modeline kullanici araytiziinden (100) alinan bahsedilen hasta bilgisinin giris olarak
uygulanmasi ile hasta bilgisine yonelik bir birinci saglik riski durumunun ¢ikti olarak
alinmasi, bahsedilen birinci saglik riski durumunun bir haberlegsme birimi (200)

vasitasiyla kullanici araytiziine (100) iletilmesi iglem adimlarini icermesidir.

Sekil 1
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ISTEMLER

1. Bulug, bir hastanin kalp ameliyati sonrasinda olusabilecek saglik riski
durumunun tahmin edilmesini saglamak icin bir yontem olup 6zelligi;

- en az bir kisinin veri girigine izin verecek sekilde saglanmis bir kullanici
araylUzutnden (100) bir hastanin en az bir hasta bilgisinin alinmasi,

- ¢oklu sayida hasta bilgisi ve hasta bilgisine karsilik gelen saglik risk
durumu ile egitilmis olan ve bir hasta bilgisini giris olarak aldiginda bir
saglik riski durumunu c¢ikti olarak veren bir birinci yapay zeka modeline
kullanici arayuzinden (100) alinan bahsedilen hasta bilgisinin giris olarak
uygulanmasi ile hasta bilgisine yonelik bir birinci saglik riski durumunun
ciktl olarak alinmasi,

- bahsedilen birinci saglik riski durumunun bir haberlesme birimi (200)
vasitasiyla kullanici arayiiziine (100) iletilmesi,

islem adimlarini icermesidir.

2. Istem 1'e gore bir yontem olup o6zelligi; birinci saglik riski durumunun ¢kt
olarak alinmasi islem adimindan sonra

- coklu sayida hasta bilgisi ile egitiimis olan ve bir hasta bilgisini giris
olarak aldiginda bir saghk riski durumunu cikti olarak veren bir ikinci
yapay zeka modeline kullanici araytziinden (100) alinan hasta bilgisinin
girig olarak uygulanmasi ile hasta bilgisine yonelik bir ikinci saglk riski
durumunun ¢ikti olarak alinmasi,

- bahsedilen birinci saglik riski durumunun ve bahsedilen ikinci saglk riski
durumunun yigimli  modelleme (stacking ensemble) yontemi ile
birlestirilerek bir G¢tinct saglik riski durumunun elde edilmesi,

- bahsedilen dcunctu saglk riski durumunun haberlesme birimi (200)
vasitasiyla kullanici araytziine (100) iletiimesi,

islem adimlarini icermesidir.

3. Istem 1'e gore bir ydontem olup 6zelligi; birinci yapay zeka modelinin sentetik
ornek olusturma yontemi ile islenmis coklu hasta bilgileriyle egitiimesi islem

adimini icermesidir.
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. Istem 2'ye gore bir yontem olup 6zelligi; ikinci yapay zeka modelinin

sentetik o6rnek olusturma yontemi ile iglenmis c¢oklu hasta bilgileriyle

egitilmesi iglem adimini icermesidir.

. Istem 1'e gore bir ydontem olup 6zelligi; birinci saglk riski durumu c¢iktisinin

alinmasi icin
- ¢oklu sayida hasta bilgilerinden Gini 6nemi yontemi ile secilen secilmis
hasta bilgileriyle birinci yapay zeka modelinin egitilmesi islem adimini

icermesidir.

. Bulus, bir hastanin kalp ameliyati sonrasinda olusabilecek saglk riski

durumunun tahmin edilmesini saglamak icin bir sistem olup 0Ozelligi;
yukaridaki islem adimlarinin  bir iglemci birimi  (300) tarafindan

gerceklestiriimesidir.
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TARIFNAME

SAGLIK RiISKIi DURUMUNUN TAHMIN EDILMESINi SAGLAYAN BiR YONTEM
VE SISTEM

TEKNIK ALAN

Bulus, bir hastanin kalp ameliyati sonrasinda olugsabilecek saglik riski durumunun

tahmin edilmesini saglamaya yarayan bir yontem ve sistem ile ilgilidir.

