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Aanleiding

Python Online tutorial Voorspelmodel

Project met data-science
Data IC patienten - Voorspelmodel vochtbalans IC
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Nieuw idee

Al op de radiologie, maar niet met beelden?!?

Al

Data scientist Radioloog
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Huidige workflow:
orderen door
aanvrager

Indicatie
Klinische gegevens

Andere gegevens
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MRI HERSENEN MET COMNTRAST " Accepteren | 3 Annuleren

Frequentie: eenmalig

Op
15-3-2023 Morgen | 10:15
Prioriteit: |Spoed | Routine

Tesla)

Referentielinks: + protocol MRI hersenen MS (3 Tesla) + protocol MRI hersenen RIP/abces (1.5 + protocol MRI hersenen RIP/abces (3 Tesla)

+ protocol MRI hersenen toxoplasmose (1.5« protocol MRI hersenen toxoplasmose (3 = protocol MRI hersenen meningioom

Tesla) Tesla) bekend (1.5 Tesla)

+ protocol MRI hersenen meningioom + protocol MRI hersenen metastasen + protocol MRI hersenen metastasen
bekend (3 Tesla) symptomatisch/meningitis (1.5 Tesla) symptomatisch/meningitis (3.0 Tesla)

+ protocel MRI hersensn metastasen + protocel MRI hersensn metastasen » protocel MRI hersenen kind tot 2 jaar (1.5
asymptomatisch (1.5 Tesla) asymptomatisch (3.0 Tesla) Tesla)

= protocol MRI hersenen bloeding (1.5 + protocel MRI hersenen bloeding (3.0
Tesla) Tesla)

Indicatie: [] metastasen asymptomatisch [] metastasen symptomatisch [ ] meningitis [ MS

] ms natulizimab (1x/jaar met contrast) [] toxoplasmose [] bloeding ECI

Klinische gegevens: |Patiént presenteert zichzelf met enorme buil. 15 wel bekend bij de MS-poli in Qost, voor de zekerheid van de buil een MR ‘

Mee | Ja
gegevens het type, de locatie in het lichaam, het materiaal en de datum van de plaatsing op)
Mee | Ja

Gewicht » 120 kg? Nee |E]

(1] Allergie voor MRI contrastmiddel? (overleg vooraf met de radicloog)
Nee  Ja (geef patiént recept met profylaxe en instructies mee)

Klasse: Extern | Klinisch @ Poliklinisch @S5l Zorgdomein

Planningsinstructies: JoR ‘ | 2] &2) H martText invoegen H & =

O Claustrofobie? (Patiént kan vooraf kijken in de MRI / eventueel gebruik maken van de prisma bril)

@ cardiac Implanted Device/Corpus alienum/prothese/fimplantaat? (Alle implantaten moeten meer dan 6 weken geleden geplaatst zijn. Geef in de Klinische

