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Det danske sundhedsvaesen star i disse ar over for en raekke udfordringer: nye be-
handlingstilbud, flere zeldre og mangel pa arbejdskraft i alle faggrupper. Hvis udfor-
dringerne skal imgdegas, er der bl.a. behov for at arbejdet med forenkling og forbed-
ring af kvalitet bliver accelereret og at implementering foregar systematisk, i dybden
og pa tveers af fagligheder og sektorer.

Arbejdet med at forbedre kvalitet for patienter og borgere gar hand i hand med at for-
bedre arbejdsglaede og -miljg. Den ngdvendige kundskab og kompetencer i forbed-
ringsmetoder er ikke tilstraekkeligt til stede i det danske sundhedsvaesen til at udviklin-
gen sker uden en seerlig indsats.

Gennem det nationale ledelsesprogram uddannes ledere i at skifte fokus fra kvalitets-
kontrol til datadrevet ledelse, men dette kan ikke sta alene. Derfor har det danske
sundhedsvaesen siden 2014 sendt klinikere og ledere til The Scottish Quality and Sa-
fety Fellowship, hvor ca. 25 personer har gennemfgrt programmet.

Pladserne til danskere er begraenset pa programmet og for at gge kapaciteten har
Holbaek Sygehus henvendt sig til Dansk Selskab for Patientsikkerhed (herefter PS!)
for et samarbejde om at udvikle et dansk fellowprogram.

Det danske fellowprogram i forbedringskundskab og forbedringsledelse har en varig-
hed pa 10 maneder og fellows opnar kompetencer i:

e Ledelse og gennemfgrelse af forbedringsarbejdets tre dimensioner: kva-
litetsplanlaegning, -forbedring og -overvagning. Planlagning med ud-
gangspunkt i en aegte forstaelse af patienternes behov, fokus pa ressourcer
og potentiale, prioritering af indsatser (bl.a. ved en pareto-analyse) og en
sund skepsis i forhold til at opna realistiske resultater. Forbedring ved hjeelp
af en palet af forbedringsmetoder og -redskaber udvikles, afprgves og imple-
menteres forbedringer. Overvagning der monitorerer hvorvidt processer er
stabile og pa tilfredsstillende niveau, og tilpasse og justere, hvis dette ikke er
tilfeeldet.

¢ Motivation og nudging: forsta psykologien af forbedringsarbejde og motiva-
tion for at kunne inspirere andre til at eendre adfaerd.

e Organisering og drift af forbedringsarbejde: planlaagge og gennemfgre de
forskellige faser i et forbedringsarbejde, herunder systematisk udvikle og af-
prave forbedringsideer.

¢ Inddragelse af patienter og parerende: veere i stand til at inddrage brugere
og vise merveerdi af inddragelsen.

e Udlevelse af populationsansvar: i lyset af sundhedsreformen og de krav ud-
viklingen stiller til sundhedsvaesenet, er et vigtigt element hvordan population-
sansvaret konkret kan udleves. Deltagerne skal kunne igangseette og facilitere
tveergaende indsatser, som understgtter et populationsansvar.

¢ Problemafklaring og -forstaelse: gennemfgre foranalyse af et potentielt kva-
litetsproblem, bl.a. ved at udarbejde en baseline, at seette klare og ambitigse
mal, sa forbedringsarbejdet Igser rigtige problemer .
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o Datamanagement: udvikle de ngdvendige og relevante proces- og resultat-
indikatorer, indsamle, analysere og praesentere data ved hjeelp af Statistisk
Proces Kontrol (SPC).

Form og indhold

Leeringen i programmet er praksisnaer og baseret pa undervisning, studiebesgg, af-
prevninger i praksis, feedback pa fremdriftsrapporter, dialoger og refleksioner blandt
fellows pé programmet, forbedringsteams i praksis og coaching igennem vejledning.
Programmet skaber en platform for lzering sammen med andre fellows og ger det mu-
ligt at arbejde malrettet med ambitioner om forbedring i den praksis, hvor fellow arbej-
der.

Laeringsaktiviteterne (internater, studietur og feedback pa eget forbedringsarbejde er
tilrettelagt efter principperne i aktionsleering, s aktiviteterne er:

o Relevante (direkte knyttet til det daglige arbejde)

o Deltagercentrerede (anerkender og imgdekommer forskellige individuelle be-
hov)

e Problembaserede (ved at tage udgangspunkt i deltagernes egne problemstil-
linger fra arbejdet og erfaringer)

¢ Interaktive og udfordrende (ved at fellowprogrammet veksler mellem for-
skellige typer af laeringsaktiviteter og lseringsmetoder)

e Baseret pa og anerkender fellows tidligere erfaringer

Der er en hgj grad af deltagerinvolvering, med selvvalgt organisatorisk forbedringsiniti-
ativ og fagpersonligt udviklingsgnske, i ledelse af forbedringsarbejde i praksis sam-
men med ledelse (sponsor) og team.

