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Baggrund

Indlaeggelser pa grund af forveerret hjertesvigt er udbredt blandt hjertesvigtspatienter.
Tilbagefaldsprocenterne inden for 90 dage efter en episode med forvarret hjertesvigt er 30%, og
den gkonomiske byrde for sundhedssystemet er betydelig. Elektroniske patientjournaler gemmer
rutinemaessigt alle indsamlede oplysninger om en given patient. Der er et stort potentiale for at
forbedre den nuvarende risikovurdering, nar flere malinger analyseres bade pa et givet tidspunkt,
men ogsa med hensyn til @ndringer over tid. Dette har ikke vaeret muligt indtil for fremkomsten af
avanceret computermodellering (maskinlaering/kunstig intelligens [Al]).

Formal

Det overordnede formal er at reducere akutte indlaeggelser for hjertesvigt og kardiovaskulzer ded
blandt patienter med nyopstdet hjertesvigt ved at hjaelpe sundhedsfaglige med at identificere
patienter med hgj risiko (f.eks. 10%) for kardiovaskulaere begivenheder (hjertesvigtindlaeggelse og
kardiovaskulzer ded) inden for 6 maneder ved hjalp af tilgaengelige individuelle data fra klinisk
praksis.

Metode

Projektet udfgres i perioden 2022-2024.

Populationen bestar af patienter med hjertesvigt fra Region Midtjylland fra 2012 til 2021, som er
indsamlet i TVAERSPOR-kohorten. Dette omfatter cirka 30.000 patienter med ca. 500 variabler pr.
patient pa flere tidspunkter. Patienter blev inkluderet, hvis de blev indlagt eller set farste gang pa en
ambulant klinik med en hjertesvigtsdiagnose (ICD-10-koder 142, 143 og 150).

Til hvert praediktionstidspunkt modelleres risikoen for akut indlaeggelse for hjertesvigt og
kardiovaskulaer ded inden for de efterfglgende seks maneder (praediktionsvindue) ved hjzlp af alle
tilgaengelige data fra TVERSPOR-kohorten, der er indsamlet inden for det foregaende ar
(observationsvindue). Modellen er baseret pa extreme gradient boosting (XGBoost). Area under the
receiver operating characteristic curve (AUROC) og area under the precision-recall curve (AUPRC)
rapporteres med 95% konfidensintervaller baseret pa femfold krydsvalidering.

Projektets samfundsmaessige veerdi

En personlig risikopraediktionsalgoritme, der kan advare patienten og sundhedsfagligt personale om
den umiddelbare risiko for akut indlaeggelse for hjertesvigt eller ded, kan intensivere behandlingen
og opfaelgning, hvilket sandsynligvis kan mindske risikoen for indleeggelser for hjertesvigt og ded.
Optimalt set ville dette system automatisk analysere data fra en given patients elektroniske
patientjournal og give realtidsrisikopraediktion. Risikopraediktionsvaerktgjet vil blive lzbende
opdateret, nar der foreligger nye data og advare personalet, hvis en patient overskrider en
foruddefineret risikotaerskel. Da de grundlaeggende strukturer af elektroniske patientjournaler er
ens, kunne dette risikopradiktionsveerktgj implementeres pa de fleste hospitaler og klinikker verden
over.
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