ONCEKI TEKNIK

Kalp damar hastaliklari, yilda doért milyondan fazla insanin hayatini kaybetmesine
sebep olmaktadir. Bu durum diinya ekonomisine yuksek maliyet getirmektedir.
Dolayisiyla surduardlebilir kalkinma hedeflerine ulagsmak ve bulasici olmayan
hastaliklardan kaynaklanan insanlarin erken yasta hayatlarini kaybetmelerinde bir
azalma saglamak icin etkin maliyet politikalarinin ve mudahalelerin uygulanmasi

gerektirmektedir.

Kalp cerrahisinde kullanilan en yaygin risk siniflandirma modelleri arasinda
EuroSCORE (Avrupa Kardiyak Operatif Risk Degerlendirme Sistemi) ve STS
(Gogus Cerrahlarn Birligi) bulunmaktadir. Bu modeller, kardiyak cerrahi sonrasi
hastane ici mortalite riskini tahmin etmek amaciyla geligtirilmis ve klinik karar verme
sureclerine destek saglamaktadir. Ancak, EuroSCORE gibi geleneksel risk
puanlama sistemleri, 6zellikle ylksek riskli hastalarda gercek riski fazla tahmin
etme egilimindedir. Bu durum, modelin ayrimciik ve kalibrasyon eksikligi
yasamasina neden olmakta ve vyuksek riskli hasta gruplarinda tahminlerin
guvenilirligini azaltmaktadir. Sonuc olarak, yanlig kalibrasyon hasta ve aileleri icin
mevcut komplikasyon ve mortalite riski konusunda yaniltici bilgiler sunarken ortak
karar verme sireclerinde olumsuz sonuglara yol acabilmektedir. Bu nedenle,
mevcut modellerin kalibrasyon eksikliklerinin giderilmesi ve daha dogru tahminler

yapabilen alternatif yontemlerin gelistiriimesi buyik 6nem tagimaktadir.
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Mevcut risk tahmin modellerinin sinirlamalarini agsmak adina, makine 6grenimi
tabanli yaklagimlar daha dogru ve guvenilir risk tahminleri sunma potansiyeline
sahiptir. Ancak bu modeller de sinirh veri setleri, yiksek hesaplama maliyetleri,
kalibrasyon ve ayrimcilik eksiklikleri gibi zorluklarla kargilagsmaktadir. Ayrica,
karmasik Klinik degiskenler arasindaki iligskilerin tam olarak yakalanamamasi ve
yeterli dogrulama yontemlerinin kullaniimamasi, modellerin klinik uygulamalardaki

guvenilirligini sinirlamaktadir.

Sonug olarak, yukarida bahsedilen tim sorunlar, ilgili teknik alanda bir yenilik

yapmayi zorunlu hale getirmistir.

BULUSUN KISA ACIKLAMASI

Mevcut bulus yukarida bahsedilen dezavantajlari ortadan kaldirmak ve ilgili teknik

alana yeni avantajlar getirmek Uzere, bir yontem ve sistem ile ilgilidir.

Bulusun bir amaci, bir hastanin kalp ameliyati sonrasinda olusabilecek mortalite
riskinin tahmin edilmesini saglamaya yarayan bir yontem ve sistem ortaya

koymaktir.

Bulusun diger bir amaci, kalp ameliyati olan hastalarin ameliyat sonrasinda
komplikasyon risklerinin degerlendiriimesini saglamaya yarayan bir yontem ve

sistem ortaya koymaktir.

Bulusun diger bir amaci, kalp ameliyati olan hastalara ait kigisellestiriimis mortalite
riskinin tahmin edilmesi ile cerrahlarin karar vermesine destek olma i¢in bir yontem

ve sistem ortaya koymaktir.

