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Starejši?
Multimorbidnost?
Srčnožilni bolniki?
…





Agenda 
(3 primeri)

• Lipidni profil, zdravljenje in tveganje CV (srčnožilne

bolezni)

•Atrialna fibrilacija in zdravljenje NOAC

• Srčnožilni bolniki, Multimorbidnost, zdravljenje in 

rezultati



Distribucija LDL na podlagi tveganja CV
(zadnji razpoložljivi LDL - 2009-2018 v 570.038/845.669 primerih: 

67.4% izmed ≥35 let starosti v populaciji FVG)
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Rischio CV molto alto (n=86.417)

Popolazione di controllo
(n=483.621)

Zelo visoko tveganje CV

povprečni LDL 97±38 mg/dl

Starost: 75±11 let, M 57%

Kontrolna populacija

povprečni LDL 122±37 mg/dl

Starost 62±15 let, M 45%

LDL <70 mg/dl
24.9%



Predpisovanje statinov in (možne) intolerance v regiji
Furlanija Julijska Krajina (n=98618)
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BLITZ AF 
(n=4126)
M 59.4%

BLITZ AF
(n=4126)

Age 
74±11 years

BLITZ AF 
(n=4126)

CHADSVASC
≥2 83%

BLITZ AF 
(n=4126)

HASBLED ≥3 
13%

HASBLED ≥ 3
33%

CHADSVASC≥2
95%



240.000 pacientov je 
imelo potencialno 
premajhne doze
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Kje so pacienti z AHF zdravljeni?

26.6%

73.4%



Rezultati zdravljenja pacientov
Raziskava ANMCO – registri in RWE
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smrtnost v 1 
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smrtnost v 1 
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HF pacienti <70 yo

5963 novih HF pacientov; cohorta 2009-2010; regija FVG



Total HF ACS Stroke/

TIA

Other CV

reasons

Respirat.

diseases

Traumas GI

diseases
Cancer Other

non CV

reasons

Total number of re-admissions = 48,549
(2.1 per patient)

CV reasons n. 24,723 (50.9%) Non CV reasons n. 23,826 (49.1%)

Arrhyth.

HF=heart failure; ACS=acute coronary syndrome; TIA=transient ischemic attack; CV=cardiovascular; GI=gastrointestinal

Patients

re-hosp. 

at least 

once

n. 23,431
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Povprečna starost 77 let



Povprečna starost 77 let



Eur Heart J 2020, submitted

V registru opazovanj skupnosti, 
je bilo pregledanih 2528 
zunanjih pacientov s HF (srednja 
starost 76, 58% moških). 609 od 
teh je imelo LVEF < 40%. 



…Pristopi strojnega učenja so v svojem bistvu črne škatle, v katerih ni 
mogoče določiti „zakaj algoritem deluje tako kot deluje“

• Nelinearnosti (preprosti rezultati 
vs kompleksni modeli)

• Interakcije/asociacije
• Število dogodkov/spremenljivk


