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Patolojide Yapay Zeka: Dost mu? Diisman mi?

Artificial Intelligence in Pathology: Friend or Enemy?
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Yapay zeka teknolojileri son yillarda hayatin bir¢ok alaninda sik¢a kullaniimaktadir ve tip alaninda kullanim sikligr gittikce artmaktadir. Hastaliklara
tani koyan ve tedavileri sekillendiren bir bilim olan patolojide de, yapay zeka bazli algoritmalar rutin icerisinde yer bulmaya baslamistir. Bu
teknolojilerin daha sik kullanilmasiyla birlikte, yapay zekanin patoloji 6zelinde, olumlu ve olumsuz ydnleri tartismaya acik hale gelmistir. Bu
derlemede tibbi patolojide rutin isleyisin nasil oldugunu 6zetlemek, yapay zeka kavramini patoloji perspektifinden mercek altina almak, patoloji ile
yapay zeka iliskisinde olumlu ve olumsuz yonleri degerlendirmek, gelecekte biz patologlari nelerin bekliyor olabilecegini irdelemek amaglanmistir.

Anahtar Kelimeler: Patoloji, Yapay Zeka, Whole Slide Imaging, Region Of Interest

Abstract

Artificial intelligence technologies have been used frequently in many areas of life in recent years, and the frequency of its' use in the field of
medicine is increasing. In medical pathology, which is a specialty that diagnoses diseases and directs patient management, artificial intelligence-
based algorithms have started to find a place in the routine practice. With the more frequent use of these technologies, the positive and negative
impacts of artificial intelligence in pathology have become open to discussion. In this review, it is aimed to summarize the routine workflow
in medical pathology, to examine the concept of artificial intelligence from the perspective of pathology, to evaluate the impact of artificial
intelligence on pathology practice, and to assess what may await the future generations of pathologists.
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Tibbi Patoloji Laboratuvarinin isleyisi incelemedir. Hastadan alinan biyopsi ya

materyalleri makroskobik degerlendirmeye kadar gecen siirede,

da operasyon

Tibbi patoloji, esas olarak hastaliklara tani koymayi ve buna

bagh olarak hastanin tedavisini yodnlendirmeyi amaclayan
bir bilim dalidir. Temel bilimler ile klinik bilimlerin kesisme
noktasinda yer alan bu bilim dali glinimiizde hedefe yonelik
tedavi seceneklerinin de artmasi ile giderek hasta tani ve
tedavisinde daha da 6nemli bir yere gelmistir.

Patolojinin calisma materyalini ve temel calisma ilkelerini
kisaca aciklayacak olursak, iki dnemli temel basamagi vardir.
Bunlardan birincisi makroskobik inceleme, ikincisi de mikroskobik

doku bozulmasini Gnlemek igin bir tespit soliisyonu (genellikle
%10'luk tamponlu formalin) icerisinde gonderilir. Makroskobik
inceleme sirasinda hastadan alinan materyaller usulline uygun
sekilde incelenir, saptanan oOzelliklere ait notlar kaydedilir,
fotograflanir ve 6nceden mevcut olan uluslararasi protokollere
gore orneklenir.

Alinan ornekler kasetler icerisinde doku takibi islemine
alimr. Dokunun kesilebilecek sekilde sertlesmesini ve daha
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sonra yillarca saklanabilmesini saglayan takip isleminden sonra
dokular parafin bloklara gomilir ve mikrotom araciligiyla
4-5 mikrometre kalinhginda doku kesitleri elde edilir. Bu doku
kesitleri bir lam Uzerine alinir ve cesitli boyalarla, ilk tercih
olarak da genellikle hematoksilen ve eozin (HE) boyasi ile
boyanir. Lam Uzerindeki dokular boyandiktan sonra lamel ya da
film ile kapatilir ve mikroskopta bakmaya ve saklanmaya uygun
preparatlar elde edilmis olur. Mikroskobik incelemeden 6nce,
hastanin klinigi ile ilgili bilgiler hastane bilgi sistemlerinden
elde edilir ve mikroskobik inceleme bu bilgiler isiginda yapilir.
Bazi olgularda sadece HE boyasi araciligiyla tani koyulabilirken,
bazi olgularda ihtiyaca bagli ek inceleme olarak histokimyasal
boyalar (Giemsa, trikrom, retikiilin, Elastic Van Gieson gibi),
immiinhistokimyasal boyalar ve molekiiler incelemeler (in situ
hibridizasyon, polimeraz zincir reaksiyonuna dayali yontemler,
yeni nesil sekanslama yontemleri ile mutasyon analizi vb.) de
kullanilabilmektedir. Tim bu incelemeler sonrasinda tani ve
prognostik/prediktif parametreler belirlenerek patoloji raporu
hazirlanir. Tedavi buna gore klinisyen tarafindan sekillendirilir.

