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Ozet: Yiiriime bozukluklarl, santral ve periferik sinir sisteminden ekstrapiramidal yapilara, kas-iskelet sistemine ve eklem-kemik
patolojilerine uzanan genis bir anatomik spektrumun etkilenmesi sonucu ortaya ¢ikan multidisipliner bir klinik sorundur. Bu ¢alisma,
yliksek ¢oziiniirliiklii klinik yiiriime videolarinin 3B Evrisimsel Sinir Ag1 (3D-CNN) mimarisi ile analiz edilerek etkilenen anatomik
sistemin otomatik olarak siniflandirilmasini amaglamaktadir. Ondokuz Mayis Universitesi Néroloji Klinigi’'nde toplanan video tabanli
veri seti, santral sinir sistemi, periferik sinir sistemi, ekstrapiramidal sistem ve kas-kemik-eklem patolojileri olmak tizere dort kategori
altinda etiketlenmistir. Videolar OpenCV tabanli bir 6n-isleme hattindan ge¢irilmis, mekansal ve zamansal standardizasyon uygulanmis
ve model %80 egitim - %20 test ayrimi ile optimize edilmistir. 3D-CNN modeli 50 epoch sonunda %96,20 dogruluk diizeyine ulasarak
klinik genelleme agisindan yiiksek performans gostermistir. Bulgular, video-temelli derin 6grenme yaklasimlarinin noérolojik ve
hareket sistemi hastaliklarina iliskin karar destek mekanizmalarinda erken tani, risk azaltma ve kisisellestirilmis tedavi planlamasini
gliclendirebilecegini gostermektedir. Literatiirde ¢ogunlukla tek hastalik odakli modellere kiyasla, bu ¢alisma ¢oklu sinif ayrimiyla
kapsamli bir klinik siniflandirma sunmakta ve yapay zeka temelli gait analitiginin gercek yasam uygulamalarina entegrasyonuna
stratejik bir temel olusturmaktadir.

Anahtar kelimeler: Yiiriime bozukluklari, 3D-CNN, Yapay zeka, Video tabanli analiz, Norolojik siniflandirma

Detection of Affected Anatomical Systems in Patients with Gait Disorders Using Artificial Intelligence
Abstract: Gait disorders are a multidisciplinary clinical problem resulting from the involvement of a wide anatomical spectrum
ranging from the central and peripheral nervous systems to extrapyramidal structures, the musculoskeletal system, and joint-bone
pathologies. This study aims to automatically classify the affected anatomical system by analyzing high-resolution clinical gait videos
using a 3D Convolutional Neural Network (3D-CNN) architecture. The video-based dataset collected at the Neurology Clinic of Ondokuz
Mayis University was labeled under four categories: central nervous system, peripheral nervous system, extrapyramidal system, and
musculoskeletal-joint pathologies. The videos were processed through an OpenCV-based pre-processing pipeline, spatial and temporal
standardization was applied, and the model was optimized with an 80% training - 20% test split. The 3D-CNN model achieved an
accuracy level of 96.20% after 50 epochs, demonstrating high performance in terms of clinical generalization. The findings
demonstrate that video-based deep learning approaches can enhance early diagnosis, risk reduction, and personalized treatment
planning in decision support mechanisms related to neurological and musculoskeletal disorders. Unlike the mostly single-disease
focused models in the literature, this study offers a comprehensive clinical classification with multiple class distinctions and provides a
strategic foundation for the integration of Al-based gait analytics into real-world applications.
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1. Giris tanimlamaya baslamistir. Yiiriime, motor planlama,
Yiiriimenin fizyolojik biitiinliigii, merkezi ve periferik ritmik koordinasyon, denge ve hiz kontrolii gibi birbirini
sinir sisteminden Kkas-iskelet yapisina uzanan ¢ok tamamlayan fonksiyonlarm ¢iktist ~ oldugundan, bu
katmanl bir noromiiskiiler organizasyonun yapilarin herhangi birindeki anatomik veya fonksiyonel
senkronizasyonunu gerektirmektedir (Vun vd., 2024). 21. diizensizlik, gait paterninde Oolgiilebilir ~sapmalar

iretmektedir (Liang, 2024). Bu durum, yalnizca ndrolojik
hastaliklarin  degil kas-iskelet sistemi patolojileri,

ylzyllda hizlanan néroteknolojik inovasyonlar ve yapay

zeka  temelli hesaplama yaklasimlari, hareket
bozukluklarinin analizi ve siniflandirilmasina iligkin ortopedik deformiteler ve metabolik sireglerle iliskili

Klinik degerlendirme paradigmalarini yeniden coklu etiyolojilerin Kklinik pratige yansiyan ortak
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sonuclarindan biridir.

