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Hvordan etablerer vi  en dansk 

infrastruktur t i l  udvikl ing,  

skaler ing og dri f t  af  AI  løsninger

M a r t i n  B ø g s t e d

C e n t e r l e d e r  o g  P r o f e s s o r
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Typer af AI

Unimodale løsninger fra rapporten 

Automatisk indtegning

Mamografi screening

Lungenoduli screening

Digital patologi

Multimodale løsninger fra rapporten

CLL-TIM

AI-DSURG, Center for Surgical Science

Unimodale løsninger er typisk tæt på de diagnostiske specialer

Multimodale løsninger er typisk tæt på de kliniske specialer
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Igangværende lokale, patientnære AI- og 

infrastrukturinitiativer på onkologiområdet

AI-DSURG, Center for Surgical Science

Præhabilitering før kirurgi

OMOP-baseret

CLL-TIM

Rigshospitalet

Algoritme til at forudse alvorlige infektioner hos CLL patienter

OSCAR/DREAM, Innovationsfonden

Rigshospitalet, Aalborg UH, Enversion, Partisia, DataFair

Formålet er at udvikle en national platform til deling af onkologiske data, 

baseret på fælles standarder

OMOP-baseret

RECOUNT projekt

Samarbejde mellem Rigshospitalet og Aalborg UH

AI til at reducere kontraproduktive kemoterapibehandlinger

Støttet af Beta.Health
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Multimodalt AI, i international perspektiv

Soenksen et al., 2022, npj digital medicine

Driess et al., 2023, PMLR
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Multimodal solutions

MedPaLM-M 2, Google
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Status for dansk multimodal AI udvikling 

Regional 

data

a

Decision support

Regions, GP, EU

API

Live data

Treatment

Patient

Clinician

Artificial intelligence

Structured data

High performance computing

• Biochemical data

• Diagnosis codeds

• Prescription data

• Patient data

• Cause of death data

• OMICS data

• Image data

• Etc

Nationale data
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Udfordringer med denne situation 

Der laves meget redundant arbejde

Der opbygges nye datasiloer

Der er tale om lokale knopskydninger, som er svære at 

skalere til en national kontekst

Ingen national konsensus om metode, datastandarder 

og implementering
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Hvad er der brug for?

En forudsætning for at Danmark kan opdyrke potentialerne er, at vi udvikler en national datainfrastruktur, som de enkelte offentlige og 

private udviklere kan bruge,tænk på Banedanmark  som model, baseret på:

Fælles data standarder

Udnytte fælles national platform for AI algoritmeudvikling (fælles analyseplatform)

Decentral idriftsættelse af algoritmer

Kommunikation via API’er mellem de enkelte aktører (Sundhed.dk)

Igangsætte overskuelige bottom-up forsøg som inspiration til top-down

En national strategi for klinisk anvendelse af kunstig intelligens i Sundhedsvæsenet, der med de rigtige kompetencer omkring bordet:

Sætter fælles ramme for den innovation som sundhedsvæsenet gerne skal tage de kommende 3-5 år

Sikre fælles retning med fokus på mulighederne i den juridiske overgangsfase som vi befinder os

Sikre at de stærke danske forskningspipelines på AI området kan omsættes til klinisk praksis og krydse de regulatoriske barrierer og komme patienterne til gavn
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Igangværende ini t iat iver
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Vision for bedre brug af sundhedsdata

Arbejdet indgår som en del af realiseringen ar 

Regeringens Strategi for Life Science, 2021

Består af fire målsætninger

Nem og hurtig adgang til ansøgning og godkendelse

Sikker og fleksibel adgang til data på en fælles national 

analyse platform

Bedre og fælles dataservices

Høj datasikkerhed og gennemsigtighed

Fase 1 er analyse og er finansieret af Strategi for 

Life Science, 2021. Yderligere faser skal finansieres 

af offentlige og private fonde.
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Overordnet målarkitektur for fælles 

analyseplatform

Arbejdsgruppen for National Analyseplatform
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Sundhedsstrukturkommissionens 

anbefalinger
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Sundhedsstrukturkommissionens 

anbefalinger

Sundhedsstrukturkommissionens Rapport, Side 216 og 164
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Regeringens udspil

Sundhed tæt på dig, Del 1 og 2
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Sundhed tæt på dig, Del 1 og 2
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Hvordan etablerer vi en fælles dansk 

infrastruktur for AI?  

Tre forslag fra forskningssynsvinklen:

1. Formulering af en national strategi for klinisk 

anvendelse af AI

2. At der opbygges fælles centrale standarder for data 

formater samt digitale og AI løsninger

3. At der igangsættes en række decentrale pilotprojekter, 

drevet af konkurrenceudsatte strategiske/politiske 

offentlige midler samt offentlig og private fonde

4. At offentlige og private fonde kræver at løsningerne 

følger de fælles standarder

Martin Bøgsted, Head of Center, Professor

Center for Clinical Data Science (CLINDA)
Aalborg University

mboegsted@dcm.aau.dk, martin.boegsted@rn.dk

mailto:mboegsted@dcm.aau.dk
mailto:martin.boegsted@rn.dk
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