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Presentation
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VFU

A l e x a n d e r  B o r g

• Den största delen av verksamhetsförlagd utbildning sker på sjukhus

• Alla studenter får en unik utbildning 

• Motsvarar det alltid alla lärandemål?



Virtuella patienter

• Som ett stöd att uppnå lärandemål och exponeras för relevanta patientfall 
finns virtuella patienter (VP)

• Datorbaserade simuleringar av kliniska situationer
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Varför är det viktigt? 
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Verklighetens utmaningar
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• Utmaningar att möta och undersöka
patienter

• Behov av bra komplement om VFU 
inte kan tillgodose lärandemål



Verklighetens utmaningar

A l e x a n d e r  B o r g

• Utmaningar att möta och undersöka
patienter

• Behov av bra komplement om VFU 
inte kan tillgodose lärandemål

• Virtuella patienter 



Datorbaserade VP

➢ Traditionella datorbaserade fall är ofta semilinjära:
➢ Samma början (fallpresentation) och avslut (preliminärdiagnostik och handläggning) 
➢ Fritt utforskande däremellan (anamnes, kliniska undersökningar, provtagning, bilddiagnostik, 

konsultation)

➢ ReumaCase
➢ Virtual Interactive Case System (VIC)

A l e x a n d e r  B o r g

Edelbring et al. Advances in health sciences education 2011; Georg et al. Nurse education in practice 2019; Thirunavukarasu et al. Nature Medicine 2023 



Studentperspektivet

A l e x a n d e r  B o r g

• Vad tycker studenter? 

• Bra för att träna på kliniskt resonemang 

• Saknar autenticitet som från riktiga patientmöten 

Edelbring et al. Advances in health sciences education 2011



Är robotar autentiska?

➢ Sociala robotar

➢ Människa-robot-interaktioner
➢ Tal
➢ Ansiktsuttryck
➢ Gester

➢ Olika användningsområden 
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Är robotar autentiska?

➢ Sociala robotar

➢ Människa-robot-interaktioner
➢ Tal
➢ Ansiktsuttryck
➢ Gester

➢ Olika användningsområden 

➢ Utmaningar: fri dialog
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Moubayed et al. International Journal of Humanoid Robotics 2013; Mishra et al. Frontiers in Robotics and AI 2023



Vad hände…
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Språkmodeller

A l e x a n d e r  B o r g

• 2022

• Artificiell intelligens (AI) 

• Naturlig språkbehandling (Large Language Model; LLM) 

• Nya sätt att skapa virtuella patienter?

• Mer autentiskt?  



Är AI bra? 

A l e x a n d e r  B o r g

➢ Har ni positiva eller negativa erfarenheter av AI?

➢ Kan ni tänka er fördelar med AI inom utbildning? 

➢ Kan ni tänka er nackdelar med AI inom utbildning? 



Introduktion

➢ Utvecklingen av stora språkmodeller (LLMs) möjliggör sofistikerade och avancerade  
dialogsystem.

➢ Olika tänkbara sätt att implementera

➢ Preliminära studier av VP-simulering  med hjälp av AI har påbörjats men är jämfört med 
konventionella metoder för VP relativt outforskat.

A l e x a n d e r  B o r g

David A. Cook. Medical teacher 2024



Mål

A l e x a n d e r  B o r g

Att utveckla en ny AI-baserad social robotisk plattform

för VP-simuleringar inom medicinsk utbildning, och

undersöka dess förmåga att träna kliniskt resonemang

och empatiskt beteende jämfört med en konventionell

datorbaserad VP-plattform



Vad gjorde vi? 

