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15:15 – 15:30 Vad kan AI göra idag?

15:30 – 15:55 Exempel på AI-tillämpningar

15:55 – 16:00 Paus

16:00 – 16:30 Paneldiskussion 

Agenda



Dr ömmen  om ”strukturerad  data”



8 timmar

Per vecka  lägger  läkare  på 

patientrelaterad  administration, medan  

16h läggs  på direkta  patientm öten 2

40 %

Av sjuksk öterskors  arbetstid  

ägnas  åt administration 3

Primärvårdsl äkare  uppger  de inte 

helt hinner  med det administrativa  

arbetet  under normal arbetstid 1

9 av 10

Inom sjukv ård är administration en stor 
utmaning , hittills  har  digitalisering  inte “löst” det

1. Läkarförbundets arbetsmiljöenkät, Sveriges Läkarförbund, 2022
2. Tid till vård ger vård i tid, McKinsey & Company, 2019
3. Papper, pengar och patienter – Primärvården i administrationssamhället, Anders Ivarsson Westerberg, 2021



50 000 FLOPs1 100 000 000 FLOPs 312 000 000 000 000 FLOPS

x2000 x3 120 000

Nvidia H100 chip (2023)Nintendo 64 (1996)Första Macintosh (1984)

Ökad ber äkningskraft m öjligg ör AI - framsteg

1. Floating Point Operations Per Second, mått på hur många operationer som kan utföras per sekund



Generativ AI inneb är nu ett paradigmskifte

1 modell, 1 användningsomr åde

Kan l ösa specifika analytiska uppgifter

Anv änds via grafiska gr änssnitt eller kod

Analytisk AI

”Klassisk maskininl ärning ”

Generativ AI

1 modell, 1 oändliga anv ändningsomr åden

Kreativitet – skapa texter, bilder och videos

Kan även anv ändas genom spr åk



En Einstein som man inte kan r äkna med



Stora spr åkmodeller saknar 
medicinskt omd öme…

Snittpo äng  av 10 vid svar  på komplexa  allm änmedicinska  fr ågor 1

L äkarnas  bästa svar   7,2

L äkarnas  snittsvar   6,0

GPT - 4     4,5

GPT - 4o   0,7 högre än GPT - 4

GPTo1    ---

GPTo3     ---

1. Arvidsson R, Gunnarsson R, Entezarjou A, Sundemo D, Wikberg C. ChatGPT (GPT-4) versus doctors on complex cases of the Swedish family medicine specialist 
examination: an observational comparative study. BMJ Open. 2024;14(12):e086148. Published 2024 Dec 26. doi:10.1136/bmjopen-2024-086148



Nya AI - lösningars  tidshorisont  ser olika  ut

Klinisk närhet Administrativt st öd
Kliniskt 
beslutsfattande

Kliniskt beslutsst öd

Påverkan arbetssätt Förenkla arbetss ätt Skapa nya arbetss ättFörändra arbetss ätt

Komplexitet teknisk 
integration

Lever ovanp å
befintligt

Ny teknologi & data
Djup teknisk 
integration

Nu Snart Framtid



Mycket  värde kan  skapas  redan nu
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Journalskrivning är ett område som börjat 
revolutioneras

Läkare skriver
- Tidskr ävande
- Tar fokus fr ån patienten
- Utelämnar info p.g.a. tid

Läkare dikterar, 
sekreterare skriver

- Kostsamt & tidskr ävande
- Dröjer ofta flera dagar
- Enkelt att missa detaljer

Läkare dikterar med 
taligenk änning

- Kräver nytt arbetss ätt
- Relativt tidskr ävande
- Enkelt att missa detaljer

Journalanteckningar 
skriver sig sj älva

- Lyssnar under samtalet, skapar 
anteckning direkt
- Beh över varken skriva fr ån grunden 
eller diktera
- Sparar tid och skapar fullst ändiga 
anteckningar

Journalskrivning idag Nya AI - lösningar



→ Demo



Allm änmedicinsk panel

Andreas Stomby

Oförande
SFAM

Katarina Wettin

Chief Medical Operations Officer
Capio Sverige

David Sundemo

Disputerad AI -forskare
PETRA Group, Sahlgrenska

Vad vill vi, kan vi, och bör vi och automatisera?



St Wulfstan-studien: 97% of allmänläkare sa 
att Tandem minskade på deras adminbörda

”När du hittar ett verktyg som samtidigt förbättrar 

patientupplevelsen och hjälper allmänläkarna, då är 

det värt att varje allmänläkare att tittar närmare på det.”

Dr. Faris Al-Ramadani, GP Partner, St Wulfstan Surgery

Länk till studien

Metod

Under fyra månader växlade läkare vid St Wulfstan Surgery mellan Tandem 

och sedvanligt arbete. Enkäter och intervjuer genomfördes med både 

läkare och patienter. Anteckningar kvalitetsgranskades.

Resultat

97% av läkarna uppgav att Tandem minskade deras administrativa börda

43,6% av anteckningar färdigställdes på < 1 minut med Tandem (1,4 % utan)

99% av patienter upplevde läkaren som fullt närvarande när Tandem användes 

(83,6% utan)

https://www.tandemhealth.ai/customer-stories/st-wulfstan-surgery
https://www.tandemhealth.ai/customer-stories/st-wulfstan-surgery
https://www.tandemhealth.ai/customer-stories/st-wulfstan-surgery


AI kan genomföra administrativa uppgifter

“AI-assistenter” skapar journalutkast5

- Före-efter analys i USA
- 44 läkare
- 1 sjuksköterska
- 1 vårdassistent

Moderna versioner:
1. Bättre transkribering
2. Smidigare redigering
3. Skapar intyg & dokument
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