Yukarida bahsedilen ve asagidaki detayli anlatimdan ortaya ¢ikacak tium amaclari
gerceklestirmek Uzere mevcut bulug, bir hastanin kalp ameliyati sonrasinda
olusabilecek saglk riski durumunun tahmin edilmesini saglamak igin bir yontemdir.
Buna gore,

- en az bir kiginin veri girigsine izin verecek sekilde saglanmis bir kullanici

araylUzunden bir hastanin en az bir hasta bilgisinin alinmasi,
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- ¢coklu sayida hasta bilgisi ve hasta bilgisine karsilik gelen saglik risk durumu ile
egitilmis olan ve bir hasta bilgisini giris olarak aldiginda bir saglik riski durumunu
cikti olarak veren bir birinci yapay zeka modeline kullanici arayizinden alinan
bahsedilen hasta bilgisinin giris olarak uygulanmasi ile hasta bilgisine yonelik bir
birinci saglik riski durumunun c¢ikti olarak alinmasi,

- bahsedilen birinci saglik riski durumunun bir haberlesme birimi vasitasiyla
kullanici araytzine iletiimesi iglem adimlarini icermesidir. Boylece bir hastaya ait

kisisellestiriimig mortalite riskinin elde edilmesi saglanmaktadir.

Bulugun mumkun bir yapilanmasinin 6zelligi, birinci saglik riski durumunun ¢ikti
olarak alinmasi iglem adimindan sonra

- coklu sayida hasta bilgisi ile egitiimis olan ve bir hasta bilgisini giris olarak
aldiginda bir saghk riski durumunu ¢ikti olarak veren bir ikinci yapay zeka modeline
kullanici araytizinden alinan hasta bilgisinin giris olarak uygulanmasi ile hasta
bilgisine yonelik bir ikinci saglk riski durumunun ¢ikti olarak alinmasi,

- bahsedilen birinci saglik riski durumunun ve bahsedilen ikinci saglk riski
durumunun yigimh modelleme (stacking ensemble) yontemi ile birlestirilerek bir
dcunciu saghk riski durumunun elde edilmesi,

- bahsedilen Gc¢tinct saglk riski durumunun haberlesme birimi vasitasiyla kullanici

arayuzune iletilmesi iglem adimlarini icermesidir.

Bulugun mumkin bir yapilanmasinin 6zelligi, birinci yapay zeka modelinin sentetik
ornek olusturma yontemi ile igslenmis ¢oklu hasta bilgileriyle egitilmesi igslem adimini

icermesidir.

Bulugun mumkin bir yapilanmasinin 6zelligi, ikinci yapay zeka modelinin sentetik
drnek olusturma yontemi ile iglenmig ¢oklu hasta bilgileriyle egitiimesi islem adimini

icermesidir.

Bulugun mumkin bir yapilanmasinin 6zelligi, birinci saglk riski durumu ¢iktisinin
alinmasi icin ¢oklu sayida hasta bilgilerinden Gini 6nemi yontemi ile segilen
secilmis hasta bilgileriyle birinci yapay zeka modelinin egitiimesi iglem adimini
icermesidir. Boylece en dnemli hasta bilgilerinin secilmesiyle yapay zeka modelin

karmasikligi azaltiimasi ve tahmin performansi artirilmasi saglanmaktadir.



10

15

20

25

30

Bulus ayrica, bir hastanin kalp ameliyati sonrasinda olusabilecek saglik riski
durumunun tahmin edilmesini saglamak icin bir sistemdir. Buna gore yeniligi;

yukaridaki islem adimlarinin bir islemci birimi tarafindan gerceklestiriimesidir.

SEKILIN KISA ACIKLAMASI

Sekil 1’ de bulusun calisma senaryosunun temsili bir goérinimu verilmistir.

BULUSUN DETAYLI ACIKLAMASI

Bu detayli aciklamada bulus konusu sadece konunun daha iyi anlasiimasina

yonelik hicbir sinirlayici etki olusturmayacak érneklerle aciklanmaktadir.