A l e x a n d e r  B o r g

SARI 

Social AI-enhanced robotic interface 



Introduktion
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Erfarenheter  

➢ Nya läkarprogrammet

➢ Alla studenter termin 6 obligatorisk undervisning inom reumatologi

➢ ~140–160 studenter per termin under totalt 6 veckor

➢ Behov: Tillgodose lärandemål för samtliga studenter

A l e x a n d e r  B o r g



Erfarenheter  

➢ Nya läkarprogrammet

➢ Alla studenter termin 6 obligatorisk undervisning inom reumatologi

➢ ~150–160 studenter per termin under totalt 6 veckor

➢ Lösning: Virtuella mottagningen
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Reumatologi 

➢ 20–25 studenter per vecka 

➢ VFU 
➢ Teori
➢ Virtuella patienter

➢ 10–12 studenter per dag vid den virtuella mottagningen

A l e x a n d e r  B o r g



Virtuella mottagningen  

➢ VIC och SARI 

➢ Totalt 10 fall; 4 unika i vardera plattform; 1 är identiskt

➢ Hälften börjar med SARI och hälften med VIC
➢ Parvis eller grupper om 3 görs totalt 9 unika fall
➢ Fall avslutas genom att studenter ställer preliminär diagnos föreslår åtgärdsplan

➢ Seminarium efter varje avslutat fall i storgrupp för diskussion och frågor.  

A l e x a n d e r  B o r g

Edelbring et al. JMIR Med Educ 2018



Utvärdering
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• Kontinuerligt

• Kvalitativt
→ Kliniskt resonemang
→ Empati 



Kliniskt resonemang

➢ Skattningsskalor kliniskt resonemang indelade i 7 teman:
1. Autenticitet i patientmötet (graderat 1–5)
2. Professionellt förhållningssätt (graderat 1–5)
3. Coaching under konsultation (graderat 1–5)
4. Lärandeeffekten av konsultationen (graderat 1–5
5. Sammanfattande bedömning av fallet (graderat 1–5)
6. Särskilda styrkor med fallet/plattformen (kortsvar)
7. Särskilda svagheter med fallet/plattformen (kortsvar)

➢ Totalt 14 frågor/påståenden där de första 12 motsvarar tema 1–5. 1 poäng motsvarar 
”strong disagreement” och 5 poäng motsvarar ”strong agreement”. 

➢ Tema 6 och 7 utvärderades med korta svar i fritext. 

A l e x a n d e r  B o r g

Huwendiek et al. Medical Teacher 2015



Utvärdering
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• Kvantitativt
→ Kliniskt resonemang
→ Empati

Huwendiek et al. Medical Teacher 2015



Resultat
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1. Autenticitet

2. Implementering

3. Styrkor & svagheter



Autenticitet
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• Ökad inlevelse och realism med robot
→ ansiktsuttryck, fri formulering och direkt kommunikation

Det var en direkt kontakt med roboten. Att ha en riktig röst gör mycket. 
Det kändes väldigt likt ett riktigt patientbesök.



Implementering

A l e x a n d e r  B o r g

• Positivt med samarbete i små grupper
→ Aktiv diskussion

Det var bra att göra fallen med två eller tre [studenter] som satt gemensamt, så man kunde
diskutera som man gör på kliniken.



Styrkor och svagheter

A l e x a n d e r  B o r g

• Emellanåt mekanisk dialog, något statiskt jämfört med riktiga patienter

• Bra möjlighet att träffa representativa patienter 

När man pratade med roboten så behövde man säga sammanhängande meningar, […] ibland, 
om du pausade och tänkte I mitten av en mening blev du avbruten med att den började sitt

svar. Det kändes som ett hinder.
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Preliminära resultat: authenticity

A l e x a n d e r  B o r g

3.73 3.44

p=0.024

3.57 2.74

p<0.001

n=107 n=108

AI: artificial intelligence; VIC: virtual interactive case simulator; Q: question

Q1: While working on this case I felt I had to 
make the same decisions a doctor would 
make in real life. 

Q2: While working on this case I felt I were 
the doctor caring for this patient.



Preliminära resultat: professional approach
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4.36 3.94

p<0.001

4.31 4.19

p=0.141

4.00 3.59 4.55 4.43

p<0.001 p=0.093

n=108 n=108 n=106 n=106

While working on this case…

Q1: I was actively engaged in gathering the 
information I needed to characterise the 
patient's problem. 

Q2: I was actively engaged in revising my initial 
image of the patient's problem as new 
information became available.

Q3: I was actively engaged in creating a short 
summary of the patient's problem using 
medical terms.

