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Buanes & Kvåle Norsk intensivregister. 2019, Marshall et al. J Crit Care. 2017, 

Rhodes et al. Intensive Care Med. 2012, Søreide et al. NAF & NSFLIS. 2014

• Tverrfaglig og Inter profesjonell spesialitet dedikert til håndtering av 

omsorg gitt til intensivpasienter

• Intensivpasienter har truende eller manifest, akutt organsvikt

• Pasientutfall avhenger av kvaliteten på 

intensivbehandlingen
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Barr et al. Crit Care Med. 2013, Brattebø et al. Quality and Safety in Health Care. 2004, Donabedian. Milbank Q. 2005, Donabedian. Oxford 

University Press. 2003, Guidet et al. Cambridge University Press . 2016, Luetz et al. J Crit Care. 2016, Rhodes et al. Intensive Care Med. 2012 

Kvalitet i intensivbehandling

 Behandling i tråd med best tilgjengelig 

kunnskap

 Implementering av retningslinjer kan

forbedre kvaliteten på omsorgen

 Effektive strategier er nødvendige for å sikre etterlevelse av retningslinjer

 Men ulike strategier har vist varierende effekt

 Måle kvalitet: Kvalitetsindikatorer (QI) vurderer struktur, prosess eller utfall
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De Vos et al. Int J Qual Health Care. 2009, De Vos MLG, et al. BMJ Qual Saf. 2013, 

Fretheim et al. FHI. 2015, Ivers et al. Cochrane Database Syst Rev. 2012, Ivers et al. 

J Gen Intern Med. 2014, Ivers et al. Impl sci. 2014, Tuti et al. Impl sci. 2017

Strategier for å øke etterlevelse av retningslinjer

 Tradisjonelle implementerings- og kvalitetsforbedringsstrategier

 Audit og feedback (A&F) fungerer ved å endre mottakerens bevissthet om 

gjeldende praksis, og motiverer dem til å forbedre praksis

 A&F er den mest brukte strategien relatert til 

kvalitetsindikatorer (QIs)

 Strategier som involverer sosiale medier 

var ikke beskrevet i 2017
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Implementerings strategier

Følgende interventioner øker sannsynligvis etterlevelse av

retningslinjer:

 Kurs og møter

 Lokale opinionsledere (ressurspersoner)

 Monitorering og tilbakemelding (Audit & feedback)

 Skreddersydde intervensjoner

 Klinisk beslutningsstøtte (inkl. påminnere)

 Praksisbesøk (inkl. «practice facilitation»)

Fretheim, A., Flottorp, S., & Oxman, A. 2015. https://www.fhi.no/publ/2015/effekt-av-tiltak-for-implementering-av-kliniske-retningslinjer/2015
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Implementerings strategier

Grimshaw, et.al., 2001. Medical Care. Boaz, et.al., 2011. BMC Research Notes. Squires, et.al., 2014. Implement Sci.; Boaz, et.al., 2024. Implement Sci.

n= 41

n= 13

n= 32
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It depends!

 Liten effekt på prosess

 Ingen strategi ser ut til å være mer effektiv enn de andre i alle sammenhenger

 Implementeringsstrategier i 2024 inkluderer 20 strategier innen disse kategoriene:

 Undervisning

 Lokale opinionsledere

 Audit & feedback

 Påminnelser

 Informasjons- og kommunikasjonsteknologi

 Sammensatte intervensjoner

 Ny

 Ny

Grimshaw, et.al., 2001. Medical Care. Boaz, et.al., 2011. BMC Research Notes. Squires, et.al., 2014. Implement Sci. Boaz, et.al., 2024. Implement Sci.
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Undervisning, kurs, møter

Forsetlund et al. 2009. Cochrane Database Syst Rev. 

 Studier inkludert: 81

 Kurs, konferanser, forelesninger, workshops, seminarer og symposier

 Kan forbedre profesjonell praksis, alene eller kombinert med andre 

intervensjoner

 Effekten er sannsynligvis liten

↑ Økt deltakelse, bruk av både interaktive og 

didaktiske former, mer alvorlige utfall

↓ mer kompleks atferd
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Lokale Opinionsledere

 Studier inkludert: 24 

 Troverdige og pålitelige individer som sprer og implementerer best tilgjengelig 

kunnskap

 Fungerer gjennom sosial innflytelse basert på respekt fra kollegaer

 Forbedrer helsepersonells etterlevelse av evidensbasert praksis (EBP)

↑  Finne opinions lederne 

↑  Tilstrekkelig tid

Flodgren, et.al., 2011. Cochrane Database of Syst Review.; Flodgren, et.al., 2019. Cochrane Database of Syst Review
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Påminnelser