Bir dokudan mikroskopta incelemeye hazir lamlarin elde
edilmesi yani sira tani verme siireci, prognostik ve prediktif
parametrelerin  belirlenmesi olduk¢a uzun, bircok kisinin
emegini isteyen, titizlik gerektiren bir surectir. Bu sebeple son
yillarda patologlarin is yiiklinii azaltmaya ve tani dogrulugunu
iyilestirmeye calisan dijital patoloji teknikleri, yapay zeka
(YZ) teknolojileri eksponansiyel hizlarla artmaktadir ve rutin
kullanima girmeye baslamistir.

Yapay Zeka ve Kullanim Alanlari

Literatlirde "Artificial intelligence” olarak bilinen YZ,
makinelerin cesitli gorevleri yerine getirebilmesi igin insanlarin
bilissel yeteneklerini ve islevlerini taklit ettigi 6grenim ve ¢ikarim
yapabilen bilgisayar sistemleridir. Bu terimin gelisim siirecine
bakacak olursak, ilk defa 1950 yilinda, ikinci diinya savasi
sirasinda da bircok hayatin kurtulmasini saglayan Alan Turing
tarafindan glindeme gelmistir. Alan Turing makineler dustinebilir
mi sorusuyla yola ¢iktigr Ginlii makalesini yayinlamistir ve bunun
icin de dlslinmenin ne oldugunu tanimlamamiz gerektigini
savunmustur (1). Sonraki yillarda kendi adiyla anilan Turing
testi gelistirilmistir. Bu testte soru soran bir insan degerlendirici
olarak bulunur ve karsisinda cevap veren bir bilgisayar, bir
de insan bulunmaktadir (2). Degerlendirici karsisindan gelen
cevaplara gore, cevap verenin bilgisayar mi, insan mi olduguna
karar vermeye calisir. E§er degerlendirici tarafindan bilgisayarin
insan oldugu distiniliirse, algoritma bu testi gecmis demektir.
Kisaca Turing testi, YZ ve insan davranislarini inceleyen bir
testtir. Bu testi gecen bir algoritma YZ olarak isimlendirilebilir.
Bir baska deyisle YZ insan gibi dustinebilmeyi, algilama,
mantik kurma, 6grenme, plan yapma gibi insani ozelliklere
sahip olmay! ve insan davranislarini taklit etmeyi amaglar (3).
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“Artificial intelligence" teriminin ilk kullanimi ise 1956'da John
McCarthy'nin, Dartmouth College konferansina dayanmaktadir.
Bundan sonra YZ kavrami hizla gelismistir (3).

Gelisen teknoloji ile hizli calismasi ve yiiksek dogruluk
performansiyla derin 6grenme kavrami popilerlik kazanmistir
ve YZ calismalarinin biiyiik bir bolimi bu alanda yapiimaktadir.
Derin 6grenme insan sinir sisteminin yapisindan ve calisma
prensibinden esinlenilerek tasarlanmistir. Girdi ve ¢iktr arasindaki
iliskiyi insan denetimi olmadan 6grenerek genelleme yapabilme
yetenegine sahip olan derin 6grenme algoritmalari; algilama,
nesne tanima, segmentasyon ve siniflandirma gorevlerini yerine
getirir (3).

