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Over 10 % 1-10%

Ondt i maven Øresusen

Diarré Kvalme

Sure opstød Forstoppelse

Luft i maven Svimmelhed

Blødning fra mavetarmkanal Hovedpine

Blodigt opkast Hududslæt

Blod i afføring

Ibuprofen
Risiko for bivirkninger

Hvor mange har taget en ibuprofen?Hvor mange kender nogen som har taget en ibuprofen?

Kilde: pro.medicin.dk



VALG AF LÆGEMIDLER
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Virkning

Bivirkning

Bivirkning

Virkning



Godkendelse

Placebo kontrollerede studier ”Den virkelige verden”
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1937 Antibiotikum

Food and Drug 

Administration

(FDA)

1961 Thalidomid

Spontane 

indberetninger

1987 Thorotrast     2005 Vioxx    2015 HPV vaccine 2021 COVID-19 

vacciner

Det skønnes at man i Danmark oplever

40.000 alvorlige bivirkninger, og 

1.500 dødsfald per år pga lægemiddelbivirkninger

Kun ca. 1% bliver indberettet til myndighederne
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HPV

Illustrationer: Midjourney



Nye bivirkninger 

opdages

VALUE PROPOSITION
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Tid

Antal

Lægemiddel 

bliver godkendt

Lægemiddel 

bliver godkendt

Pt i behandling

Bivirkninger

ReaktivProaktiv



MISSION

Monitorere for 

ukendte bivirkninger

Lægemidlers risikoprofiler 

baseret på RWD

Risikostratificering ud fra 

patientkarakteristika
Personlig medicin

Eksempler:

Lav risiko:  Alder <65 

Mellem risiko: Diabetes

Høj risiko: Nedsat nyrefunktion

Eksempel:

Peter, 76 år, hypertension, tager

5 lægemidler: Mellem risiko

Over 10 % 1-10%

Ondt i maven Øresusen

Diarré Kvalme

Sure opstød Forstoppelse

Luft i maven Svimmelhed

Blødning fra 

mavetarmkanal

Hovedpine

Blodigt opkast Hududslæt

Blod i afføring 7



PARTNERS IN PHAIR
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Public institutions Universities

Patient representative Private company



BEHOV FOR KONSEKVENSANALYSE ? 
(DPIA)
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EU's Generelle 
Databeskyttelses-

forordning

Evaluering eller analyse
betydelige konsekvenser for 

enkeltpersoners privatliv og sundhed

Innovativ brug eller 
anvendelse af ny teknologi

Følsomme oplysninger eller 
oplysninger af meget 

personlig karakter 

Datatilsynet: DPIA er 
obligatorisk i tilfælde, der 
indebærer høj risiko for 
fysiske personers rettigheder 
og frihedsrettigheder.

Klar anbefaling om, at vi 
udfører en DPIA for PHAIR for 
at minimere risici og sikre fuld 
overholdelse af både EU og 
dansk lovgivning.

Dansk Lovgivning

Region H jurister

Oplysninger, der gøres til 
genstand for omfattende 

behandling 



BRUGERPANELET

PHAIR workshop, 
januar 2025



PATIENT WORKSHOPS

Hvilke data må anvendes?

Panelet er generelt meget tillidsfuldt

Alle data skal bruges, hvis de er tilgængelige

Bekymringer om gyldigheden af data og

lovgivning

Hvordan sikrer vi formål i fremtiden?

Bekymringer vedrørende kommercialisering

Prioritering af signaler

Forskere: Folkesundheden

• Ukendte, hyppige og alvorlige

bivirkninger

Patienter: Livskvalitet

• Påvirker hverdagen

• Forhindrer at man kan arbejde. 

Kommercialisering

Borgere ønsker ikke at donere deres 

sundhedsdata til kommercielle formål

Hvad er et kommercielt formål?

Kommunikation

Hvordan kommunikerer vi bedst vores resultater 

for at nå ud til borgerne?

Hvilke oplysninger er relevante for patienter og 

borgere generelt?



Available online



ERFARINGER

AI KOMPETENCER?

Data scientists

Sundhedspersoner

Patienter

Jurister

LOVGIVNING OG FORTOLKNING

Juridisk ansvar

National konsensus

Rammer for samarbejde

INFRASTRUKTUR

Data sikkerhed

Data standarder

Lige adgang for alle

Innovation uden kommercielle interesser

“AI-literacy”



SPROGMODELLER OG SUNDHEDSDATA

ORD 1 ORD 2

ORD 3

Sprog er sekventielle datamængder

ORD 5ORD 4

ORD 17

ORD 51ORD 22
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SPROGMODELLER OG SUNDHEDSDATA

Blodprøve Medicin

Indlæggelse

Patientjournaler er sekventielle datamængder

BlodprøveDiagnose

Død

MedicinOperation



Rasmy, L. et al. npj Digit. Med. 4, 86 (2021)





PHAIR - DATA

Den Nationale Børnedatabase

Cancerregisteret

Det Centrale Personregister

Dødsårsagsregisteret

Det Danske Vaccinationsregister - COVID-19-vaccinationsdata fra SSI

Laboratoriedatabasen 

Lægemiddelstatistikregisteret 

Landspatientregistret (LPR1, LPR2, LPR3) 

Medicinsk Fødselsregister 

Det Nationale Alkoholbehandlingsregister 

Overvågningsdata - COVID-19-testsvar fra SSI 

Landsdækkende Register for Patologi 

Det Psykiatriske Centrale Forskningsregister 

Plejehjemsadresser 

Sundhedsstyrelsens Centrale Odontologiske Register 

Register over Stofmisbrugere i Behandling 

Sygehusmedicinregisteret 

Sygesikringsregisteret 

Sundhedsdatastyrelsen Hospitaler

Primær sektor

Formelle data

Kliniske data

Parakliniske data

Diagnoser

Procedurer

Parakliniske data



SPROGMODELLER OG SUNDHEDSDATA



TRANSFORMER MODELER - SUNDHEDSDATA

Alder

Diagnoser

Li, Y. et al. Sci Rep 10, 7155 (2020).



Patient 1 Diagnose Blodprøve Diagnose Blodprøve Diagnose Recept Bivirkning Blodprøve

Patient 2 Recept Recept Diagnose Blodprøve Diagnose Blodprøve Bivirkning Blodprøve

Patient 3 Indlæggelse Indlæggelse Bivirkning Recept Diagnose Død

Patient 4 Blodprøve Indlæggelse Diagnose Diagnose Indlæggelse Blodprøve Recept Recept

Patient 5 Bivirkning Recept Diagnose Blodprøve Recept Blodprøve Diagnose Bivirkning

Patientforløb Kontakter med sundhedsvæsenet

Patient 1 Diagnose Blodprøve Diagnose Blodprøve Diagnose Recept Bivirkning Blodprøve

Patient 2 Recept Recept Diagnose Blodprøve Diagnose Blodprøve Bivirkning Blodprøve

Patient 3 Indlæggelse Indlæggelse Bivirkning Recept Diagnose Død

Patient 4 Blodprøve Indlæggelse Diagnose Diagnose Indlæggelse Blodprøve Recept Recept

Patient 5 Bivirkning Recept Diagnose Blodprøve Recept Blodprøve Diagnose Bivirkning

Træning af modellen

Transformer model 
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