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ITSTJALER TID FRA SYGEPLEJERSKER — 0G PATIENTEN BETALER PRISEN
-DET MENER HVER ANDEN SYGEPLEJERSKE | EN NY UNDERSOGELSE

Lotte Evron, sygeplejerske, ph.d., journalist, Maj Siercke, sygeplejerske, ph.d., chefredaktor
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E n ny undersegelse om spild i sundhedsveesenet blandt 133 sundhedsfaglige selskaber viser, at [T-udfordringer er en

daglig realitet for mere end hver anden sygeplejerske i det danske sundhedsveesen.

Systemerne taler ikke sammen, data gér tabt, og patienterne ma gentage deres historie, fordi sundhedspersonalet
ikke har adgang til tidligere vurderinger. Det skaber ikke bare frustration - det koster tid, faglighed og i sidste ende kvalitet
i plejen.

G‘»OECD Organisation for Economic Co-operation and Development

OECD skenner, at omkring en femtedel af sundhedsudgifter gér til unedvendige aktiviteter og opgaver, som ikke bidrager
til at forbedre sundheden. | Danmark svarer en femtedel til cirka 55 mia. kr. &rligt ud af det samlede sundhedsbudget pa
278 mia. kr.

| undersogelsen om spild i sundhedsvaesenet, vurderer 18 ud af 22 sygeplejefaglige selskaber, at IT er et generelt
problem i hverdagen. 13 af de sygeplejefaglige selskaber oplever det som et dagligt eller ugentligt benspeend. Det er ikke
kun et teknisk problem, det er et symptom pé& IT-systemer, der ikke er designet til at understette sygeplejens kerneopgaver.
13 ud af 21 leegevidenskabelige selskaber oplever IT som en daglig eller ugentlig hindring. Blandt de faglige selskaber for
andet sundhedspersonale som fysioterapeuter, bioanalytikere og ergoterapeuter, er det hele 21 ud af 40, der oplever
daglige eller ugentlige problemer med IT.

Né&r s& mange faggrupper med forskellige arbejdsopgaver og perspektiver peger pé IT som en barriere, ber det veekke

politisk og ledelsesmaessig bekymring. Det handler ikke om modstand mod teknologi, men om et enske om systemer, der
understetter det, der er vigtigt for patienten.

www. sygeplejevidenskab. dk
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IT-systemer som arsager til spild

Ved ikke

Nej

Ja sjeldent

Ja ménedeligt

Ja ugentligt

Ja dagligt

o
(9]

Faglige selskaber for sygeplejersker
Specialebzrende leegevidenskabelige selskaber

@® Ovrige sundhedsfaglige selskaber

SADAN GJORDE VI

Fem sundhedsmedier er géet sammen om den hidtil mest
omfattende sporgeskemaundersegelse af unedvendige
behandlinger og undersagelser i sundhedsvaesnet.

133 sundhedsfaglige selskaber blev kontaktet

39 specialebeerende lzegefaglige selskaber og 35 syge-
plejefaglige selskaber og 59 @vrige sundhedsfaglige
selskaber eller fagorganisationer er blevet spurgt om
overdiagnosticering,  overbehandling, evidens  for
behandling og veerdien af behandlingen for patienterne.
68 sporgsmal i alt med mulighed for uddybning af
svarene. 90 faglige selskaber eller fagorganisationer
svarende til 68 procent af de adspurgte har besvaret
spergeskemaet og givet deres bud pé&, hvor de ser
problemerne udfolde sig i hverdagen.

o
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Selskaber som har faet sporgeskemaet

39 specialebaerende selskaber under Organisationen
Leegevidenskabelige Selskaber (LVS)

35 faglige selskaber tilknyttet Dansk Sygeplejerad (DSR)
6 repreesentanter fra fagomréder tilknyttet Danske Bio-
analytikere