Bulus, bir hastanin kalp ameliyati sonrasinda olusabilecek saglk riski durumunun
tahmin edilmesini saglamak icin bir yontem ve sistem ile ilgilidir. Bulusun mimkin
bir yapilanmasinda bahsedilen saglik riski durumu, teknikte iyi bilinen mortalite riski
olabilmektedir. Bulusun mumkin bir yapilanmasinda erigkin (+18) hastalarin kalp

ameliyati sonrasinda saglik riski durumunun tahmin edilmesi saglanmaktadir.

Bulugsun mumkin bir yapilanmasinda bahsedilen kalp ameliyati, koroner bypass

ameliyati ve/veya kalp kapak ameliyati gibi yuksek riskli ameliyatlar olabilmektedir.

Kalp ameliyati sonrasinda hastanin saglik riski durumunun tahmin edilmesi icin ilk
olarak en az bir kisinin veri girigsine izin verecek sekilde saglanmig bir kullanici
araytuzinden (100) bahsedilen hastanin en az bir hasta bilgisinin alinmasi
saglanmaktadir. Bulusun mumkin bir yapilanmasinda bahsedilen kullanici arayuzi
(100), bir bilgisayar, tablet, mobil telefon vb. mobil cihazlar vasitasiyla giris yapilan

bir mobil uygulama, bir web sitesi vb. olabilmektedir.

Bulugun mumkin bir yapilanmasinda bahsedilen hasta bilgisi, hastanin demografik
bilgisi, tibb1 ge¢cmis bilgisi, klinik deger bilgileri, ek hastalik bilgilerinden en azindan
birisini icerebilmektedir. Bahsedilen tibb1 gecmis bilgisi, hastanin 6nceki
hastaliklari, ameliyatlari, kullandigi ilaclar, alerjileri ve ailedeki genetik saglik

sorunlari gibi gecmise yonelik saglik durumunu gosteren bilgiler olabilmektedir.
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Bahsedilen klinik deger bilgileri ise hastanin saglik durumunu degerlendirmek icin
yapilan testler veya dlciimler sonucunda elde edilen kreatinin, kan sekeri, tansiyon

gibi biyolojik veya fizyolojik bilgiler olabilmektedir.

Hasta bilgisinin alinmasindan sonra ¢oklu sayida hasta bilgisi ve hasta bilgisine
karsilik gelen saglik riski durumu ile egitilmis olan ve bir hasta bilgisini giris olarak
aldiginda bir saghk riski durumunu cikti olarak veren bir birinci yapay zeka
modeline kullanici araylzinden (100) alinan hasta bilgisinin giris olarak
uygulanmasi ile hasta bilgisine yonelik bir birinci saglik riski durumunun ¢ikti olarak
alinmasi saglanmaktadir. Bu sayede kullanici arayuzinden (100) bilgileri girilen
hastalarin, saghk riski durumu tahmin edilmektedir. Bulusun mumkin bir
yapilanmasinda bahsedilen birinci yapay zeka modeli, teknikte iyi bilinen rastgele

orman (RF-Random Forest) modeli olabilmektedir.

Bulugsun mumkun bir yapilanmasinda birinci yapay zeka modeli, teknikte bilinen bir
sentetik ornek olusturma (ADASYN (Adaptive Synthetic Sampling)) yontemi ile
islenmis coklu hasta bilgileri ile egitilebilmektedir. Bu sayede birinci yapay zeka

modelinin performansinin artirilmasi saglanmaktadir.

Teknikte iyi bilindigi Uzere ADASYN yontemi, dengesiz veri setlerinde daha az
temsil edilen gruba ait drneklerin sayisini artirmak igin kullanilan bir yéntemdir.
Bunun igcin ADASYN, hasta bilgileri ve hasta bilgisine karsilik gelen saglik risk
durumu gibi veri setlerinde, az temsil edilen saglk risk gruplarina yonelik yapay
ornekler olusturulmaktadir. Ornegin, diisiik saglik riskine ait cok sayida veri noktasi
varken yuksek saglik riskine ait ornekler az ise ADASYN vyiksek risk grubuna
sentetik veriler ekleyerek modeli dengelemektedir. Bu sayede yapay zekanin tim

risk gruplarini daha iyi 6grenmesini ve tahmin etmesini saglanmaktadir.

