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Agenda 

Implementering 

• Phd projekt – implementering af evidensbaseret sygepleje 
• Lynkursus i implementering 
• Implementerings succeskriterier
• Praksis eksempler

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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PhD studie

Implementering af 
evidensbaseret sygepleje for patienter med 

lungebetændelse 

Design, udvikling og evaluering af en 
skræddersyet, teori-, og forskningsbaseret 

implementeringsstrategi

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Baggrund for PhD projektet- patienter med lungebetændelse

▪ 5 hyppigste årsag til indlæggelser

▪ Hyppigste årsag til 
genindlæggelser

▪ 10% dør under indlæggelse

▪ 10% dør indenfor 30 dage  

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Diagnostik, medicinsk behandling, sygepleje interventioner

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 

Kliniske retningslinjer 
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Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 

Følger vi kliniske retningslinjer? 
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PhD, 1 delstudie: kliniske retningslinjer vs. klinisk praksis

Formål

Identificere uoverensstemmelser mellem 
kliniske retningslinjers anbefalinger og 
den kliniske praksis for diagnostik, 
behandling og pleje af patienter med 
samfundserhvervet lungebetændelse 

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Overensstemmelse mellem kliniske retningslinjer og klinisk praksis

Diagnostik Adherence

Anvendesle af CURB-65 score 16.7%

Medicinsk behandling

Ordination af antibiotika behandling 13.3%

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Overensstemmelse mellem kliniske retningslinjer og klinisk praksis

Sygepleje interventioner
Overensstemmelse

Dag 1(Dag 3)

Iltbehandling 88.9% (100.0%)

Mobilisering 73.3% (55.6%)

Væsketerapi 44.4% (66.7%)

Mundpleje 26.7% (55.6%)

Ekspektorat mobilisering 18.2% (42.9%)

Ernæring ? (?)

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Mangelfuld sygepleje

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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”Gap” mellem forskning (hvad ved vi) og praksis (hvad gør vi)

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Hvad gør vi ved det?

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Definition

Implementering: 
Anvendelse af strategier for at (1) vedtage og integrere 
evidensbaserede interventioner og/eller (2) ændre mønstre 
(adfærd, kultur, vaner, organisatoriske arbejdsgange) indenfor 
specifikke rammer          

Richards et al (2015)

Implementeringsstrategi: 
Skræddersyet intervention baseret på multiple, målrettede 
aktiviteter der fremmer implementering, optagelse, 
fastholdelse af den ønskede adfærd/ ændring i praksis

Baker et al (2010); Shaw et al (2005); Powell et al (2019) 

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Hvad vil man opnå med implementering?

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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‘Houston, we have a problem!’

70 procent af forandringsprojekter lykkes ikke
McKinsey et al. 2018

Årsager: 
1. Mngl. implementeringsplan 
2. Non-evidensbaseret intervention
3. Mngl. involvering og facilitering af 

ledelsen
4. Mngl. personale involvering 
5. Impl. strategien er baseret på enkelt 

aktivitet/intervention
6. Impl. strategien matcher ikke 

konteksten

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Step 1: ”Planlægning, planlægning, 
planlægning”
Implementation Model (Grol and Wensing), Intervention 
Mapping (Bartholomew), CFIR, PARIHS, Knowledge – to-
action model (KTA), Quality Implementation Framework 
(QIF) osv. 

Implementerings succeskriterier- 4 steps 

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Step 2: Identificere barrier, facilitator og determinanter (årsagsfaktorer)
• Individ, team og organisatorisk niveau

• Anvend viden til at udvikle interventioner, der skal ændre ‘den uhensigtsmæssige’ 
praksis og øge optagelsen af evidensen

Implementerings succeskriterier- 4 steps 

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Step 3: Design interventioner og planlæg 
gennemførelse af implementering

• Multiple teori-, evidensbaseret og 
skræddersyet interventioner

Step 4: Test og evaluere (monitorer) 
implementeringsstrategien

Implementerings succeskriterier- 4 steps

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Barrier og facilitator for udførelse af sygepleje

Formål

Identificere barriere og facilitator på 
individuel, team og organisatorisk
niveau for behandling og pleje af 
patienter iflg. kliniske retningslinjer

INDIVID TEAM ORGANISATION

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Barrier og facilitator på individ, team, organisatorisk niveau

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Design af implementeringsstrategien. 
Hvad gjorde vi?

Planlægning, planlægning, 
planlægning!!!