YZ'nin ilk kullanim alani matematik olmustur (3). Uzun
yillardir ¢oziilemeyen problemlerin algoritmalar tarafindan
coziilmesi veya ¢ozlilmis problemlerin daha kisa ve estetik olarak
cozildiigiiniin fark edilmesi, YZ'nin hayatin diger alanlarinda da
kullaniminin umutverici oldugunu diisindtrmustir. Giinimiizde
tarim, uzay arastirmalari, nikleer fizik, kimya, enerji Uretimi,
hatta sanat gibi bircok alanda kullanilmaktadir (3). Ozetleyecek
olursak YZ su an itibariyle hayatimizin her alaninda kullanilma
ihtimali olan algoritmalar butiinidir. YZ tip alaninda ancak son
yillarda duydugumuz bir terim gibi gelse de tipta kullanimi 1960
yillarina kadar dayanmaktadir. Bu yillarda, senaryo bazl ELIZA
adl YZ'nin en (nli alt birimlerinden DOCTOR bir psikoterapist
roliindedir (4). 1977'de MYCIN, enfeksiy6z semptomlara gore,
olasi bakteriyi ve verilebilecek antibiyotikleri tahmin etmeye
calismistir  (5). 1992'de  PATHFINDER, hematopatolojide
zor olgulara yardim etmeyi amaclamistir (6). Bu Grnekler
cogaltilabilir ve glinlimiizde ivmelenen bir hizla artmaya devam
etmektedir.

Patoloji Perspektifinden Yapay Zeka

Patoloji tanilarinda morfoloji altin standarttir. Ancak
patologlar arasinda, morfoloji konusunda uyum her alanda
istenilen diizeyde degildir. Ornek vermek gerekirse: prostat
adenokarsinomalarinin derecelendirmesinde kullanilan Gleason
sisteminde patologlar arasi uyum ve Kappa skorlari her zaman
istendigi kadar yiiksek degildir (7). Bu sebeple de Gleason
sisteminde oldugu gibi tani dogrulugunu artiracak algoritmalar
lzerine YZ cahsmalari yogunlasmis durumdadir (8). YZ
algoritmasindan cikan sonuglarin performansini degerlendirmek
icin "area under the curve” (AUC) (Sekil 1), konflizyon matriksi
(Sekil 2), F1 skoru, DICE skoru, Jaccard skoru gibi degerlendirme
metodlari kullanilir (9,10). Bu metodlarda genel olarak amac,
YZ modelinin tespit etmesi gereken durumlari gecerli dogruluk
oraninda saptamasi ve ayni zamanda yanlis tespitlerinin de
diistik bir hata payina sahip olmasidir. Her degerlendirme metodu
icin basari esigi degisebilir. Probleme gore farkli metodlar
secilebilir. Ornegin AUC degerinin yiikselmesi algoritmanin tan
yeteneginin basarili oldugu anlamina gelmektedir (9).
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Sekil 1: AUC degeri, dogru pozitif ve dogru negatifler arasindaki iliskiyi
degerlendirmek ve algoritmanin performansini degerlendirmek icin
kullanilir. Egrinin (egri bu gorselde mavi ile temsil edilmistir) altinda kalan
alan ne kadar fazlaysa, algoritmanin performansi da o kadar iyi demektir
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Sekil 2: Konfiizyon matriksi de, AUC degeri gibi algoritmanin
performansini ortaya koymaya yonelik bir matrikstir. Burada “ground
truth” (bu konu Gzelinde patologlarin degerlendirimi, "actual values”
ile temsil edilmistir.) ve "prediction” (bu konu Gzelinde yapay zekanin
tahmini, “predicted values” ile temsil edilmistir) arasindaki tutarlliklar
ortaya konulmaya calisilir. Patologun dogru dedigine, algoritmanin da
dogru demesi veya yanlis dedigine, algoritmanin da yanlis demesi istenilen
bir sonugctur. Diger bir deyisle sayisal deger olarak A ve D kutularinda
daha yiiksek degerlerin olmasi, patolog ve algoritma tahmininin yiiksek
oranda kesistigini ortaya koyar, ki bu algoritmanin performansinin iyi
oldugu sonucunu olusturur. Ayrica bu matriks sayesinde yanlis/dogru
pozitif ve negatif degerler ortaya konmus olunur. Bu matriksten elden
edilen verilerle farkli degerlendirme yontemleri olusturulabilir (Duyarlhilik,
kesinlik, spesifite vb.).