Klasik yaklasimlarda bozukluklarinin
degerlendirilmesi, gozleme dayali subjektif analizlere,
klinisyenin deneyimine ve kantitatif
parametrelerin yorumuna baglidir. Bu yaklasim, tanisal
belirsizlik, geciken
kisisellestirilmis rehabilitasyon planlarinin eksik kalmasi
gibi operasyonel kirilganliklar {iretmektedir. Giincel

yuriume

siirh

miidahale kararlari ve

calismalar, santral sinir sistemi lezyonlarindan
ekstrapiramidal  disfonksiyona kadar genis bir
spektrumda, gait dinamiklerinin erken tanisal

biyobelirte¢ niteligi tasiyabilecegini gostermektedir (Ali
vd., 2025). Buna ragmen mevcut ¢alismalar ¢ogunlukla
tek hastalik odaginda sinirh veri setleriyle ilerlemekte ve
¢oklu anatomik sistemleri ayni model altinda ayristiran,
klinik genellenebilirligi yiiksek yapilar heniiz yeterince
gelistirilememektedir.

Yapay zeka, ozellikle de derin dgrenme tabanl video
analizi, karmasik motor orintiilerin otomatik c¢ikarimi,
cerceve bazl uzamsal-zamansal ozelliklerin
modellenmesi ve yiiksek dogrulukla siniflandirilmasi igin
gliclii bir mimari sunmaktadir. 3B evrisimsel sinir aglar
(3D-CNN), video temelli gait verisini mekansal ve

zamansal boyutlariyla birlikte yorumlayarak, klasik

gozlemsel yaklasimlarin Otesine gecen Kkantitatif,
tekrarlanabilir ve objektif bir karar destek yetkinligi
saglamaktadir.

Bu c¢alisma, Kklinik ortamda kaydedilmis yiiriime
videolarindan elde edilen yiiksek ¢oziintirliikli gorsel
verileri isleyerek santral sinir sistemi, periferik sinir
sistemi, ekstrapiramidal sistem ve kas-kemik-eklem
yapilarinin etkilenmesine bagh yiiriime bozukluklarini
ayni model iizerinde ayristirmay1 hedeflemektedir. Amag,
erken taniy1 hizlandiran, tedavi planlamasinda belirsizligi
azaltan ve hastaya 06zel miidahaleleri destekleyen bir
yapay zeka mimarisi gelistirmektir. Modelin klinik
entegrasyona aday bir yapida olmasi diisme riski
yonetimi, rehabilitasyon ¢iktilarinin izlenmesi ve uzun
dénem noromiiskiiler hastalik takibinde yeni bir
operasyonel standart yaratma potansiyeli sunmaktadir.
Bu perspektifte ¢calisma, norolojik ve kas iskelet temelli
gait bozukluklarinin degerlendirilmesine yapay zeka
aracihigiyla sistematik, ¢ok simfli ve yiliksek dogruluk
oranli bir yaklasim getirerek literatlirdeki metodolojik
boslugu doldurmay: ve Kklinisyenler, arastirmacilar ve
karar vericiler i¢in uygulanabilir bir teknolojik yol
haritasi liretmeyi amaglamaktadir.

1.1. Literatiir

Yiriime bozukluklari, santral sinir sistemi, periferik sinir
sistemi, kas-iskelet yapilar1 ve ekstrapiramidal aglar gibi
farkli anatomik sistemlerin etkilenmesine bagh olarak
heterojen klinik paternler sergilemektedir. Son yillarda
yapay zeka tabanli gait analiz yaklasimlari, bu farkh
patofizyolojik kaynaklar1 objektif ve kantitatif bicimde
ayirt edebilen giiclii karar destek sistemleri olarak dne
cikmaktadir. Ozellikle markerless motion capture ve
video tabanh derin 6grenme yontemleri, klinik g6zleme
dayali degerlendirmelerin Otesine gecerek, etkilenen

anatomik sistemlerin dolayll olarak tanimlanmasina
olanak saglamaktadir (Iseki vd., 2023; Vun vd. 2024).
Derin 6grenme modelleri, yliriiyiis sirasinda ortaya ¢ikan
karmasik motor
boyutlariyla birlikte ele alarak, santral ve periferik

oriintilleri uzamsal ve zamansal
kaynakli bozukluklar arasinda ayrim yapabilmektedir.