Programmet giver dybdegéende viden og handlekompetence i falgende emner:

e Demings’ System of Profound Knowledge som forstaelsesramme for at kunne
skabe succes med forbedringsarbejde.

e Forbedringskundskab, som metode til forbedringer, anvendelse af forbed-
ringsmodellen (MFI: Model For Improvement) som omdrejningspunkt og veerk-
tojskasse af forbedringsarbejde.

¢ Den menneskelig side af forbedringer; ledelse af og coaching i forbedringsar-
bejde.

o Statistisk Proces Kontrol (SPC) Indsamling, preesentation og analyse af data.

e Afprgvninger (PDSA) som et af de vigtigste veerktgjer i forbedringsarbejde.

Fellowprogrammet forlgber over ti maneder med start efter aftale (fx marts 2026). Pro-
grammet bliver faciliteret af PS! og en raekke nationale og internationale undervisere
med ekspertviden og erfaring inden for deres felt. Fellowprogrammet vil benytte de
bedste internationale forbedringseksperter som undervisere fra PS! internationale net-
vaerk med bl.a. Institute for Healthcare Improvement (IHI), NHS England, Scotland og
Wales og King’'s Fund. PS! samarbejder med NHS Education for Scotland om udvik-
ling og gennemfarelse af programmet.

Programmet indledes med deltagelse i en international konference, som skal bidrage
til forstaelse af kvalitet og forbedring i et internationalt perspektiv og give fellows mu-
lighed for at hgre de vigtigste internationale kreefter inden for feltet og organisationer
som har opnaet enestdende resultater indenfor kvalitet og patientsikkerhed fx fra Insti-
tute for Healthcare Improvement (IHI), Children’s Cincinnatti, Bellin Health, NHS East
London Foundation Trust. Derudover bestar programmet af fire to-dags internater i

Danmark.
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Alle fellows gennemfarer et mindre forbedringsprojekt som skal understgtte den
personlige lzering og gerne bidrage til konkrete forbedringer pa eget arbejdssted.
Projektet veelges i samarbejde med programmets undervisere, saledes at fellows har
projekter, der giver hgjest muligt laeringsudbytte.

Mellem internaterne gennemfgrer fellows konkret forbedringsarbejde i egen praksis,
som afrapporteres i fremdriftsrapporter, som fellows modtager feedback pa fra en
ekspert. Hver fellow har desuden fem coachingseancer med en ekspert.

Til alle lzeringsaktiviteter vil der veere selvstudie i dansk- og engelsksproget litteratur
og konkrete gvelser, som fellows skal gennemfare.

International WS 1 WS 2 WS 3 WS 4

SPC, forbedringsledelse.

plan for baseline og data og afprgvninger 0g motivation og kapacitetsopbygning

driverdiagram

Malgruppe
o Mellemledere i klinikken — bade ledelse af medarbejdere og ledelse af funktio-
ner

e Udvide til ogsa at vaere andre kliniske faggrupper, fx kliniske udviklingssyge-
plejersker samt fx ergo- og fysioterapeuter i lignende funktioner, risikomana-
gere og patientsikkerhedskoordinatorer

Anbefalinger i forhold til organisering lokalt

o Optagelse forudseetter opfyldelse af kriterier, en motiveret ansggning og steerk
ledelsesopbakning. Kandidaterne bgr arbejde som kliniker, arbejde med pati-
entsikkerhed i sit daglige arbejde og arbejde med et forbedringsprojekt under
forlgbet udgangspunkt i en konkret problemstilling som har relevans og poten-
tiale for mobilisering i egen afdeling.

e Alle fellows har en sponsor (en leder i den afdeling hvor fellow er ansat) som
stgtter fellow under programmet.

o Fellow og sponsor veelger i samarbejde med programmets undervisere et pro-
jekt der giver maksimal leering, veerdi i afdelingen og muligvis kan spredes til
andre afdelinger.

e Fellow har mulighed for at arbejde malrettet et aftalt antal timer om ugen pa
projektet

¢ Fellow har mulighed for at sammensaette et team (1-2 kollegaer) til sparring
0g sma opgaver

e Sponsor og fellow indgar et formaliseret samarbejde omkring Ilzbende afrap-
portering af status af projektet (resultater, udfordringer mv.)

Fellowprogrammet star pa skuldrene af gode erfaringer. PS! har siden 2013 uddannet
teet pa 1000 forbedringsagenter, og 2015- 2023 leveret et fellowprogram til Nyt Aal-
borg Universitetssygehus med mere end 50 fellows. | begge programmer har delta-
gerne med deres nye kompetencer gennemfgrt forbedringsarbejde der har bidraget
med veerdi til patienter og organisation. Samtidig henter programmet inspiration fra

PS!" mangearige samarbejde med Skotland i "Scottish Fellowship”.
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