AUC: Egri altinda kalan alan

Patolojide YZ kullaniminin miimkiin olabilmesi igin iyi
isleyen konvansiyonel bir patoloji laboratuvarina ve dijital
patoloji laboratuvarina ihtiya¢ vardir. Bunun icin HE lamlari
dijitalize edecek optik ozellikleri uygun, keskin ve net goriinti
kalitesi olusturan, hizli tarama vyapabilen, uygun miktarda
preparat alabilen, otomatize bir tarayici gerekmektedir. Ayrica
taranan camlarin goriintiilenmesini saglayacak bir sistem, ag,
yeterli kapasitede depo alani, sistemi kullanacak her patolog
icin uygun kontrastta bir ekran gerekmektedir. Ayrica iyi bir
dijital patoloji laboratuvarinin kurulmasi sadece YZ c¢alismalari
icin gerekli degildir, patologlarin uzaktan ve dijital ekran
tzerinden birbirleriyle olgu degerlendirebildigi telepatoloji
uygulamalarinin hayata gecirilmesini saglayacaktir (11).

Bir mikroskop laminda bulunan goriintiniin  dijitalize
edilerek bilgisayar ekranindan izlenmesini saglayan tiim
lam goriintiileme, “tim slayt gortntileme” (WSI) (Sekil 3A)
teknolojisinin gelismesi, patolojide YZ'nin giderek gelismesi icin
gerekli alt yapryr saglamistir. WSI lam halindeki preparatlarin
cesitli tarayicilar yardimiyla dijitalize edilerek dijital gortinttler
elde edilmesine dayanmaktadir ve ayrica Amerika Birlesik
Devletleri Gida ve ilag Dairesi WSI teknolojisini primer tan
koyma icin uygun bir ara¢ olarak onaylamistir (11). Dijitalize
edilmis HE goriintiiler Uzerinden ilgilenilecek alanlar da
isaretlenebilir ve bu da literatiirde “ilgi alam" (ROI) (Sekil 3B)
olarak tanimlanir. WSI biitiin taranmis dokuyu temsil ederken,
ROl'ler bu WSI goriintiisii tizerinde ozellikle incelenmek icin
secilen alanlari temsil eder. ROl isaretlemesi sayesinde, istenilen
buyuklikte alanlar secilebilecedi icin; mitoz sayimi, Ki67 (Sekil
4) gibi immiinohistokimyasal belirteclerin degerlendirilmesi gibi
konularda standardize bir sayim yontemi olusturma ihtimali
artar (12).

Histopatolojik goriintiiler genel olarak diger gorintu
cesitlerinden farklidir. Rutin mikroskobik degerlendirmede,
boyalarda zaman zaman belli bir standardizasyonun olmamasi,
tespite ve takibe bagl artefaktlar, doku katlantilari gorinti
analizini zorlastirabilmektedir. Bu sebeple, algoritmaya, goriintu
ve bilgileri ogretip isin tlimiini ona birakmak yerine, cesitli
asamalarda kontrol saglamak ve sonuctan 6nce antrenman/
egitim testleriyle zenginlestirmek standart hale gelmistir (13).
Patolojide genellikle denetlenen (supervised) ve algoritmaya
dogrularin patologlar tarafindan ogretildigi YZ teknikleri
kullanilmakla birlikte, denetimsiz (unsupervised) G6grenme
teknikleri de kullanilabilmektedir. Bu teknikte insan zekasi, daha
net bir sekilde taklit edilebilmekte, algoritma kendi kendine de
ogrenerek tecriibe edinebilmektedir (14).

Derin 6grenme, basitce tanimlamak gerekirse, YZ teriminin
kapsadigi alt bir birim olan, bir tiir néral a§ cesididir (15).
Genellikle “evrisimlisinir agi” adi verilen aglari kullanir. Bu aglarin
calisma mantigini 6zetleyecek olursak, veri girisinin oldugu bir

giris (input) ve veri cikisinin oldugu bir ¢ikis (output) katmani
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araciligiyla sonuca varilmis olur. Bu iki katman arasinda da esas
derin 6grenme algoritmalarinin oldugu gizli (hidden) katman
bulunmaktadir (Sekil 5) (16). Bu komplike sistemde giris ve cikis
katmanlarindan gelen bilgilerin islenis bicimi bilindiginden bu
katmanlar "cam kutu" olarak adlandinlir, gizli katmanda ise
algoritmanin isleyisi net olarak bilinmediginden bu katmani
tanimlamak icin "kara kutu" terimi kullaniimaktadir. Genellikle
patologlar tarafindan, dijitalize edilmis lamlar Uzerinde
isaretlenen kiclik goriinti yamalari aracihgiyla, algoritmaya
kesin referans (ground truth) tanitilmaktadir ve algoritmadan
bir tahmin alinmaktadir (Sekil 3C-3E). Bu sayede algoritmaya
istenilen 6zelliklerin 6gretilmesi amaclanmaktadir (16).