16 faglige selskaber tilknyttet Danske Fysioterapeuter

15 faglige selskaber tilknyttet Ergoterapeutforeningen

9 faglige selskaber tilknyttet Tandleegeforeningen
Fagligt Selskab for Kliniske Dieetister tilknyttet Kost- og
Erneeringsforbundet

Dansk Jordemoderfagligt Selskab tilknyttet Jordemoder-
foreningen

Dansk Selskab for Kiropraktik tilknyttet Dansk Kiropraktor-
Forening

Dansk Selskab for Osteopati tilknyttet Danske Osteo-
pater

Landsforeningen af Danske Tandteknikere

Dansk Selskab for Optometri

Radiograf Rédet

Dansk Ambulancefagligt Selskab

Foreningen Danske Bandagister

Danske Fodterapeuter

FOA Social- og Sundhedssektor

Danske Tandplejere
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Ifelge Signe Eekholm, sygeplejerske og postdoc, forsker i
implementering og klinisk sygepleje, gemmer sig en
dybere og mere alvorlig problematik bag de tekniske
frustrationer: At dokumentation, stjeeler vigtig tid fra
patienten og fra sygeplejen:

' 'Vi dokumenterer bagudrettet, hvad vi har gjort,
men ikke hvad der skal ske. Der mangler oftest
mé&l og plan for patienten, og det resulterer i,
at pleje- og behandlingsplan for sygeplejen
bliver usynlig.

Dobbeltarbejde og meningsles registrering

Signe Eekholm, forteeller, at dokumentationen i dag er
preeget af dobbeltarbejde, besveerlige arbejdsgange og
meningsles registrering, som ikke skaber veerdi for
hverken patient eller personale. Vi forseger i stor stil at
leve op fil tilsynskravene for dokumentation og fokuserer
pé at sikre, at alle skemaer og registreringer er udfyldt -
frem for at bruge dokumentationen som et redskab til at
statte den kliniske beslutningstagning og planleegning og
udfersel af plejen af den enkelte patient:

"Som eksempel méler vi sygeplejen p&, om
patienten er blevet ernzeringsscreenet. lkke p&

om der er udarbejdet en plan der sikrer, at
patientens  ernaeringsbehov  faktisk  bliver
opfyldt. Det er kvantitet frem for kvalitet.

Samme problem peger specialleege i lungemedicin og
specialist i palliativ medicin Kristoffer Marsé, pé:

"Vi bruger alt for meget energi p& at
dokumentere ting, som ikke er veesentlige for

den enkelte. Vi fokuserer p& det mélbare frem
for det meningsfulde.

www.sygeplejevidenskab. dk

Signe Eekholm henviser til VIVE's rapport:
Uhensigtsmeessig_dokumentation og_behandling_i_sund-

hedsveesenet som peger pd tre centrale problemer:

o Dobbelt dokumentation
o Desveerlige arbejdsgange
e Minimal klinisk veerdi.

Men hun tilfgjer ogsé et fjerde problem, som hun identi-
ficerede i sin egen forskning:

e Manglende faglighed i dokumentationen:

"Sygep/ejerskerne dokumenterer proces, ikke
plan. Det betyder, at kollegerne ikke kan
overtage patienten med et klart billede of,
hvad der skal ske. Og sé& starter man forfra
med at identificere patientens behov og

problemstillinger i hver vagt.

Systemisk spild og faglig udhuling

Spergeskemaundersagelsen bekreefter billedet fra VIVES
rapport: Sygeplejersker oplever, at [T-systemerne er
langsomme, lukker ned, og ikke understetter problem-
stillinger pé& tveers aof sektorgreenser. Rentgen- og
blodprevesvar overfares ikke automatisk mellem regioner,
og kommunale medarbejdere har ikke adgang fil
hospitalsdata. Det ferer til gentagne undersegelser,
dobbeltregistrering og tab af viden:

“Vi bruger tid p& at indhente svar, som burde veere

tilgeengelige. Det er dobbeltarbejde og tidsspilde,” lyder
det fra en respondent i undersegelsen.

r .
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Signe Eekholms forskning viser, at sygeplejersker
bruger op mod 45 minutter p& at danne overblik over
patienterne ved vagtstart - ikke fordi it-systemer er
ustabile, men fordi det kreever ungdvendigt mange klik
og gennemgang af flere forskellige systemer for at
skabe et samlet billede af patienten. Desuden viser
hendes forskning, at fordi de diagnostiske oplysninger og
leegefaglige behandlingsplaner er langt mere tilgeenge-
lige og synlige, bruger sygeplejersker primeert disse
informationer til at navigere i plejen.

