Tidlig deteksjon av cerebral parese:
Nye muligheter med bruk av maskinlaering og kunstig intelligens
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Nyfgdte som har
medisinske
risikofaktorer for
cerebral parese (CP):
= Prematur fgdsel
= Pustebesveer

= |nfeksjoner



Tradisjonelle oppfolgingsprogram for risikopasienter

-

1/10 far diagnosen CP mellom 1-2 ars alder
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Tradisjonelle oppfolgingsprogram for risikopasienter

Tidlig diagnose er
viktig:

- for de med CP

- for de uten CP

- for helsetjenesten

Tidlig deteksjon
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Heinz Prechtl (1927-2014)
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Video opptak utfgrt hjemme
eller pa sykehus ved 3 til 5
maneders korrigert alder
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Early Report

An early marker for neurological deficits
after perinatal brain lesions
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}\—) Q GMA og kliniske
eksperter:
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Nye metoder basert pa kunstig intelligens for
tidlig identifisering av barn med CP
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Filmer samlet i

kliniske studier
(2004-2024)
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557 spedbarn: 84 (15%) med CP, 473 (85%) uten CP
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Original Investigation | Pediatrics

Development and Validation of a Deep Learning Method to Predict Cerebral Palsy
From Spontaneous Movements in Infants at High Risk
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Oppsummert: Dette fungerer svaert godt. Denne har
forstatt noe som ikke jeg (og andre medisinske
eksperter) har forstatt fullt ut!
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Kl og “black

box” vs “white
box”
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Forklarbar Kl (XAl)
Pagaende NFR og Helse Midt-Norge finansiert prosjekt (2021-
2026), Norwegian Open Al-Lab og IKOM, NTNU
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Hvorfor er

Ansvarlighet
forklarbarhet
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Stine sine

arbeider

Arbeid 2
Utforske
bevegelses-
data

Arbeid 1
Intervju

Arbeid 3
Klinisk
setting



Arbeid 1

Intervju
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Arbeid 3
Klinisk setting
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Tidlig deteksjon

Arbeid 3

Klinisk setting
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