= | 100%




Huidige workflow: protocolleren door radioloog

Protocolwerklijst: Protocol: MRl Neuro 3m WEST, Totaal aantal: 67 @@
4 % | @ Y =) 9 E I gb
Vernieuwen Weergaves Dossier Contact Rel onderzoeken Onderzoekshistorie Balieorders Geen protocol | Werklijstverbergen
Pt | Orderdatum Afspricdaturn | Afsprktijd | Patient A I MON Geslach | Geb.dat. | Werrichting A LAanvranend roroverlener | Ay afdeling
o8
R |08-03-2023 ma 8 mei 2023 [09:50 Yroww  [18-03-1961 |MRIHERSENEN MET CONTRAST OF Pali MNeur
i [14-03-2023 dobaprz023  [14:05 Yroww  [03-04-1963 |MRIHERSENEN MET CONTRAST OF Pali Neur
T [30-05-2022 di 30 mei 2023 [10:20 Yrouw  [11-03-1961 |MRIHERSENEN MET CONTRAST JT Poli Neur
& |10-03-2023 di 21 mrt 2023 [15:35 Man 22-10-1949 |MRI HERSENEN MET CONTRAST OF Poli Meur
i [10-03-2023 dobaprz023 (1320 Yroww  [04-03-1994 |MRIHERSENEN MET CONTRAST OF Poli Neur
Fa [09-03-2023 wr9jun 2023 |11:05 hdan 07-09-1939 |MRIHERSENEN MET CONTRAST JT Poli Neur
ra |08-03-2023 do§jun 2023 (08:05 Man 20-08-1996 |MRIHERSENEN ZONDER COMT... JT pol sport
Fa [13-03-2023 vr 28 apr 2023 |08:05 Sroww  [13-12-1996 |MRIHERSENEN ZOMDER COMT.. JT Pali Neur
B |13-03-2023 wo Jmei 2023 |12:20 Yrouw  [02-10-1847 |MRIHERSENEN ZOMDER COMT.. OF Pali MNeur
ra |06-03-2023 vr 21 apr 2023 |08:05 Yroww  [20-07-1948 |MRIHERSENEN ZONDER COMT.. JT Pali Neur
Faw [10-03-2023 di 25 agr 2023 (08:05 Yroww  [07-01-1966 |MRIHERSENEN ZOMDER COMT.. JT Pali Meur
& |14-03-2023 do 23 mrt 2023 (15:20 Yrouw  [06-05-1945 |MRIHERSENEN ZOMDER COMT.. JT Pali Meur
rar |10-03-2023 vr 28 apr 2023 |08:35 Yroww  [21-01-1958 |MRIHERSENEN ZONDER COMNT.. JT Pali Meur
T [08-03-2023 di 25 apr 2023 (09:50 Yrouw  |25-01-2005 |MRIHERSENEN ZOMDER COMT.. JT Poli Neur
R |14-03-2023 ma 1 mei 2023 [17:35 Yroww  [26-10-1945 |MBIHERSENEN ZONDER COMT.. OF Pali MNeur
i [15-07-2022 ma 1 mei 2023 [12:20 Yroww  |28-06-1975 |MRIHERSENEN ZONDER COMT.. JT Pali Meur
T [14-03-2023 ma 1 mei 2023 (08:05 Yrouw  [28-10-1987 |MRIHERSENEN ZONDER CONT JT Poli Neur
ra |10-03-2023 ma 1 mei 2023 (08:35 Yroww  [26-07-1989 |MBIHERSENEN ZONDER COMT.. OF Poli Meur
far |09-03-2023 vr 28 apr 2023 |12:50 tdan 24-06-1947 |MRI HERSENEN ZONDER COMT.. JT Poli Geri
Fa [07-03-2023 di 25 apr2023 (12:20 Yrouw  [20-05-1981 |MRIHERSENEN ZONDER CONT JT Poli Neur
r |10-03-2023 wo 26 apr 2023 |08:35 Yroww  [22-04-2002 |MRIHERSENEN ZONDER COMNT.. JT Pali Meur
Faw [06-03-2023 di 9mei 2023 [12:20 dan 15-04-1943 |MRIHERSENEN ZOMDER COMT.. OF Poli Meur
B [14-n3-2123 win ?hanr 2023 1357 kdan 24-N11-1973 MBI SWwWK STANDAARD AT Pili Meur
4= [F Protocol Details | [F Prior Protocols Pratocol Details & v MRI HERSENEN MC
MRI HERSENEN MET CONTRAST ~ Scan protocol RIP / abces f onco ms met contrast bloeding ECI meningitis
Abdi A metastasen asymptomatisch | metastasen symptomatisch
Afspraak Orderprioriteit Parameters Comments
17-3-23, 14:50, MRI3T Routine
Vragen A
ndica MS
RIP/abces
Klinische gegevens Progressieve loopstoornis, ataxie linker arm en been, draaiduizeligheid,
hoofdpijn

Demyelinisatie? Inflammatie? Paraneoplastisch? RIP? Andere pathologie?
Claustrofobie? (Patiént kan vooraf kijken in de MRI / eventueel gebruik  Nee
maken van de prisma b
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Cardiac Implanted Device/Corpus alienum/prothese/implantaat? (Alle Nee
implantaten moeten meer dan 6 weken geleden geplaatst zijn. Geef in

de klinische gegevens het type, de locatie in het lichaam, het materiaal

en de datum van de plaatsing op)