Som konsekvens risikerer de sygeplejefaglige behov og
handlinger hos patienten i hgjere grad at blive overset,
og der kan potentielt opstad missed nursing care, hvor
veesentlige sygeplejeopgaver ikke er blevet dokumen-
teret eller udfert. Det betyder, at p& trods af det
omfattende forarbejde ved vagtstart ender syge-
plejerskerne alligevel uden et reelt overblik over
patientens behov.

Systemet understotter nemlig ikke en samlet behand-
lings- og plejeplan, hvor de tveerfaglige observationer,
vurderinger og handlinger kobles sammen.

| undersggelsen om spild i sundhedsvaesenet, peger de
sygeplejefaglige selskaber p&, at sygeplejersker bruger
tid p& at navigere efter de leegefaglige vurderinger, som
er omdrejningspunktet i it-systemets dokumentations-
system. Modsat kommenterer deltagerne ikke p&, at den
sygeplejefaglige dimension ofte gér tabt i et it-system,
der ikke giver plads til sygeplejen.

Det undrer ikke Signe Eekholm, at sygeplejerskerne ikke
selv peger p& den manglende handleplan for sygeplejen

i undersegelsen.

Det bakkes op af tidligere undersegelser som viser, at

sygeplejen i et system som den elektroniske patient-
journal Sundhedsplatformen er fraveerende.

Sygeplejen i skyggen af it-systemet

| sit ph.d.-projekt interviewede og observerede Signe
Eekholm plejepersonalets arbejde p& et medicinsk afsnit
gennem fem mé&neder.

Et centralt fund i Signe Eekholms ph.d.-projekt er, at
sygepleje udferes nederst i det kliniske hierarki og den
position ger det vanskeligt for sygeplejersker at felge
evidensbaserede retningslinjer i praksis. | studiet finder
hun bl.a., at it-systemer og dokumentationskrav fjerner
tid fra patienten.

Systemerne er ikke designet fil at understette syge-
plejefaglige vurderinger, hvilket resulterer i bagudrettet
og fragmenteret dokumentation. Det betyder, at
sygeplejeplaner mangler i it-systemerne og det skaber et
menster af fagligt og organisatorisk ressourcespild.

Signe Eekholms forskning viser, at sygeplejerskers evne fil
at levere kvalitetspleje atheenger af deres faglige
kompetencer, et steerkt tveerfagligt samarbejde, orga-
nisatorisk stette og ledelsens prioriteringer. Nér disse
faktorer svigter, bliver sygeplejen usynlig med konse-
kvenser for patientens sikkerhed og behandling:

' 'Nér der ikke er dokumenteret en plan, starter
man med at identificere patienternes behov
forfra i hver vagt. Det er et keempe ressource-
spild og det rammer patienten”.

Fra dokumentation til manglende sygepleje

Den manglende tid og det systemiske spild har
konsekvenser. Nar sygeplejersker ikke nér at mobilisere
patienter, give mundpleje eller fere samtaler, opstér der
missed nursing care og det kan fere ftil komplikationer,
forleenget indleeggelse og genindleeggelser.

Missed nursing care er et internationalt anerkendt
begreb, som betyder mangelfuld eller manglende
sygepleje. Det henviser til, at patienterne ikke far den
sygepleje, de har behov for, og derved far de ikke
deekket hele deres essentielle behov. Bade national og
international forskning har vist, at manglende sygepleje
har store konsekvenser for patienterne.