Intervention Mapping, 6 
steps

STEP 1 ‘Logic model of the problem’

STEP 2 ‘Logic model of change’

STEP 3
Program design

STEP 4
Program produktion

STEP 5
Implementeringsplan

STEP 6 Evalueringsplan

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Identificere barrier og facilitator

Barrier og facilitator 
for udførelse af fundamental 

sygepleje
F.eks. Manglende tid, 

Fagidentitet, fagterminologi, 
forstyrrelser osv.

INDIVID TEAM ORGANISATION

Determinanter (årsagsfaktorer) 
til barrier og facilitator
F.eks. viden, forståelse, 

færdigheder, opmærksomhed, 
holdninger, self-efficacy,  osv.

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Design interventioner

• Determinanter 
(I,T,O niveau): 

• Viden 
• Forståelse
• Holdninger
• Færdigheder
• Opmærksomhed
• Self- efficacy
• Social støtte
• Organisatoriske 
ændringer

Metoder:
Teori- og eller evidensbaseret metoder 
matches med det der ønskes ændret 
determinanterne 

Eksempel. Social kognitiv teori:  
Færdigheder og holdninger påvirkes ved 
træning (bed-side), brug af rollemodel, 
opmuntring og feedback på personalets 
performance, facilitering og 
fjernelse af barriere for handling

Bartholomew et al 2011, Planning Health Promotion Programs
Mitchie et al 2008, Taxonomi of behaviour Change Techniques

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Design og planlæg interventioner og implementerings materiale 

Information, undervisning, 
bed-side træning, individuel 
supervision, gruppetræning, 
facilitering, feedback, nudging  

Information, undervisning, 
facilitering og eliminering, 
feedback  

Information, undervisning, 
feedback, planlægning, 
beslutningstagning, 
organsiatoriske ændringer

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Implementerings gennemførelse og evaluering 

Projekt organisering: 
Styregruppe, projektgruppe, 
nøglepersoner

• Planlægning af roller og 
opgaver (hvem gør hvad)

• Klæde dem på til opgaven-
undervisning, træning, osv. 

• Facilitere ejerskab

Monitorering af proces- og 
effektmål 

Anvendelse til: 
• Er vi på vej mod målet
• Evaluere og juster indsatser
• Strategisk feedback (motivation) 

til ledelse, personalet

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Test og evaluering af implementeringsstrategien

Implementering

(proces outcomes*)

Resultater

Accept

Optagelse

Hensigtsmæssighed

Troværdighed ift. design

Gennemførlighed

Gennemtrængelighed

Vedvarenhed

Omkostninger 

*Proctor et al, Implementation Outcomes Framework (IOF), 2011

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Resultat- personalets perspektiv

Jeg syntes at jeg har fået rigtig meget tid tilbage ift. udførelse af sygepleje. Det fungerer 
10 gange bedre end det gjorde det før. De 15 minutter om morgenen som man har fået 
ekstra betyder en verden for mig, for jeg har tid til patienterne nu. Jeg kan gå ud hos dem 
med det samme og jeg kan gå i gang med patientplejen og jeg kan tale med patienterne.

Individuel interview, citat 31

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Resultat-patient perspektiv

Jeg ved ikke hvad det er, men der er altså sket noget her på afdelingen. Det kan jeg sige, for 
jeg har været indlagt her før. Lad os sige det på den måde, at det ikke har været en god 
oplevelse de andre gange. Den sidste gang havde jeg det også ret dårligt. Jeg følte mig 
forladt. De sad bare der, bag ved deres computer men de kom sjældent hen til en. Men… 
denne gang… der er altså sket noget på afdelingen, … med personalet. Denne gang, de 
kommer hele tiden og tilbyder hjælp. Men de spørg ikke kun, de gør det faktisk også. De 
spørg mig om jeg har behov for væske, mad. Men ikke kun mad som sådan, de tilbyder det 
efter mit behov. De spørg også om jeg har behov for at blive vasket og jeg få hjælp til det. 
Jeg føler virkelige, at mine menneskelige behov blive dækket. Mine behov bliver set og lyttet 
til. Det er virkelige noget helt andet …. Og så er der en dejlig ro på afdelingen. Det ville jeg 
bare lige sige. 

Individuel interview nr. (50) 11.12

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 
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Tak!  
Spørgsmål?

SIGNE EEKHOLM 
Forskningsenhed for Klinisk Sygepleje, 
Medicinsk afdeling, Herlev og Gentofte Hospital 

Email: signe.eekholm@regionh.dk
Mobil: 26853625

Fagligt Selskab For Hygiejnesygeplejersker 


