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Til trods for, at brystsmerter og andengd er de to hyppigste medicinske symptomer, som danskere
ringer til 112 med, er vi i dag ikke gode nok til at fange, hvis de fejler en akut hjertesygdom.
Patienter med brystsmerter overtriageres i dag, hvilket resulterer i et stort ressourcespild i det
danske akutberedskab, mens de 15% af patienter med andengd, som fejler en akut hjertesygdom,
systematisk klarer sig veerre end patienter med brystsmerter. Der er et presserende behov for
tidligt at kunne opfange, hvilke patienter med hhv. brystsmerter og andengad, der fejler en akut
hjertesygdom og bgar prioriteres.

Ved at benytte de store meengder af data, der indsamles under alarmopkaldet, fra ambulancen og
indledningsvis pa hospitalet, forsgger vi at bygge en maskinleeringsmodel til at forudse patientens
underliggende sygdom og prognose sa tidligt som muligt i forlgbet fra alarmopkald til indleeggelse.
De blodprgver, der tages i ambulancen og ved ankomst til hospitalet, forventer vi, vil spille en
afggrende rolle i prognosticeringen af patienterne.

Vores mal er, at modellen vil kunne vejlede dispatchere, ambulancepersonale og
hospitalspersonalet i handtering og udredning af akut hjertesygdom til at forbedre prognosen
blandt de to hyppigste medicinske arsager til kontakt med alarmcentralen.



