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- Studie kring AI som diagnostiskt stöd 

vid bedömningen av hudtumörer

- Fristående kurs för läkarstudenter på 

T11 och för medarbetare i sjukvården



- Artificiellt intelligent beslutsstöd för 

att upptäcka hudcancer i 

primärvården – en randomiserad 

multicenterstudie



Hudcancer under de senaste 45 åren
Antal fall 

per 100.000 
individer 

Skivepitelcancer

Melanom



https://encrypted-tbn1.gstatic.com/images?q=tbn:ANd9GcS7pZLIWlk-6Es9TV_Qz40m0cxNxC8UUQdnTyou23tshChq9VZy

Vardagen i primärvård
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Utveckling av ett AI-baserat klinisk 
beslutsstöd för att känna igen melanom vid 

dermatoskopi (Dermalyser)



(Jones et al, The Lancet 2022)



(Jones et al, The Lancet 2022)



Invasiva melanom (n = 11)

Bästa utfallet: 
- Sensitivitet: 100%
- Specificitet: 92.6%
- NPV: 100%, PPV: 38.2% 

Bästa utfallet: 
- Sensitivitet: 95.2%
- Specificitet: 84.5%
- NPV: 99.5%, PPV: 35.9% 

Invasiva + in situ melanom (n = 20)

All korrekt 
klassificerade 

lesioner

Alla felaktigt 
klassificerade lesioner



Läkarnas kliniska misstankegrad om melanom
- En viktig variabel i sammanhanget

- Stark misstanke om melanom

      eller

- Svag misstanke, men kan inte utesluta melanom





Nästa steg…

Vad händer när vi sätter AI-appen i händerna på 
allmänläkare och låter dem använda den för att bedöma 

paatienters hudförändringar?



Utveckling av AI-beslutstödet



Nästa steg: klusterrandomiserad klinisk prövning



Hur långt har vi kommit i studieprocessen?
• AI:t har tränas ytterligare för att prestera ännu bättre, 

framförallt på skivepitelcancer och basalcellscancer

• Prövningen är godkänd av Läkemedelsverket och EPM

• Datainsamlingen i Sverige är påbörjad i november

Återstående tidplan:

• Inklusion av studiedeltagare i Sverige: Nov 2026 – Mar 2026.

• Inklusion av studiedeltagare i övriga länder: Q2 – Q3 2026.

• Uppföljning av tumördiagnoser: Fortlöpande under 2025 – 2026 

• Långtidsuppföljning av hudcancerincidens: 2027 – 2031 



Hur enkelt är det att genomföra en klinisk 
prövning i primärvård?

Inte desto mindre viktigt att vi skapar goda 
förutsättningar för att det ska gå bra att 
genomföra väldesignade, viktiga kliniska 

prövningar i primärvård, där det allra största 
flödet och handläggningen av patienter sker! 



Fristående kurs:

Artificiell intelligens som hjälpmedel 
vid klinisk diagnostik i sjukvården 
(3 hp)



Målgrupp:
• Läkarstudenter på T11 som gör sin valbara period på terminen

• Kliniskt verksam vårdpersonal med relevant yrkesexamen som 
vill fortbilda sig i ämnet (såsom läkare, sjuksköterskor, BMA, 
fysioterapeuter m.fl.)

Förkunskapskrav:

• Avlagd yrkesexamen från högskoleutbildning inom medicin/vård
eller 180 hp godkända kurser från ett läkarprogram.

• Godkänd svenska och engelska motsvarande grundläggande 
behörighet på grundnivå.



Övergripande kursinnehåll:

• Grundläggande principer för hur AI fungerar i diagnostiska 
processer

• Exempel på hittills uppnådda kliniska erfarenheter av att 
använda AI i sjukdomsdiagnostik

• Fördelar, nackdelar, möjligheter, begränsningar och risker med 
AI i sjukdomsdiagnostik

• Etiska och juridiska aspekter på användning av AI i 
sjukdomsdiagnostik



Kursformat:

• Så kallad asynkron undervisning

• Helt digitalt, i form av moduler

• Möjlighet att genomföra kursen i sin egen takt och när man 
själv vill och har tid

• Examinationsseminarium enda moment med fasta, 
återkommande tidpunkter

När?

• Start höstterminen 2026

Sprid gärna information 
om kursen, till dem inom 

som kan tänkas vara 
intresserade!
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