Algoritmalar egitilirken, histopatolojik gorintilerin tanitimi
ana olarak 3 diizeyde yapilabilir;

1. WSI diizeyinde (Kanser siniflamasi, tiimor segmentasyonu,
sag kalim tahmini sonuglari icin daha sik kullaniimaktadir).

2. ROl diizeyinde (Timor heterojenitesi ve
vaskilarizasyonunu gostermek icin kullanimi daha siktir).

timor

3. Hicre diizeyinde (Hicre tipi siniflandirmasi, niikleer
ozelliklerin ortaya konulmasi icin daha sik kullanilmaktadir).

Bir numaradan {i¢ numaraya dogru gidildikce, egitim icin
isaretlenecek alanlarin sayisi ve hassasiyeti, bu sebeple de

Sekil 3: A) Bu sekilde lenf nodiillerine metastaz yapmis bir papiller
tiroid karsinomu olgusu goriilmektedir. Mikroskopta degerlendirilen lam
halindeki preparatlarin dijitalize edilmesi sayesinde bu goriintiiler, patoloji
arsivinde fiziksel bir yer kaplamadan, dijital arsivde saklanabilmektedir. B)
Bu sekilde, A kodlu sekildeki lenf noddlleri kirmizi ile, tiimor alanlari da
detayl bir sekilde beyaz ile isaretlenmistir. C) Bu sekilde en solda, metastaz
alanlari da iceren lenf noddllerine ait bir lamin WSI teknolojisiyle
dijitalize edilmis hali goriilmektedir. D) Sekilde patolog tarafindan
isaretlenen lenf nodili alanlari (“ground truth-Gt") izlenmektedir ve
bu alanlar, lenf nodiilii segmentasyonu yapmaya odakl bir algoritmaya
tanitilmistir. E) Son sekilde ise egitimler sonucunda YZ'nin tahminleri
ile olusan lenf nodili alanlari (“prediction-Pr") izlenmektedir. Sari ile
temsil edilen alanlarin birbiriyle oldukca Ortlismesi, YZ'nin lenf nodiili
segmentasyonunu yiiksek bir basariyla yaptigini ortaya koymustur
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patologlar tarafindan isaretlenecek olan bu alanlarda harcanan
emek artar. Ote yandan goriintii keskinligi de artar (17). O
ylizden arastiriimasi distintilen konuya gore secilecek yontemler
de cesitlilik gosterebilmektedir. Ayrica tariflenen egitimler icin
acik erisimde olan cok sayida veri tabani bulunmaktadir ve
algoritmalara ne kadar cok egitim verilirse, o kadar iyi sonug
alinmaktadir (18).

_ Tibbi Patoloji Alaninda Yapay Zekamn Kullanimina
Ornekler

YZ ve derin 6grenme algoritmalari, tariflenen teknikler
araciligryla bircok farkl organda, ¢ok farkli sekillerde patologlara
yardimei olabilmektedir. Bunlara cok sayida ornek verilebilir.

Dipnot: 2
Cevre: 1859.0 yum . b >
Alan: 201438.2 um? . -

- - | Dipnot: 3
2.5 | Cevre: 1630.1 um
Alan: 202390.2 um”

a :
Dipnot: 1
Cevre: 1598.4 um
Alan: 202472.5 um?
f'} ’t
e

Sekil 4: Bu sekilde Ki67 imminhistokimyasal boyasi yapiimis dijitalize
bir preparat goriilmektedir. Dijital goriintii Gzerinde ROI'ler isaretlenerek,
bu alanlar 6zelinde algoritmalarin performansi degerlendirilebilir. Ayrica
isaretlenen alanlarin buyiikliikleri bilindigi icin, 6zellikle sayim gerektiren
incelemelerde, cok daha standardize ve hassas sonuclar elde edilebilir

ROI: ilgi alani

‘

*. »
.