Gewenste workflow: orderen

| HERSENEN MET CONTRAST ' Accepteren | ¥ Annuleren

Frequentie: eenmalig

Op
Prioriteit: |Spoed ‘ Routine

Referantielinks: + protocol MRI hersenen MS (3 Tesla) + protocol MRI hersenen RIP/abces (1.5 + protocol MRI hersenen RIP/abces (3 Tesla)
Tesla)
+ protocel MRI hersensen toxoplasmose (1.5« protocol MRI hersenen toxoplasmose (3 + protocol MRI hersenen meningicom
Tesla) Tesla) bekend (1.5 Tesla)
+ protocel MRI hersenen meningioom + protocol MRI hersensn metastasen » protocol MRI hersenen metastasen
bekend (3 Tesla) symptomatisch/meningitis (1.5 Tesla) symptomatisch/meningitis (3.0 Tesls)
+ protocel MRI hersenan metastasen » protocol MRI hersensn metastasen » protocol MRI hersenen kind tot 2 jaar (1.5
asymptomatisch (1.5 Tesla) asymptomatisch (3.0 Tesla) Teslz)
+ protocel MRI hersenen bloeding (1.5 + protocol MRI hersensn bloeding (3.0
Tesla) Tesla)
Indicatie: IR [ ] metastasen asymptomatisch [ metastasen symptomatisch [ meningitis [ MS

[[] ms natulizimab (1x/jaar met contrast) [] toxoplasmose [ ] bloeding ECI

Klinische gegevens: |Pati'ent presenteert zichzelf met enorme buil. Is wel bekend bij de MS-poli in Oost, voor de zekerheid van de buil een MRI ‘

@ Claustrofobie? (Patignt kan vooraf kijken in de MRI / eventueel gebruik maken van de prisma bril)

Nee | Ja

@ cardiac Implanted Device/Corpus alienum,/prothese/implantaat? (Alle implantaten moeten meer dan 6 weken geleden geplaatst zijn. Geef in de klinische
P p p p p g gep ]
gegevens het type, de locatie in het lichaam, het materiazl en de datum van de plaatsing op)

Nee | Ja

Gewicht > 120 kg? M Ja

] Allergie voor MRI contrastmiddel? (overleg vooraf met de radicloog)
Nee || Ja (geef patiént recept met profylaxe en instructies mee)

Klasse: Extern | Klinisch | Poliklinisch B4S3l Zorgdomein

Planningsinstructies: SO | ‘ [2] + ‘ S

| 100%

|
m

Rl HERSENEMN MET ST +" Accepteren | X Annuleren

Frequentie: eenmalig

Op
Prioriteit: |Spoed | Routine

Referentielinks: + protocol MRI hersenen MS (3 Tesla) = protocol MRI hersenen RIP/abces (1.5 + protocol MRI hersenen RIP/abces (3 Tesla)
Tesla)
+ protocel MRI hersenen toxoplasmose (1.5 = protocol MRI hersenen toxoplasmose (3 + protocol MRI hersenen meningioom
Tesla) Tesla) bekend (1.5 Tesla)
+ protocel MRI hersenen meningioom » protocol MRI hersenen metastasen » protocol MRI hersenen metastasen
bekend (3 Tesla) symptomatisch/meningitis (1.5 Teslz) symptomatisch/meningitis (3.0 Tesla)
» protocol MRI hersenen metastasen » protocol MRI hersenen metastasen + protocol MRI hersenen kind tot 2 jaar (1.5
asymptomatisch (1.5 Tesla) asymptomatisch (3.0 Tesla) Tesla)
+ protocel MRI hersenen bloeding (1.5 » protocol MRI hersenen bloeding (3.0
Tesla) Tesla)

Indicatie: VA1 JETTTEY [ ]| metastasen asymptomatisch [] metastasen s

toxoplasmose [ ] bloeding ECI

Klinische gegevens: |Patiénl presenteert zichzelf met enorme buil. Is wel bekend bij de MS-poli in Qost, voor de zekerheid van de buil een MRL |

