The clinical potential of artificial intelligence
in early detection of lung cancer
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Lung cancer diagnostik anno 2023: One size fits all
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Optimeret screening: Individuel risiko-vurdering
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Kan vi udvikle en algoritme til praediktion af lungekraeft hos Skal vi screene ambulante

i ?
lungepakke-patienter baseret pa klinisk og blodprovedata? KOL patienter? Hvilken model er bedst?
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Sprogmodel til klassificering:
Tidligere, nuvaerende eller aldrig rygere
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Machine learning model: Blodprgve- og rygedata
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Comorbidity

Smoking Laboratory
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Bayesian Networks: Udvidet model
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Tak for stgtten og opmaerksomheden!

Hovedpointer:

Et potentielt veerktgj: Moderat Al-model baseret pa laboratoriedata og rygeoplysninger (1,2)

e Laboratoriedata og rygeoplysninger indeholdt mest information (3,4)
* KOL-ambulatoriepatienter er relevante at overveje i screeningsgjemed (5)

Praecis model til pavisning af rygeadfaerd (AUC 98%) baseret pa fritekst (6)
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