Parkinson hastaliginda gergeklestirilen ¢alismalar,

uzamsal-zamansal sinir aglar1 ve zaman serisine
doéniistlirilmis video verileri araciligiyla alt ekstremite,
govde ve TUst ekstremite segmentlerinin etkilenme
diizeylerinin ayirt edilebildigini gostermektedir (Liang,
2024; Edison vd., 2025). Bu yaklasimlar, ekstrapiramidal
disfonksiyonun gait tlizerindeki karakteristik etkilerini
nicel olarak ortaya koymaktadir. Giyilebilir sensorler ve
plantar basing sistemleri ile entegre edilen derin
6grenme modelleri, hemiplejik, Parkinsonian ve sensori-
ataxik  ylriiylis paternlerini  yiliksek  dogrulukla
siniflandirarak, yiirime bozuklugunun koken aldigl
anatomik sistemi dolayli bicimde tanimlayabilmektedir
(Bradski vd., 2008). Benzer sekilde, spatiotemporal gait
parametrelerine dayali makine 6grenmesi yaklasimlari,
Parkinson, Huntington ve ALS gibi ndrodejeneratif
hastaliklarda santral sinir sistemi tutulumuna 6zgii gait
analizlerini basariyla ortaya koymustur (Erdas vd,
2023). Multimodal derin 6grenme yaklasimlarinin
kullanildig1 ¢alismalarda, yalnizca tanisal ayrim degil,
aynt zamanda hastalik siddetinin ve
etkilenme diizeyinin de tahmin edilebildigi gosterilmistir.
Bu durum, ilerleyici
dogasinin izlenmesine olanak saglamaktadir (Faiem vd.,
2024). Markerless video tabanh sistemlerin LSTM ve
autoencoder  mimarileriyle desteklenmesi,  gait
anomalilerinin giirtiltiiden bagimsiz bicimde tespit
edilmesini mimkiin kilarak klinik uygulanabilirligi

fonksiyonel

etkilenen anatomik sistemin

artirmaktadir (Yoon vd., 2025). Sistematik derlemeler ve
literatiir anketleri, yapay zeka destekli gait analizinin
yalnizca tanisal siniflandirma degil, ayni
etkilenen sistemlere 6zgii rehabilitasyon stratejilerinin
planlanmasinda da ©6nemli bir rol oynadigim

zamanda

vurgulamaktadir (A review of artificial intelligence-based
gait evaluation..., 2024; A survey of artificial intelligence
in  gait-based..,  2024). Rehabilitasyon  odakl
calismalarda, AI tabanli gait degerlendirmelerinin
tedaviye yanit1 izleme ve fonksiyonel iyilesmeyi nesnel
olarak Olgme agisindan giicli bir ara¢ sundugu
bildirilmektedir (Edison vd., 2025). Son olarak, biiyiik
hasta kohortlar:1 {izerinde gergeklestirilen ¢alismalar,
yapay zeka modellerinin gait verileri ilizerinden yiiriime
kalitesini ve fonksiyonel prognozu tahmin edebildigini
gostermekte ve bu etkilenen anatomik
sistemlerin uzunlamasina takibinde yapay zekanin klinik
karar destek potansiyelini giliclendirmektedir (Ben
Chaabane vd., 2023).

durum,

2. Materyal ve Yontem

2.1. Veri Seti

Calismada kullanilan veri seti, yliriime bozuklugu sikayeti
ile Ondokuz Mayis Universitesi Néroloji Klinigi'ne
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basvuran ve santral sinir sistemi, periferik sinir sistemi,
ekstrapiramidal sistem ve kas, kemik ve eklem
problemleri kaynakli farkli patolojilere sahip bireylerden
elde edilen yiiksek ¢oziintirliiklii yiirime videolarindan
olusturulmustur. Veri seti, gercek klinik ortamda, rutin
hasta degerlendirme siirecine entegre edilmis bir kayit
protokolii cercevesinde toplanmis olup, bu yoniiyle
calismanin klinik gegerliligini ve genellenebilirligini
desteklemektedir.