Gizli Katman/Kara Kutu  Gikis Katman
(Hidden Layer) (Output Layer)

Giris Katmani
(Input Layer)

Sekil 5: Bir CNN'nin basitce sematize edilmis hali. Patoloji biliminde,
YZ egitiminde kullanilan ve veriyi saglayan materyal genellikle HE
goriintilerdir. YZ algoritmalari da karmasik bir ic ag yapilanmasi sayesinde,
kendilerine verilen egitim/validasyon/test stirecleri dogrultusunda, bir
veri cikarmaya, bir tahminde bulunmaya ve dogru taniy1 bulmaya c¢alisir

CNN: Evrisimli sinir agi, YZ: Yapay zeka, HE: Hematoksilen ve eozin
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Ozetleyecek olursak;
1. Tumorlerde mitoz ve Ki67 sayimi (19),

2. Llenf nodiillerinde
degerlendirilmesi (19),

tlimor metastazi  durumunun
3. Tedavi hedeflerinde de sikca kullanilan timori infiltre
eden lenfosit ylizdesinin hesaplanmasi (19),

4. Histopatolojik paternler lzerinden tani verme ve tani
gruplarini kimeleme (20-22),

5. Histopatolojik goriintiiler Gizerinden tlimorlerin mutasyon
profilinin tahmini (23-26),

6. Tumor tiplerini derecelendirme (27),

7. Gorlintlileme ydntemleri ile biyopsi yapmadan HE kesitler
olusturma (28),

8. Patoloji bilimi, YZ ve sosyal medyanin harmanlanarak
olgulara tani konulmasi siirecini kolaylastirma (29)

YZ'nin patoloji alaninda en sik kullanildigi konulara 6rnek
verilecek olursa:

Bircok kanserde, ameliyat esnasinda lenf nodiilii diseksiyonu
prosediirleri uygulanir ve diseke edilen lenf noddlleri patologlar
tarafindan incelenir. Lenf nodillerinde tumor varhgr veya
yoklugu hastanin tedavi seceneklerini sekillendiren onemli
parametrelerdendir. Rutin patoloji uygulamalari icerisinde
onemli bir yer kaplayan lenf nodillerinin, metastatik odaklari
saptamak amaci ile mikroskop aracihgr ile taranmasi bazen
oldukca yorucu olabilir. Bu nedenle, yogun is yiiki icerisinde,
ozellikle kiictik metastazlarin mikroskobik incelemede atlanmasi
zaman zaman s6z konusu olabilmektedir. Bu sebeple Liu ve ark.
(30), LYNA adini verdikleri bir algoritma ile, meme kanseri olan
ve lenf nodiilli diseksiyonu yapilan hastalarda, lenf nodiillerinde
metastaz durumunu degerlendirmis ve bu ¢alismanin sonucunda,
AUC degerleri 9%100'e yakin sonuclar elde etmislerdir. Bu
calismada, olumsuz yon olarak bir olguda algoritma timor
olmayan bir camda tlimor oldugunu belirtirken; olumlu
yon olarak da 2 lamda patologlar tarafindan normal olarak
degerlendirilen lenf nodiillerinde mikro metastaz saptamistir.
Bu tiir tekniklerin, patologlarin olgu degerlendirmesi sirasinda,
onlara yardimci olabilecegi ve yanhs negatif sonuclarin da
azaltilmasini saglayabilecegi belirtilmistir. Ayrica bu calismada,
algoritmanin fiksasyon problemlerinden, kotli boyanmadan
ve hava kabarciklar gibi artefaktlardan etkilenmemesi, rutin
degerlendirmeler sirasinda karsimiza cikan bu problemleri YZ'nin
alt edebilecegini dustindiirmektedir.

Bir baska calismada, Jin ve ark. (21), santral sinir sistemi
(SSS) tlimorlerinde, patologlar ve YZ arasindaki uyumu
degerlendirmistir. Bunun icin IDH mutasyonu ve 1p/19q ko-
delesyonu durumlari da bilinen, daha 6nce patologlar tarafindan
tani konulmus 5 tiimor tipi (diffliz astrositom, anaplastik
astrositom, oligodendrogliom, anaplastik oligodendrogliom ve

glioblastoma multiforme) YZ algoritmasina tanitiimistir. Egitim
asamasinda 267 hastadan, 79.990 yama; test asamasinda 56
hastadan 16.862 yamanin kullanildigi bu calismada, patolog ile
YZ arasindaki tani dogrulugu uyumu %~87,5 olarak belirlenmistir.
SSS gibi patoloji icin degerlendirmesi nispeten zor bir sistemde
alinan bu sonuglar algoritmalarin patologlara yardimci
olabilecegini 6ng6rmektedir (21).