O Claustrofobie? (Patignt kan vooraf kijken in de MRI / eventueel gebruik maken van de prisma bril)

Nee | Ja
@ cardiac Implanted Device/Corpus alienum/prothese/implantaat? (Alle implantaten moeten meer dan 6 weken geleden geplaatst zijn. Geef in de klinische
gegevens het type, de locatie in het lichaam, het materiaal en de datum van de plaatsing op)

Nee | Ja

Gewicht > 120 kg? m Ja

] Allergie voor MRI contrastmiddel? (overleg vooraf met de radioloog)
Nee | Ja (geef patiént recept met profylaxe en instructies mee)

Klasse: Extern Klinisch | Poliklinisch

Planningsinstructies: 2 ‘ | 2] + | 5

Sl Zorgdomein

|
m

| 100%

@ Volgend verplicht item | Order koppelen + Accepteren | X Annuleren
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Gewenste workflow: protocolleren

Protocolwerklijst: Protocol: MRl Neuro 3m WEST, Totaal aantal: 67 @@
4 % | @ Y =) 9 E I gb
Vernieuwen Weergaves Dossier Contact Rel onderzoeken Onderzoekshistorie Balieorders Geen protocol | Werklijstverbergen
Pt | Orderdatum Afspricdaturn | Afsprktijd | Patient A I MON Geslach | Geb.dat. | Werrichting A LAanvranend roroverlener | Ay afdeling
o8
R |08-03-2023 ma 8 mei 2023 [09:50 Yroww  [18-03-1961 |MRIHERSENEN MET CONTRAST OF Pali MNeur
i [14-03-2023 dobaprz023  [14:05 Yroww  [03-04-1963 |MRIHERSENEN MET CONTRAST OF Pali Neur
T [30-05-2022 di 30 mei 2023 [10:20 Yrouw  [11-03-1961 |MRIHERSENEN MET CONTRAST JT Poli Neur
& |10-03-2023 di 21 mrt 2023 [15:35 Man 22-10-1949 |MRI HERSENEN MET CONTRAST OF Poli Meur
i [10-03-2023 dobaprz023 (1320 Yroww  [04-03-1994 |MRIHERSENEN MET CONTRAST OF Poli Neur
Fa [09-03-2023 wr9jun 2023 |11:05 hdan 07-09-1939 |MRIHERSENEN MET CONTRAST JT Poli Neur
ra |08-03-2023 do§jun 2023 (08:05 Man 20-08-1996 |MRIHERSENEN ZONDER COMT... JT pol sport
Fa [13-03-2023 vr 28 apr 2023 |08:05 Sroww  [13-12-1996 |MRIHERSENEN ZOMDER COMT.. JT Pali Neur
B |13-03-2023 wo Jmei 2023 |12:20 Yrouw  [02-10-1847 |MRIHERSENEN ZOMDER COMT.. OF Pali MNeur
ra |06-03-2023 vr 21 apr 2023 |08:05 Yroww  [20-07-1948 |MRIHERSENEN ZONDER COMT.. JT Pali Neur
Faw [10-03-2023 di 25 agr 2023 (08:05 Yroww  [07-01-1966 |MRIHERSENEN ZOMDER COMT.. JT Pali Meur
& |14-03-2023 do 23 mrt 2023 (15:20 Yrouw  [06-05-1945 |MRIHERSENEN ZOMDER COMT.. JT Pali Meur
rar |10-03-2023 vr 28 apr 2023 |08:35 Yroww  [21-01-1958 |MRIHERSENEN ZONDER COMNT.. JT Pali Meur
T [08-03-2023 di 25 apr 2023 (09:50 Yrouw  |25-01-2005 |MRIHERSENEN ZOMDER COMT.. JT Poli Neur
R |14-03-2023 ma 1 mei 2023 [17:35 Yroww  [26-10-1945 |MBIHERSENEN ZONDER COMT.. OF Pali MNeur
i [15-07-2022 ma 1 mei 2023 [12:20 Yroww  |28-06-1975 |MRIHERSENEN ZONDER COMT.. JT Pali Meur
T [14-03-2023 ma 1 mei 2023 (08:05 Yrouw  [28-10-1987 |MRIHERSENEN ZONDER CONT JT Poli Neur
ra |10-03-2023 ma 1 mei 2023 (08:35 Yroww  [26-07-1989 |MBIHERSENEN ZONDER COMT.. OF Poli Meur
far |09-03-2023 vr 28 apr 2023 |12:50 tdan 24-06-1947 |MRI HERSENEN ZONDER COMT.. JT Poli Geri
Fa [07-03-2023 di 25 apr2023 (12:20 Yrouw  [20-05-1981 |MRIHERSENEN ZONDER CONT JT Poli Neur
r |10-03-2023 wo 26 apr 2023 |08:35 Yroww  [22-04-2002 |MRIHERSENEN ZONDER COMNT.. JT Pali Meur
Faw [06-03-2023 di 9mei 2023 [12:20 dan 15-04-1943 |MRIHERSENEN ZOMDER COMT.. OF Poli Meur
B [14-n3-2123 win ?hanr 2023 1357 kdan 24-N11-1973 MBI SWwWK STANDAARD AT Pili Meur
4= [F Protocol Details | [F Prior Protocols Pratocol Details & v MRI HERSENEN MC
MRI HERSENEN MET CONTRAST ~ Scan protocol RIP / abces f onco ms met contrast bloeding ECI meningitis
Abdi A metastasen asymptomatisch | metastasen symptomatisch
Afspraak Orderprioriteit Parameters Comments
17-3-23, 14:50, MRI3T Routine
Vragen A
&
RIP/abces
Klinische gegevens Progressieve loopstoornis, ataxie linker arm en been, draaiduizeligheid,
hoofdpijn