Veri toplama siirecinde katiimcilardan, belirli uzunlukta
ve sabit kamera yerlesimine sahip bir koridorda, kendi
dogal yiiriime hizlarinda ve herhangi bir yonlendirme
olmaksizin yiiriimeleri istenmigstir. Bu yaklasim, bilingli
ylriime modifikasyonlarini en aza indirerek, bireylerin
spontan ve patolojiye 0zgli gait paternlerinin
kaydedilmesini amaclamaktadir. Tiim video kayitlari,
benzer kamera agisi, yiikseklik ve mesafe parametreleri
korunarak elde edilmis ve boylece gorintiileme
kosullarina bagh varyasyonlar kontrol altina alinmistir.
Kayit siirecinde goriinti alanina giren hasta disi
bireylerin varligi, derin 6grenme tabanl otomatik kisi
tespit ve izleme algoritmalar: kullanilarak belirlenmistir.
Tespit edilen bu bireyler, goriintiiden maskeleme ve
¢ikarma yontemleri ile elimine edilmis ve analiz siirecine
yalnizca hedef bireyin yiiriiyiisiine ait hareket verileri
dahil edilmistir.

Ham video verileri, analiz éncesinde kapsamli bir 6n
isleme silirecinden gecirilmistir. Bu kapsamda, hareket
bulanikligin1 azaltmaya yonelik blind deconvolution
tabanli bulaniklik giderme algoritmalar1 kullanilms,
kontrast ve parlaklik dagilimini dengelemek amaciyla
adaptif kontrast optimizasyonu ve sensor kaynakl
gliriiltiiyli azaltmak icin uzamsal filtreleme icin Adaptif
Histogram Esitleme (CLAHE - Contrast Limited Adaptive
Histogram Equalization) uygulanmistir. Ayrica, asir1 151k
parlamalari, goélgelenme ve yetersiz aydinlatma gibi
cevresel faktorlerin neden olabilecegi gorsel bozulmalar,
otomatik normalizasyon ve esikleme yontemleri ile
minimize edilmistir. Uygulanan bu c¢ok asamali veri
temizleme ve iyilestirme siireci sayesinde, ylriyis
sirasinda eklem noktalarinin, gévde hizalanmasinin ve
uzuv hareketlerinin daha dogru ve tutarli bicimde
cikarilabilmesi hedeflenmistir. Boylece, olusturulan veri
setinin yapay zeka tabanli gait analizi ve etkilenen
anatomik sistemlerin tespiti icin glivenilir, tekrarlanabilir
ve Kklinik ac¢idan olusturmasi
saglanmistir. En son elde edilen veriler, etkilenen
anatomik sisteme gore dort ana kategoriye ayrilmistir:
(1) Santral Sinir Sistemi, (2) Periferik Sinir Sistemi, (3)
Ekstrapiramidal Sistem ve (4) Kas, Kemik ve Eklem
Problemleri. Her kategoriye ait hasta sayilar1 Tablo 1'de

anlamli  bir temel

verilmistir.
2.2. Yontem
Norolojik hastaliklar, merkezi ve periferik sinir
sisteminde olusturduklar1 yapisal ve fonksiyonel
bozulmalar nedeniyle bireylerde ¢esitli hareket

bozukluklarina yol agmakta ve bunun bir ¢iktis1 olarak
ylriime yetenegi, denge kontrolii ve motor koordinasyon

gibi  temel mobilite  yetileri ciddi olctide
etkilenebilmektedir. Bu durum yalnizca adim uzunlugu,
adim hizi veya ritmiklik gibi temel gait parametrelerinde
sapmalara neden olmakla kalmamakta, aym1 zamanda
bireyin giinliilk yasam aktivitelerine katilimini, diisme
riskini, yasam Kkalitesini ve Kklinik iyilesme siirecinin
biitiinsel yonetimini dogrudan sekillendiren kritik bir
operasyonel problem alani yaratmaktadir.