Bir ileri asamada ise histopatolojik goriintiilerden mutasyon
profili tahmini gelmektedir. Hong ve ark. (24), endometrial kanser
alt tipleri ve molekiiler 6zelliklerin belirlenip belirlenemeyecegini
arastirmislardir.  Birden fazla algoritmanin kullanildigi  bu
calismada, "The Cancer Genome Atlas” ve “Clinical Proteomic
Tumor Analysis Consortium” veri bankalarindan olgular,
antrenman/validasyon/test icin secilmislerdir, hastalarin tanilari
ve mutasyon profilleri YZ algoritmalarina ogretilmistir. Daha
sonragercekolgularile modelleryeniden testedilmistir. Sonuglara
gore, farkli algoritmalar ile; histolojik goriiniim, gen kopya sayisi
degisikligi, mikrosatellit stabilite durumu ve POLE, TP53, FATI,
ZFHX3, FGFR2, PTEN mutasyonlari konusunda YZ performanslari
olduk¢a umut verici bulunmustur. Bu calismada bulunan AUC
degerleri 0,755-0,969 arasindadir (24). Qu ve ark!nin (26) meme
karsinomlarinda mutasyon profilini arastirdigi calismasinda da
benzer sekilde YZ performansi oldukca etkileyici bulunmustur.
Giinlimiizde hedefe yonelik tedavilerin ne denli sik kullaniimaya
baslanildigi g6z 6ntine alinirsa, bu tiir YZ algoritmalari hastalarin
tani slresini kisaltmak, mutasyon analizlerine bagli maliyetleri
azaltmak yonlinde umut vermektedir.

Hammouda ve ark!nin (27) calismasinda, YZ'ye Ggretilen
goriintli yamalari bilytidiikce F1 skorunun artisi; Kim ve
ark/nmin (31) kolorektal biyopsileri inceledigi ¢alismada, daha
ylksek cozlinlirlkli gérintilerin kullaniimasi ile DICE skoru,
Jaccard skorunun yiikselisi tespit edilmistir. Yani algoritmalarin
beslendigi verilerin kalitesi ve buyiikligi YZ performansini
etkilemektedir. Ayrica Tao ve ark'nin (22) kemik patolojisini
inceledigi calismada 716.838 yamanin isaretlenmesi, Qu ve
ark'nin (26) calismasinda toplamda 703.804 egitim, 140.981
validasyon, 167.530 test yamasinin belirlenmesi g6z Oniine
alindiginda, YZ algoritmalarinin oldukca derin ve yogun bir
ogrenme silrecinden gectigi goriilmektedir. Ayrica cesitli
calismalar gostermistir ki, standardize bir sayima ihtiya¢ duyulan
durumlarda dijital patoloji oldukca dnemli bir yerdedir. Sevim
ve ark/nin (32) calismasinda, Ki67'nin, patologlar tarafindan
dijital patoloji araciligiyla sayimi ve otomatik bir sayim programi
araciligiyla sayimi arastirlmistir. Bu calismada, invaziv duktal
meme karsinomlarinin dijitalize edilmis preparatlarinda, her biri
mikroskopta 1 blyiik blyiitme alanini temsil eden (her biri 0,2
milimetrekare) 3 adet ROl isaretlenmistir. Bu alanlarda patologlar
tarafindan yapilan sayimlar ile otomatik sayim programinin
sonuclari karsilastiriimistir. Sonug olarak iyi performans gosteren
bir otomatik sayim programi, patologlar ile benzer duyarhlikta
sonuclara ulasabilmektedir ve patologlarin rutin is yiikini
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azaltabilmektedir. Ek olarak bu tiir sayim gerektiren durumlarda
standardizasyon hastalarin tedavilerini de sekillendirmede
oldukga 6nemlidir ve hastalara bu anlamda faydasi olabilir (32).