Q4: I was actively engaged in thinking about 
which findings supported or refuted each 
diagnosis in my differential diagnosis.

AI: artificial intelligence; VIC: virtual interactive case simulator; Q: question



Preliminära resultat: coaching during consultation

A l e x a n d e r  B o r g

4.33 4.26

p=0.128

4.22 4.08

p=0.104

4.19 4.05

p=0.161

n=108 n=97 n=96

Q1: I felt that the case was at the appropriate 
level of difficulty for my level of training.

Q2: The questions I was asked while working 
through this case were helpful in enhancing my 
diagnostic reasoning in this case.

Q3: The feedback I received was helpful in 
enhancing my diagnostic reasoning in this 
case.  

AI: artificial intelligence; VIC: virtual interactive case simulator; Q: question



Preliminära resultat: learning effect

A l e x a n d e r  B o r g

4.11 3.93

p=0.021

4.08 3.82

p<0.001

n=108 n=108

After completing this case…

Q1: I feel better prepared to confirm a 
diagnosis and exclude differential diagnoses in 
a real-life patient with this complaint.

Q2: I feel better prepared to care for a real-life 
patient with this complaint.

AI: artificial intelligence; VIC: virtual interactive case simulator; Q: question



Preliminära resultat: overall judgment

A l e x a n d e r  B o r g

4.47 4.28

p=0.037

n=108

Q1: Overall working through this case was a 
worthwhile learning experience.

AI: artificial intelligence; VIC: virtual interactive case simulator; Q: question



Summerade resultat

A l e x a n d e r  B o r g

3.65 3.09

p<0.001

4.30 4.04

p=0.002

4.23 4.11 4.10 3.88

p=0.226 p=0.053

4.47 4.28

p=0.037

n=108 n=108 n=89 n=109 n=109



Föredragen plattform
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16.0%

64.2%

p<0.001

19.8%

72.6%

19.8%

7.5% 9.4%

20.8%

69.8%

p<0.001p<0.001

N=106 N=106 N=106

n=68n=17 n=21 n=77n=21 n=8 n=74n=10 n=22



Kliniskt resonemang

A l e x a n d e r  B o r g

8.09 6.63

p<0.001

Q: How enjoyable would you grade your total 
experience with the platforms?



➢ Överlag, vilken av plattformerna
föredrar du i relation till empati?

➢ SARI
➢ VIC
➢ Föredrar båda likvärdigt

Empati
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Empati
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➢ Visuell analog skala

➢ På en skala mellan 0–10, där 
➢ 0= full preferens för SARI 
➢ 10= full preferens för VIC 

 

Empati
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AI-genererad feedback
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AI-genererad feedback
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AI-genererad feedback
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Transkriberad dialog

Dialog för mänsklig och AI-genererad rättning? 



AI-genererad feedback

A l e x a n d e r  B o r g

30 utvalda dialoger 

2 par: 1 junior och 1 senior rättare
bedömer 15 dialoger var 

Vid oenighet: senior från andra gruppen
graderar konfliktdialoger

Vid fortsatt oenighet: senior från andra
gruppen har utslagsröst

Konsensusbetyg för utvald dialog AI-rättning



AI-genererad feedback
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AI-rättning

LLM rättar varje dialog två gånger

Beräkning av intern konsistens (variation)

Beräkna Kappa koefficient 

Betygstid och effektivitet jämförs 
mot mänskliga rättare

Generera feedback baserat
 på bedömning

Återkoppling till studenter



AI-genererad feedback
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AI-genererad feedback
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AI-genererad feedback
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Sammanfattning

A l e x a n d e r  B o r g

• Flera potentiella användningsområden av AI inom interaktiva virtuella 
patientfall 

• Ett lovande komplement vid avsaknad av representativa patienter

• Uppskattad teknologi av studenter och medarbetare som bidrar med unika 
fördelar 



Erkännanden

A l e x a n d e r  B o r g

ForskningsgruppHandledare

Amanuenser
Cidem Gentline
Viking Huss
Fabricio Espinosa
Johannes Mofors
Anna Hugelius

LäkarstudenterMentor



TACK 
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