Tablo 1. Veri setinde yer alan hasta gruplari ve sayilari

Hasta gruplari n

Santral sinir sistemi 286
Periferik sinir sistemi 24
Ekstrapiramidal sistem 124
Kas, kemik ve eklem problemleri 47

Bir Evrisimsel Sinir Ag (CNN), bir veya daha fazla
Evrisimsel katmandan ve ardindan standart bir¢ok
katmanl sinir aginda oldugu gibi bir veya daha fazla
tamamen baghh katmandan olusmaktadir (Erdas ve
Stimer, 2020). CNN, goriintii ve video gibi gorsel verilerin
analizi icin 06zel olarak gelistirilmis, derin 6grenme
mimarilerinin 6nemli bir bilesenidir. CNN, verileri
islemek i¢in katmanl yapilar kullanarak girdilerin belirli
ozelliklerini otomatik olarak ¢ikarabilen evrisimsel
filtrelere dayanmaktadir. Bu filtreler, verilerin uzamsal
hiyerarsisini kesfederek kenarlar, dokular, sekiller gibi
ozellikleri Ogrenir ve yiliksek diizeyde soyutlamalar
olustururlar. Evrisim Kkatmanlar1 ve bu Kkatmanlarin
ardindan gelen havuzlama katmanlari, yliksek boyutlu
gorsel verileri daha kompakt hale getirir ve boylece veri
islemeyi hizlandirirken veri tizerindeki gereksiz bilgileri
de filtrelerler. Bir CNN modelinde, ilk katmanlar
genellikle kenar ve dokular gibi diisiik seviyeli 6zellikleri
ogrenirken, daha derin katmanlar nesneler ve kavramlar
gibi daha soyut ve yliksek seviyeli 6zellikleri dgrenirler.
Bu yapi, CNN'i 6zellikle goriintii siniflandirma, nesne
tanima ve segmentasyon gibi bilgisayarla gorme
gorevlerinde glicli  kilmaktadir. CNN mimarileri,
geleneksel yapay sinir aglarindan farkh olarak, agirhik
paylasimi ve evrisim filtrelerinin kullanimi sayesinde
parametre sayisini azaltmakta ve modelin 6grenme
kapasitesini arttirmaktadir. Ozellikle smirh veri ile
egitilme gereksinimini azaltan bu 6zellikler, CNN
modellerini gorsel veri ile calisan pek ¢ok uygulamada
standart hale getirmistir. OpenCV (Open Source
Computer Vision Library), bilgisayarla gérme ve goriintii
isleme alaninda kullanilan agik kaynakli bir yazilim
kitiiphanesidir. 1999 yilinda Intel tarafindan gelistirilmis
ve 2000 yiinda agik kaynak olarak yayimlanmistir.
OpenCV  hem endiistriyel
uygulamalarda sik¢a kullanilan, goriintii isleme, nesne
algilama, hareket takibi, yliz tanima, derin 6grenme
entegrasyonu gibi bircok gorsel analitik gorevi icin
zengin fonksiyonlara sahiptir. Kiitiphane C++, Python,
Java ve MATLAB gibi cesitli dillerle uyumlu ¢alismakta

akademik hem de

olup, ¢oklu platform destegi sunmaktadir. Goriintiileri
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filtreleme, segmentasyon gibi temel

islemlerden karmasik derin 06grenme modellerinin

doniigtiirme,

uygulanmasina kadar genis bir yelpazede gorevleri
desteklemektedir (Bradski vd., 2008).

Bu c¢alismada, yiliriime bozukluklarina neden olan
anatomik sistemlerin ayristirilmasini hedefleyen video
tabanli bir simiflandirma modeli gelistirilmis ve bu
amagcla ii¢ boyutlu evrisimsel sinir ag1 (3D Convolutional
Neural Network, 3D-CNN) mimarisi kullanilmistir. Model,
ardisik video Kkareleri lizerinden hem mekansal hem de
zamansal oOzellikleri es zamanl olarak 06grenebilecek
sekilde tasarlanmigtir. Mimari yapi, zamansal (t), yatay
(x) ve dikey (y) boyutlarda evrisim islemi gerceklestiren
ardisik Conv3D katmanlarindan olusmakta olup, her bir
evrisim katmanini dogrusal olmayanlik kazandirmak
amaciyla Rectified Linear Unit (ReLU) aktivasyon
fonksiyonu takip etmistir. Ozellik haritalarinin boyutunu
kademeli olarak azaltmak, hesaplama ytkiint diisiirmek