Demyelinisatie? Inflammatie? Paraneoplastisch? RIP? Andere pathologie?
Claustrofobie? (Patiént kan vooraf kijken in de MRI / eventueel gebruik  Nee
Pagina 8 9 [april 20126 van de prisma b Proiect OMA
Cardiac Implanted Device/Corpus alienum/prothese/implantaat? (Alle Nee
implantaten moeten meer dan 6 weken geleden geplaatst zijn. Geef in
de klinische gegevens het type, de locatie in het lichaam, het materiaal
en de datum van de plaatsing op)




Aanpak

. . . M h-- |..k
Klinische gegevens ‘ NLP-algoritme ‘ ee:é;’:’]asrrs;;g} ke
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Data

Data uit Epic
» Kilinische gegevens uit order
» (Geselecteerde scanprotocol

Selectie van actieve scanprotocollen met voldoende data:

Jaren B3 Scanprotocol Aantal

2018 2019 22020 £2021 2022 Eindtotaal metastasen 2605
ms 2106
Scan protocol RIF [ abces [ onco 1991
|metastasen 746 757 701 401 2605 ms met contrast 640
|ms 633 714 4936 263 2106 metastasen symptomatisch 443
| RIP [ abces f onco 403 499 448 364 277 1991 metastasen asymptomatisch 236
|ms met contrast 5 355 280 640 meningitis 65
| metastasen symptomatisch 140 308 448 hersenmetastase 59
| metastasen asymptomatisch 64 172 236 RIP a7y
| meningitis 2 11 52 65 bloeding ECI 40
hersenmetastase 59 59 meekijken 13
]RIP 47 a7 metastasen (snel) 2
|bloeding ECI 12 28 40 Eindtotaal 8252 @
) _ meekijken 13 13 OIVQ
Pagina 10 9 april 2026 b
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Pre-processing

Pagina 11

Strippen van:

 Leestekens

« Getallen

« Stopwoorden

« Korte woorden
(afkortingen)

“Verkeerde” input
erin gebleven,
zoals: Graag
binnen 3 weken
uitvoeren!