Manglende sygepleje er ikke kun et faenomen i hos-
pitalsveesenet. Det viser sig ogsé i primeer sektor, seerligt
p& plejehjem og i kommunale indsatser, hvor res-
sourcerne er knappe, og personalet ofte star alene med
komplekse vurderinger.

Kristoffer Mars&d peger p&, at mange indleeggelser fra
plejehjem kunne undgés, hvis fagligheden og den
palliative tilgang blev styrket lokalt:

' 'V/ skal haeve fagligheden og tilgangen fil hjeelp
pé& plejehjemmene, s& personalet i hojere grad
kan héndtere flere situationer lokalt. Det
kreever selvfolgelig adgang til data pé tveers af
sektorgraenser, men det ville bd&de spare
ressourcer og styrke omsorgen.

I sporgeskemaundersogelsen fremgar det, at
kommunale medarbejdere ofte ikke har adgang fil
hospitalsdata, og at prevesvar og vurderinger ikke
overfgres automatisk. Det betyder, at viden gér tabt og
at patienter risikerer at blive genindlagt, fordi der
mangler sammenhaeng og kontinuitet i plejen. Om det
siger Kristoffer Marsé:

' 'Hvis vi kunne heeve fagligheden og tilgangen til
hjeelp pé& plejehjemmene, ville vi kunne undgd
unedvendige indleeggelser og samtidig sikre en
mere veerdig afslutning pd livet for de mest
skrebelige borgere.
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Det kreever investering i kompetencer, bedre tveer-
sektoriel kommunikation og systemer, der understotter
klinisk vurdering, ikke bare registrering. Som Eekholm
p&peger, der er behov for at revurdere tilsynsdata og
kravene for dokumentation, for s& leenge vi eftersperg
kvantitet frem for kvalitet, kommer patienterne ikke til at
modtage pleje som er essentiel for at handtere
sygdommen og sikre deres overlevelse. Det geelder ogsé
i primeer sektor, hvor dokumentationskrav og manglende
adgang il relevante data forhindrer personalet i at
handle fagligt og rettidigt.

Den stjalne tid

Signe Eekholm kalder det “den stjélne tid". Det er den
tid, der burde bruges pé& patientpleje, men som i stedet
gér til dokumentation, koordinering og afbrydelser.

Et studie fra 2021 viste, at sygeplejersker bruger store

dele af deres tid p& opgaver, der ikke er relateret fil
kerneopgaven i sygeplejen. Signe Eekholm forklarer:

' 'Def er ikke ond vilie. Men tiden bliver taget af
organisatoriske strukturer, hierarkier og biome-
dicinske prioriteter. Vi bliver trukket veek fra
patienten.

Det billede gér igen i spergeskemaundersegelsen, hvor
sygeplejersker beskriver et arbejdsmiljg preeget aof
travlhed, underbemanding og sporadisk opleering. Flere
oplever, at de kun har tid til at “slukke ildebrande”, og at
relationen til patienten gar tabt.

“Patienterne far nedterftig personlige pleje, og mangler
hjeelp til tandberstning, selvom vi ved at det kan fere til
alvorlige infektioner,” skriver en respondent.

Sygeplejersker er uddannet til at varetage helheds-
orienteret og evidensbaseret pleje. De ved, at mund-
hygiejne forebygger blandt andet lungebeteendelse,
smerter, tygge- og synkeproblemer. De ved, at personlig
pleje, mobilisering og neerveer er afgerende for pa-
tientens velbefindende og helbredelse. Det betyder
ifelge Signe Eekholm:

' 'Tic/en gér fra patienten. Lige meget hvad, sé
rammer det i sidste ende altid patienten.

Kristoffer Marsé tilfajer:

"Jo mere tidspres, jo mindre teenker vi - og jo
mere ger vi bare det, vi plejer.