Yapay Zekanin Patoloji Ozelinde Faydalari ve Kisitliliklan

YZ'nin tibbi patoloji uygulamalarinda avantajlarini 6zetlemek
gerekirse; YZ ile

a. Olgular lizerinde harcanan vakit azalabilir,
b. Rutin islemler daha standardize hale gelebilir,

c. Emek gerektiren, sikici, zor ve cok titizlik isteyen islerin
sonucuna olumlu katki saglanabilir,

d. Kisiler arasi gozlem farkliliklar azaltilabilir,

e. Olgular hakkinda prediktif ve prognostik veriler saglanabilir
(33).

YZ patoloji ozelinde bircok sahada olumlu o6zellikleri
barindirmaktadir ~ ancak  bunun  yaninda  kisitliliklari
bulunmaktadir ve YZ teknolojisinin glindeme gelmesiyle yeni
sorunlar da glindeme gelmistir. Bir algoritma gelistirilirken,
cok sayida ve genis veri setine ihtiya¢c duyulmasi, giiclii ve
standardize modeller olusturma ihtiyaci, patologlar arasinda
dijital patoloji acisindan tecriibe eksikligi, mali ve ekonomik
ylkiintin glinlimlizde rutin tani siirecinden daha pahali olmasi
bu sinirhliklara 6rnek olarak verilebilir (33). Ayrica YZ yasal
diizenleme sinirlari icinde kalmali, kisisel verilerin gizliligini ihlal
etmemeli ve etik bir platformda yer almalidir (34-36).

YZ'nin elestirildigi baska bir konu ise, o0zellikle derin
ogrenme algoritmalarinin kullanildigi sistemlerde, algoritmanin
karara varirken nasil bir yol izlediginin takip edilemedigi ve
actklanamadigi "kara kutu" olarak da adlandirilan basamaklar
bitiiniiniin bulunmasidir (36).

Yapay zeka bir giin patologlarin yerini alacak mi?

Bu soru, bu konu ile ilgilenen insanlarin merak ettigi ve
diistindligui birsorudur.YZ'lerin patologlarinyerinialacagisimdilik
spekiilatif bir savdir, clinkii an itibari ile bir YZ algoritmasi cok
daha dar sahalarda karar verebilirken, patologlar bircok alanda
karar verme yetisine ve edindigi bilgileri sentezleme becerisine
sahiptir. YZ patologlara zaman alan ve hassasiyet gerektiren
bazi gorevleri yapmakta oldukca vyardimecr olabilmektedir.
Herhangi bir konuda usta olan patolog ve YZ kombinasyonu, bu
patologun tek basina verdigi kararlardan cok daha hizh, dogru
ve tutarli sonuclar verebilmektedir (36). Ancak YZ'nin gelismesi
ile tim tip alaninda oldugu gibi patoloji alaninda da, is yapma
biciminin evrilerek degismesi beklenmesi gereken bir sirectir.
Radyolojik goriintiiler ile yapilan calismalarda bile timor
tiplerinin birbirinden ayirt edilebildigi distintldiginde (37),
bundan yirmi yil sonra patoloji laboratuvarlarinin ve patoloji
alaninda c¢alisacak olan meslektaslarimizin gtinliik rutin is yapma
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bicimlerinin buglin gecerli olan durumdan cok farkli olacagi
kacinilmaz bir gercektir. Bu nedenle ozellikle gen¢ patologlar
YZ konusunda yapilan ¢alismalarin mutlaka icerisinde yer almali
ve yeni duruma adaptasyon gostermelidir. Clinkii YZ teknolojisi,
patologlara oldukca yardimci olabilmekle birlikte, gelistirilmesi
gereken bir¢ok yoni vardir.

YZ patologlarin yerini heniiz tamamen almis olmasa da, tim
bu veriler 1s1ginda, YZ teknolojisinden yardim alan patologlarin,
bu teknolojiyi kullanmayan patologlara kiyasla, islerini daha hizli
ve dogru olarak yapabilecekleri diistiniilebilir. Bu siirec ilerlerken,
YZ ve patoloji iliskisinde, yasal ve etik kurallarin da g6z 6niine
alinmasi ve yasa koyucu otoritelerin bu konudaki yasal alt yapiyi
patologlar ile birlikte diizenlemesi olduk¢a dnemlidir.
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