9 april 2026 Project OMA

W= din Wk

def

def

def

def

def

def

def

preprocess_text({notes):

new_notes = []
tor note in notes:
note = note.lower()
note = note.strip()
note = strip_punctuation{note) # Verwijder leestekens
note = strip_digits(note) # Verwijder getallen
note = tokenize(note) # Maak lijst wan woorden
note = remove_stopwords({note) # Verwlijder stopwoorden
note = remove_short{note) # Verwijder korte woorden

note = ' ".join(note)
new notes.append({note)
return new_notes

strip_accents({s):
return "'

strip punctuation(s):
# s is string
return "'.join{char for char in s if char not in string.punctuation)

strip_digits(s, sub=""):
# = is string
return re.sub{"\d+"', sub, s)

tokenize(s):
# s is string
return word_tokenize(s)

remove_stopwords (s, language="dutch®):

# = is list of words

stopwords list = stopwords.words(language)

return [token for token in s if token not in stopwords list]

remove_short(s, min_length=4):
# s is list of words
return [token for token in s if len({token) >= min_length]

olv

een santeon
ziekenhuis

.Join{c for c in unicodedata.normalize('MNFD"', s} if unicodedata.category(c) != "Mn")

3@



1 # Create vectorizer
Trai nin & eval uatie 2 vectorizer = TtidfVectorizer(min df=1, max_ features=4888, ngram_range=(1,1))
9 :
4  # Vectorize notes
5  train_vecs = vectorizer.fit_transform(train_notes)
Reca”: HOW many pOS|t|Ve 6  test _vecs = vectorizer.transform(test notes)
. 7
instances have been found 8  print(train_vecs. shape)
out off all positive v
|r]€5t€3r1(36355’? 1 logreg.tit(train_vecs, train_labels)
2 preds = logreg.predict({test vecs)
3 print{classification report(test labels, preds))
- - - L] 4
F)rfa(:IESIC)r]' If tr]ea rT1()(jEBIES 5 auc = roc_auc_score(test labels, logreg.predict proba(test vecs),multi class="owr")
I 1 6 rint{'AUC score: ',round({auc,3
predicts a hit, what B L=
- ? "\p'/
percentage Is correct”
precision recall fl-score  support
RIP / abces / onco @8.75 @.95 8.84 589
metastasen asymptomatisch a.77 8.58 8.65 185
metastasen symptomatisch 8.61 a.29 .39 168
ms met contrast .25 g.84 g.89 225
accuracy a8.78 o949
macro avg a.77 a.66 &.69 o949
weighted avg a.77 8.78 @.7a 89

Pagina 12 9 april 2026 Project OMA
AUC score: @.916



1 # Create vectorizer
Trai nin & eval uatie 2 vectorizer = TtidfVectorizer(min df=1, max_ features=4888, ngram_range=(1,1))
9 :
4  # Vectorize notes
5  train_vecs = vectorizer.fit_transform(train_notes)
Reca”: HOW many pOS|t|Ve 6  test _vecs = vectorizer.transform(test notes)
. 7
instances have been found 8  print(train_vecs. shape)
out off all positive v
|r]€5t€3r1(36355’? 1 logreg.tit(train_vecs, train_labels)
2 preds = logreg.predict({test vecs)
3 print{classification report(test labels, preds))
- - - L] 4
F)rfa(:IESIC)r]' If tr]ea rT1()(jEBIES 5 auc = roc_auc_score(test labels, logreg.predict proba(test vecs),multi class="owr")
I 1 6 rint{'AUC score: ',round({auc,3
predicts a hit, what B L=
- ? "\p'/
percentage Is correct”
precision recall fl-score  support
RIP / abces / onco @8.75 @.95 8.84 589
metastasen asymptomatisch a.77 8.58 8.65 185
metastasen symptomatisch 8.61 a.29 .39 168
ms met contrast .25 g.84 g.89 225
accuracy a8.78 o949
macro avg a.77 a.66 &.69 o949
weighted avg a.77 8.78 @.7a 89
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Implementatie

-

Python script: Highlight bi
Score bij protocolleren
ledere order

Nebula (Epic cloud) Radiant (Epic radiologie)
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Succesfactoren

» Een data scientist met goede kennis!
* Een betrokken medisch specialist!
« Data

« Geschikte omgeving
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afsluiting
: dank voor je aandacht

ziekenhuis
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