kapasitesini artirmak ve asir1 uyum riskini siirlamak
amaciyla derin katmanlarda dropout diizenlilestirme
teknigi kullanilmistir. Evrisimsel katmanlardan elde
edilen yiiksek boyutlu 6zellik temsilleri flatten islemi ile
vektor formuna donistiiriilmiis ve bunu takiben tam
baglantili (fully connected) katmanlar aracihigiyla
siniflandirma asamasina aktarilmistir. Cikis katmaninda,
bozukluguna acan
siniflarina ait olasilik dagilimlarini iiretmek amaciyla

ylriime yol anatomik sistem
softmax aktivasyon fonksiyonu kullanilmistir. Bu yapu ile
video temelli yiirlime verilerinde zamansal siireklilik
iceren hareket etkin  bicimde

modellenmesini ve farkli anatomik sistem kaynakl

paternlerinin

bozukluklarin ayristirilmasini amaglamaktadir.

Video ylriime toplanmasindan
baslayarak, veri etiketleme ve smiflandirma, 6n isleme,
egitim-test ayrimi (%80-%20), 3D-CNN modeli ile egitim
(50 epoch) ve performans degerlendirme asamalarini

tabanl verilerinin

ve yerel zamansal-mekansal temsilleri 06zetlemek iceren Onerilen c¢alisma akis diyagrami Sekil 1'de
amaciyla belirli evrisim bloklarinin ardindan 3D max- verilmistir.
pooling katmanlar1 uygulanmistir. Modelin genelleme
Veri Toplama
(Video Tabanh Yiiriime Kayitlar)
L 4
Veri Etiketleme ve Simiflandirma
I
v b v
Santral Sinir Sistemi Periferik Sinir Sistemi Ekstrapiramidal Sistem Kas, Kemik ve I?klcm
Problemleri
t I | ]
v

Veri On isleme

L 4

Veri Bélme
%80 Egitim — %20 Test

3D-CNN Modeli

L J

Model
(50E

Egitimi
poch)

+

Performans Degerlendirme
Accuracy—Loss Egrileri
Test Dogrulugu: %96.20

Sekil 1. Video tabanl yliriime verilerinin toplanmasindan baslayarak, veri etiketleme ve siniflandirma, 6n isleme,
egitim-test ayrimi (%80-%20), 3D-CNN modeli ile egitim (50 epoch) ve performans degerlendirme asamalarini iceren

onerilen ¢alisma akis diyagrami verilmistir.
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3. Bulgular

Calismada oOnerilen video tabanli 3D-CNN modelinin
ylriime bozukluguna yol ag¢an anatomik sistemlerin
ayristirilmasindaki gorsel
metrikleri sunulmaktadir.

performanst nicel ve
degerlendirme lizerinden
Ozellikle simf dagihmindaki dengesizlik ve bazi anatomik
sistemlere ait 6érnek sayisinin sinirli olmasi goz oniinde
bulundurularak, modelin genelleme yetenegi ve asir1
o6grenme egilimi ayrintili bicimde analiz edilmistir. Bu
kapsamda egitim ve test asamalarina ait dogruluk ve
kayip degerleri incelenmis, modelin 6grenme siireci
epoch bazinda degerlendirilmis ve elde edilen sonuglar
grafiksel olarak raporlanmstir.

On islemeden sonra 6zellikle Periferik Sinir Sistemi (24)
ve Kas, Kemik ve Eklem Problemleri (47) gibi diisiik
siniflarda veri sayisinin  kisith

orneklemli olmasi

sebebiyle egitim asamasinda veri seti yaklasik %80

egitim (train) ve %20 test olacak sekilde ikiye ayrilmis ve
3D CNN mimarisi egitilecek bicimde yapilandirilmistir.
Model, egitim verileri lizerinde 50 epoch boyunca
egitilmistir. Bu epoch sayis1 modelin oriintiileri yeterli
diizeyde 6grenmesini saglarken asir1 6grenme riskini
kontrol altinda tutan denge noktasi oldugu icin tercih
edilerek %96,20 dogruluk oranina ulagilmistir. Modelin
performansini degerlendirmek amaciyla egitim ve test
sonuglar1 gorsellestirilmis, dogruluk ve kayip (accuracy-
loss) egrileri analiz edilmistir. Sekil 2’de yer alan grafikte
hem egitim hem dogrulama dogrulugunun yiiksek
seviyelere ulastigini goriilmektedir. Egitim dogrulugu ile
dogrulama dogrulugu arasindaki farkin diisiik ve tutarh
olmasi, modelin asir1 6grenme egiliminden uzak
oldugunu ve dogrulama verisi tlizerinde basarili bir
genelleme sagladigini gostermektedir.
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Sekil 2. Modelin egitim ve dogruluma egrileri.