Signe Eekholm peger p&, at problemet ikke kun handler
om spild af tid pé& it-systemer, men ogs& om manglende
faglige kompetencer, ledelsesopbakning og politiske
prioriteringer. Systemerne er designet til at opfylde
tilsynskrav - ikke til at understette klinisk kvalitet:

' '\//' har et system, der er bygget til registrering
af biomedicinske data, men som i mindre grad

understoetter vurdering og planleegning af
helhedsorienteret behandling og pleje. Og det
er en ledelsesopgave at sendre det.

Ledelsens rolle og politisk ansvar

Ifelge Signe Eekholm er det ikke den enkelte syge-
plejerske, der kan eendre dokumentationspraksis. Det
kreever en strategisk ledelsesbeslutning og en politisk
vilje fil at zendre mé&den, vi maler og styrer sundheds-
vaesenet pa:

"Def, der bliver efterspurgt, er det, der bliver
leveret. Hvis ledelsen eftersparger ernaerings-
screening, s& bliver det dokumenteret. Men
ernaeringsscreeninger siger intet om, hvorvidt
patienterne har fé&et den ernzering, de har
behov for.

Kristoffer Marsé er enig, han siger:

"De velfungerende steder har personale, der
yder omsorgsfuld behandling. lkke  fordi
kvalitetsstandarderne hjeelper dem, men fordi
de er dygtige og engagerede. Standarderne
bliver ofte en haemsko.

Signe Eekholm efterlyser en dokumentationspraksis, der
fokuserer p& handling og klinisk betydning, ikke bare
registrering. Og hun peger pd, at brugervenlighed og
systemdesign er afgerende for, om dokumentationen kan
understette faglighed:

"V/ har brug for systemer, der understotter
sygeplejens kerneopgave og ikke treekker os
vaek fra den.

|
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Artikler og indslag fra de samarbejdende medier
udgivet 21.10.2025

Anders Haubart Madsen, Videnskab.dk
e Vi giver behandlinger med tvivlsom effekt, siger

sundhedsansatte

Anders Heissel, Louise Raundal, Peter Qvortrup
Geisling, DR
e Mange patienter f&r unedvendige undersagelser
(TV Avisen)
e Cheflzege om unedige undersegelser: Leeger vil

veere p& den sikre side (P1 Morgen)

e Samfundsgkonom: Det koster milliarder hvert &r at

lave ungdvendige undersegelser for patienter (PI
Morgen)
o Sygehus Lillebeelt har reduceret ungdige

undersggelser: Vi overbehandler patienterne (P1

Morgen)
e 300.000 beszg_pé Rigshospitalet skal fjernes.

Jens meerker forskellen (artikel)

Line Gade, Podcasten Sundhedsvisioner
e Ansatte i sundhedsvaesnet. Vi bruger tid pé&

ungdvendige opgaver hver dag (artikel)

Stina Fink Elsing, Kommunen.dk
o Ansatte i sundhedsveesenet: Vi spilder tid pa

nyttelose undersegelser og_behandlinger

Karina Oddershede Dahlgaard, Gravercentret
Danmarks Center for Undersagende Journalistik
e Fem medier har med hjeelp fra Gravercentret

sammen sat fokus pé& spild i sundhedsvaesenet.

De samarbejdende medier

Undersagelsen af spild i sundhedsveesnet er lavet i et
samarbejde mellem fem medier, som har faet hjeelp fra
Gravercentret, Danmarks Center for Undersegende
Journalistik. Medierne er:

e Kommunen.dk

o Videnskab.dk

e DR

o Sygeplejevidenskab.dk

e Podcasten Sundhedsvisioner.

Samarbejdet er udsprunget af Netveerk for videnbaseret
journalistik, der drives af Danmarks Medie- og Journalist-
hejskole - DMJX med ekonomisk stette fra TrygFonden.
TrygFonden har stettet den journalistiske undersegelse
okonomisk, men ikke haft nogen form for indblanding
eller viden om projektets indhold.
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