 Studier inkludert: 63

 Manuelt genererte påminnelser levert på papir

 Brukes for å minne klinikere på å utføre oppgaver

 Forbedrer sannsynligvis etterlevelse av anbefalinger

 Små til moderate forbedringer

↑ Tidsriktig informasjon

Pantoja et.al. 2019. Cochrane Database Syst Rev.; Cheung et.al. 2012. Systematic Reviews
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Audit & feedback

Brehaut & Eva. 2012. Implement Sci., Hysong. 2009. Med Care., Ivers et al. 2012. Cochrane Database Syst Rev., Ivers, et al. 2014. J Gen Intern, 

Ivers et.al., 2014. Implement Sci., Jamtvedt et.al. 2006. Qual Saf Health Care., Tuti et al. 2017. Implement Sci.

 Oppsummeringer av klinisk praksis gitt til helsepersonell

 Har som mål å oppmuntre individet til å følge profesjonelle standarder

 Fungerer ved å endre mottakers bevissthet og overbevisninger

 Kan effektivt forbedre kvaliteten på omsorgen

↑ Multimodal tilbakemelding

↑  Kommer fra en pålitelig kilde

↑  Inkluderer sammenligning av data med relevante andre
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Faktorer som påvirker
implementering

 Retningslinjer

 Klare, evidensbaserte

 Implementeringsstrategier

 Flere strategier, mer omfattende strategier

 Profesjon

 Mangel på bevissthet, begrenset kjennskap, mangel på enighet, 

(motivasjon?)

 Pasienter

 Motstand og komorbiditeter

 Miljø

 Begrenset tid og personellressurser, arbeidspress, negativ holdning

fra kolleger eller overordnede

Francke, et.al., 2008. BMC Medical Informatics and Decision Making.
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Implementeringsstrategiene må overkomme barrierene

negative attitude among peers and superiors 
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Lofton. J Obstet Gynecol Neonatal Nurs. 2015, Moorhead et al. J Med Internet Res. 2013, Piscotty et al. On-Line Journal of Nursing Informatics. 

2016, Witherspoon et al. Am J Crit Care. 2016, Young et al. Crit Care Resusc.. 2013

Sosiale Medier (SoMe)

 SoMe muliggjør umiddelbar kommunikasjon

 Bruk av SoMe blant den generelle befolkningenen er høy

 Fordeler og begrensninger ved bruk av SoMe i helsekommunikasjon og

utdanning

 Lukkede Facebook-grupper for sosialt innhold og vaktbytte på

intensivavdelingene var allerede etablert

 Studier om bruk av SoMe for profesjonelle formål i intensivavdelinger

manglet
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Design

Paper I
Survey 

Paper II
Quasi experimental study 

Paper III
Focus group 
interviews 

Multifaceted intervention

Jan’17 Aug’17 Sept’17 Apr’18 Jun’18

Tre artikler; I-III, to kvantitative og en kvalitativ studie 

Hensikt

Å utforske, beskrive og evaluere bruken av sosiale medier for å tilby revisjon og 

tilbakemelding av kvalitetsindikatorer for å optimere etterlevelse av retningslinjer 

og dermed kvaliteten på intensivomsorgen som gis i intensivavdelingen.
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Retrospective data collection of QI  
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Kvantitative data fra
en elektronisk
nettbasert
undersøkelse via 
Nettskjema
(Universitetet i Oslo)

n = 253

2 Data

Beskrive
intensivsykepleieres og
legers bruk av SoMe 
generelt og deres
oppfatning av å bruke
lukkede Facebook-
grupper for å motta
profesjonelt innhold om 
intensivmedisinske emner.

1 Hensikt

Deskriptiv statistikk

Bivariat statistisk
analyse

3 Analyse
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Flerfasettert intervensjon

Undervisning og møter

Facebook-kampanje

Måling og tilbakemelding av

syv kvalitetsindikatorer

gjennom Facebook og e-post

Lokale ressurspersoner



Kvantitative data fra
elektroniske
pasientjournaler, 
Norsk
Intensivregister og
Facebook-grupper

n = 1053 → 16 
månedlige
datapunkter

2 Data

Evaluere virkningen av en 
flerfasettert intervensjon 
for å bedre etterlevelse av 
anbefalte retningslinjer 
for smerte, 
agitasjon/sedasjon og 
delirium (PAD)

Evaluere Facebook-
intervensjonsprosessen

1 Hensikt

Deskriptiv statistikk

Bivariat statistisk
analyse

Generaliserte
blandede modeller 
for repeterte
målinger med 
ustrukturert
kovariansmatrise