4. Tartisma ve Sonug¢
Bu ¢alismada, yliriime videolarinin analizi temel alinarak
santral sinir sistemi, periferik sinir sistemi, kas ve kemik-
eklem  patolojileri  ile  ekstrapiramidal
hastaliklarinin siniflandirilmasina yonelik etkili bir yapay
zeka modeli gelistirilmistir. Elde edilen model, yiiksek
dogruluk hastallk  gruplarinin
ayristirdmasinda gii¢cli bir performans sergilemis ve
klinik uygulamalara entegre edilebilecek nitelikte
ortaya koymustur. Model performansinin
ozellikle erken tam

sistem

orani ile bu

sonuglar
ulastigi siire¢lerinin
desteklenmesi, objektif Olgiitlere
dayandirilmasi ve kisisellestirilmis tedavi stratejilerinin
gelistirilmesi  acisindan potansiyel
tasimaktadir. Bulgular, yiiriime analizi temelli yapay zeka
yaklagimlarinin hareket
hastaliklarinin degerlendirilmesinde tamamlayici bir
karar destek mekanizmasi olarak kullanilabilecegini

seviye,
hasta takibinin
onemli  bir

norolojik  ve sistemi

30 40 50

Epochs

tek bir
modellerle sinirh kalmistir. Ornegin Pham vd. (2022)
Parkinson hastaliginda yiiriiyiis dinamiklerini kullanarak
gelistirdigi model %85 dogruluk seviyesine ulasmistir.
Ancak bu calismalarin biytik boéliimi c¢oklu hastalik
siniflarini ayni veri seti altinda ele almamis ve kapsaml
bir klinik ayristirma sunmamistir. Bu ¢alismada ise farkl
sinir ve kas sistemi patolojilerini ayni ¢ercevede analiz
ederek literatiire ¢oklu perspektifi
kazandirilmasi amaglanmis ve hem tan1 siirecinin
hizlanmasina hem de genis bir hasta popiilasyonunda
uygulanabilirligin artmasina katki saglanmistir.

Sonug¢ olarak, onerilen yontem literatiirdeki benzer
calismalara kiyasla daha kapsamli, daha genellenebilir ve
klinik uygulamaya daha yakin bir model sunmaktadir. Bu

cogunlukla hastalik grubunu hedefleyen

siniflandirma

yoniiyle calisma, ylriime analizi tabanli yapay zeka
modellerine iliskin bilgi birikimine anlamli bir katki
saglayarak gelecekte gelistirilecek tanisal yazilimlar i¢in

gostermektedir. giicli bir referans cercevesi olusturmay1
Literatiirdeki ¢caligmalar, 6zellikle Parkinson hastaligi ve hedeflemektedir.

belirli nérolojik bozukluklar iizerine odaklanmis olup,
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Katki Orani1 Beyam
Yazarlarin katki ytizdeleri asagida verilmistir. Yazarlar
makaleyi incelemis ve onaylamistir.

% KAK. M.T.
K 50 50
T 50 50
Y 50 50
VTI 50 50
VAY 50 50
KT 50 50
YZ 50 50
GR 50 50
PY 50 50

K= kavram, T= tasarim, Y= yonetim, VTI= veri toplama ve/veya
isleme, VAY= veri analizi ve/veya yorumlama, KT= kaynak
tarama, YZ= Yazim, GR= gonderim ve revizyon, PY= proje
yoOnetimi.

Catisma Beyani
Yazarlar bu c¢alismada higbir ¢ikar iligkisi olmadigim
beyan etmektedirler.

Etik Onay Beyam

Arastirmada yer alan bireylere bilgilendirilmis onam
formu dogrultusunda g¢alismanin amaci ve hedefleri
detayll olarak anlatilmistir. Katihmcilar onam formunu
imzaladiktan sonra arastirmaya dahil edilmistir.
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