Bulugsun mumkun bir diger yapilanmasinda birinci yapay zeka modeli, ¢coklu sayida
hasta bilgilerinden Gini 6nemi yontemi ile secilen ¢coklu sayida secilmis hasta
bilgileriyle egitilebilmektedir. Bahsedilen Gini énemi yontemi teknikte iyi bilindigi
Uzere her bir 6zelligin yapay zeka modelin dogru tahmin yapmasina ne kadar katki
sagladiginin olctlmesini saglayan bir yontemdir. Gini dnemi, birinci yapay zeka

modelinin karar verme slrecine en fazla katki saglayan bilgilere gore karar



10

15

20

25

30

verilmesini saglamaktadir. Ornegin kreatinin degerinin  yiikselmesi, bobrek
fonksiyonlarinin  bozulmasina, vicuttaki toksinlerin ve metabolik atiklarin
birikmesine neden olmaktadir. Bu durum diger organlarin, dzellikle kalbin is yukinu
artirmaktadir. Ayrica bobrek yetmezligi siklikla sivi ve elektrolit dengesizliklerine yol
acmaktadir. Dolayisiyla, kalpte aritmilere ve dolasim sorunlarina neden
olabilmektedir. Bu faktorlerin tima birlikte, ameliyat sonrasi komplikasyon riskini ve
mortalite oranini yukseltmektedir. Gini 6nemi sayesinde birinci yapay zeka modeli,
kreatinin seviyesinin bobrek fonksiyonlarini yansittigini ve bu nedenle Kkalp
ameliyati sonrasi mortalite ile gugli bir iligki gosterdigi belirlenmis oldugundan
birinci yapay zeka modeli, kreatinin dizeyini en dnemli degiskenlerden biri olarak
kullanarak saglik riski durumuna iligkin karar vermektedir. Boylece kritik
degiskenleri 6ne c¢ikararak modelin daha dogru ve guvenilir saglk risk tahminleri

yapmasi saglanmaktadir.

Bulugsun mumkin bir yapilanmasinda Gini 6nemi ile secilen 6zellikler sonrasinda,
yapay zeka modelinin performansini artiracak en iyi 6zellik sayisini belirlemek icin
capraz dogrulama ile tekrarlamal  Ozellk eleme (RFECV) yontemi
kullanilabilmektedir. Bahsedilen ¢apraz dogrulama ile tekrarlamal 6zellik eleme
(RFECV) yontemi, capraz dogrulama kullanarak en iyi performansi saglayan 6zellik
sayisinin otomatik olarak belirlenmesini saglamaktadir. Bu sayede gereksiz veya
yapay zeka modelinin performansina olumsuz etki eden 0Ozelliklerin elenmesiyle
yapay zeka modellerinin daha verimli ve daha dogru sonucglar Uretmesi

saglanmaktadir.

Sonuc olarak veri setlerinde 6rnegin, yuksek riskli hastalarin azligi mevcut risk
tahmin modellerinin performansini olumsuz etkileyebilmektedir. Bunun igin veri
dengeleme teknikleri (6rnegin, ADASYN) ve 0Ozellik sec¢imi yontemleri (6rnegin,
RFECV, Gini 6nemi) ile bu problem c¢o6ziulerek modelin genel performansi
iyilestiriimektedir. Bu sayede, yapay zeka modelleri sadece belirli hasta gruplarinda

degil, tim hasta gruplarinda daha dogru tahminler yapabilmektedir.

Birinci saglik riski durumu, bir haberlesme birimi (200) vasitasiyla kullanici
araylzine (100) iletiimektedir. Bulusun mumkin bir yapilanmasinda bahsedilen

haberlesme birimi (200), bir Bluetooth moduli, bir modem, Wi-fi karti, mobil veri agi
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vb. icerebilmektedir. Bu sayede hasta bilgileri girilen hastaya ait saglk riski

durumunun, yetkili kisiler tarafindan goruntilenebilmekte ve incelenebilmektedir.