3 Analyse
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Smerte (P): 

B= 30.7 (25.7 - 35.8)

Agitation/ Sedation (A): 

B= 25.8 (19.4 - 32.2)
Delirium (D): 

B= 33.9 (28.4 - 39.4)

Ant sykepleiervakter med dokumentert P/A/D x 100

Ant sykepleiervakter pasienten var på avd.
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70 %

6 %

Kommentarer: 2 %
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Kvalitative data fra
to semi-strukturerte
fokusgruppeintervju
er

n = 12

2 Data

Utforske
intensivsykepleieres og
legers erfaringer med 
bruken av avdelingens
lukkede Facebook-gruppe
som del av flerfasettert
intervensjon, med mål om 
å bedre etterlevelse av
retningslinjer

1 Hensikt

Kvalitativ tematisk
analyse av Braun & 
Clarke

3 Analyse
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’One size does not fit all’ ’Matter out of place’

Ill. Presentermedia

Simplifying practice or justifying 

change

Targeting individual 

barriers

Content is key

Applicable, yet inappropriate

Ensuring information
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 Personalet var aktive SoMe-brukere, hovedsakelig til ikke-profesjonelle formål

 Facebook var det mest brukte SoMe

 Sykepleierne var mer aktive brukere og mer positive 

til profesjonelt innhold i lukkede Facebook-grupper

enn leger

 Sykepleierne leste faglitteratur sjeldnere

Konklusjon

Ill. Presentermedia
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 Intervensjonen var assosiert med forbedret

etterlevelse av retningslinjer

 De fleste ansatte hadde sett innleggene, men få

likte eller kommenterte

Ill. Presentermedia
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 A&F av QIs motiverte forbedringer, men faglig innhold

på Facebook ble oppfattet som upassende

 Mer relevante plattformer ble foreslått

for å sikre profesjonell kommunikasjon

Artikkel III

Ill. Presentermedia
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 Enkeltstudie med lite utvalgsstørrelse

 Svarprosent 64%, frafallsanalyse ikke mulig

 Selvrapporterte data med ikke-validert spørreskjema

 Blandet gruppe av leger og sykepleiere

 Bekjentskap med forskerne

 Ikke-randomisert, ikke-blindet kvasi-eksperiment

 Historisk sammenligningsgruppe

 Hawthorne-effekt

 Flerfasettert intervensjon
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 Strategisk bruk av sosiale medier har potensiale til å øke bevisstheten og

motivere til forbedring

 Innholdet/ budskapet er viktigst

 Identifisere og innføre passende sosiale medier som

passer intensivpersonellets behov og preferanser, 

for å tilrettelegge for effektiv kommunikasjon i

intensivavdelingen
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Hva betyr dette for dere?



Yes! It depends!

 Liten effekt på omsorgsprosessen

 Ingen strategi ser ut til å være mer effektiv enn de andre i alle sammenhenger

 Implementeringsstrategier i 2024 inkluderer 20 strategier innen disse kategoriene:

 Undervisning

 Lokale opinionsledere

 Audit & feedback

 Påminnelser

 Informasjons- og kommunikasjonsteknologi

 Sammensatte intervensjoner

 Ny

 Ny

Grimshaw, et.al., 2001. Medical Care. Boaz, et.al., 2011. BMC Research Notes. Squires, et.al., 2014. Implement Sci. Boaz, et.al., 2024. Implement Sci.



It depends!

 Liten effekt på omsorgsprosessen

 Ingen strategi ser ut til å være mer effektiv enn de andre i alle sammenhenger

 Implementeringsstrategier i 2024 inkluderer 20 strategier innen disse kategoriene:

 Undervisning

 Lokale opinionsledere

 Audit & feedback

 Påminnelser

 Informasjons- og kommunikasjonsteknologi

 Sammensatte intervensjoner

 Sosiale medier -strategier

 Verktøysett (for det meste opplæringsmateriell)

Grimshaw, et.al., 2001. Medical Care. Boaz, et.al., 2011. BMC Research Notes. Squires, et.al., 2014. Implement Sci. Boaz, et.al., 2024. Implement Sci.



Sosiale medier

Bhatt et.al., 2021. Eur Urol Focus. 

Studier inkludert: 5

 Målrettet mot personell (3) og pasienter (2)

 Type sosiale medier og teknikker varierte

 Signifikant forbedring i kunnskap, bevissthet, etterlevelse, 

og positiv atferd mot retningslinjer

 Et stort publikum så og engasjerte seg i spredningen 

av retningslinjer

 Kvaliteten på studiene var lav