Bulugun mimkun bir yapilanmasinda birinci saghk durumunun ¢ikti olarak alinmasi
adimindan sonra c¢oklu sayida hasta bilgisi ile egditilmis olan ve bir hasta bilgisini
girig olarak aldiginda bir saghk riski durumunu c¢ikti olarak veren bir ikinci yapay
zeka modeline kullanici araylzinden (100) alinan hasta bilgisinin giris olarak
uygulanmasi ile hasta bilgisine yonelik bir ikinci saglik riski durumunun ¢ikti olarak
alinmasi saglanmaktadir. Bulusun mumkin bir yapilanmasinda bahsedilen ikinci

yapay zeka modeli, teknikte iyi bilinen XGBoost modeli olabilmektedir.

Bulugsun mumkun bir yapilanmasinda ikinci yapay zeka modeli, teknikte iyi bilinen
sentetik drnek olusturma (ADASYN (Adaptive Synthetic Sampling)) yontemi ile
islenmis coklu hasta bilgileri ile egitilebilmektedir. Bu sayede ikinci yapay zeka

modelinin performansinin artiriimasi saglanmaktadir.

Bulugsun mumkin bir yapilanmasinda birinci saglik durumu ile ikinci saghk
durumunun yigihmli modelleme (stacking ensemble) yontemi ile birlestirilerek bir
dclinct saglik durumu elde edilmektedir. Elde edilen Uc¢inct saglk durumu,

haberlesme birimi (200) vasitasiyla kullanici araytiziine (100) iletilmektedir.

Bulugun mimkin bir yapilanmasinda topluluk tabanli risk tahmin sistemi (ERES —
Ensemble-Based Risk Estimation System) ile bir ERES modeli olusturulmaktadir.
Teknikte iyi bilindigi Gzere ERES, birden fazla yapay zeka modelini birlestirerek
daha dogru ve gtivenilir tahminler yapmay1 amaclayan bir sistemdir. Bu sayede veri
dengesizligi sorunu ¢Ozilmekte hem de farkli yapay zeka modellerinin
birlegtiriimesi sayesinde tahmin dogrulugu artinimaktadir. Bahsedilen ERES
modeli, ameliyat sonrasinda mortalite tahmininde kullanilarak Klinik karar

sureclerinde yuksek dogrulukta ve gercek zamanli karar alinmasini saglamaktadir.

Bir hastanin saglik riski durumunun tahmin edilmesi igin gergeklestirilen tim
adimlar bir iglemci birimi (300) tarafindan gerceklestirilebilmektedir. Bulusun
mumkun bir yapilanmasinda bahsedilen iglemci birimi (300), bir CPU, bir GPU, bir
mikroiglemci vb. olabilmektedir.
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Bulusun mumkin bir yapilanmasinda, hasta bilgileri, birinci saglik riski durumu,
ikinci saglk riski durumu, Ggtinctu saglk riski durumu bir hafiza biriminde (400)
kayit edilmektedir. Bulusun muamkin bir yapilanmasinda bahsedilen hafiza birimi
(400), verileri kalici olarak saklayan ve gerektiginde gecici olarak da saklayan

bellekler kombinasyonunu i¢erebilmektedir.

Bulugsun koruma kapsami ekte verilen istemlerde belirtiimis olup kesinlikle bu
detayl anlatimda 6érnekleme amaciyla anlatilanlarla sinirl tutulamaz. Zira teknikte
uzman bir kiginin, bulusun ana temasindan ayrilmadan yukarida anlatilanlar

Isiginda benzer yapilanmalar ortaya koyabilecegi aciktir.



SEKILDE VERILEN REFERANS NUMARALARI

100 Kullanicr arayuzi
200 Haberlesme birimi
300 islemci birimi

400 Hafiza birimi
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