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Baggrund – et forskerdrevet projekt i HE Midt

Udvikling af generisk SFI til identifikation og monitorering af patienters 
ernæringstilstand med afsæt i aktuelle registreringspraksis
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Mål 1: Kortlægning af 
journalføringspraksis via BI-data

▪ BI (Business Intelligence) er en paraplybetegnelse for 
metoder, processer og teknologier, der kan omdanne rå data 
til meningsfuld information – eksempelvis om brug af 
ernæringsrelevante SFI i Midt EPJ
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Mål 1: Kortlægning af 
journalføringspraksis via BI-data

▪ SFI (Sundhedsfagligt Indhold) er skabeloner for journalføring, 
der kan bestå af følgende værdityper:

▪ klassificering 

▪ numerisk

▪ boolsk

▪ fritekst
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Mål 1: Kortlægning af 
journalføringspraksis via BI-data

▪ SFI kan bestå af enkeltstående aktivitet, sammensatte 
aktiviteter og standardplaner

RESULTAT:

• 106 SFI med enkeltstående 
aktivitet

• 238 SFI med sammensatte 
aktiviteter

• 1.780.768 registreringer



7 ▪ www.regionmidtjylland.dk

Mål 2: Tværfaglige nøglepersoner 
identificerer udfordringer, muligheder og 
behov i aktuelle journalføringspraksis

Kvalitative data peger på, at journalføringspraksis i Midt EPJ er:

▪ Monofaglig
”Altså vi skriver jo vores eget terapeutnotat og så lægger vi det som en plan, der gerne skulle ses af læger og 
sygeplejersker” (Informant, Interview 1).

▪ Usystematisk
”Øh ja altså der er nogen, en mappe vi har med nogle standard SFI‘er vi kan gå ind at vælge men vi er også rigtig gode 
til at gå ud i det store rum og så søge frem hvad vi godt kunne tænke os...og derfor så kan det blive meget forskelligt 
hvad de sådan helt præcis hedder de SFI'er vi så får hentet ind som vi så bruger, øhm det har jeg i hvert fald set på det 
seneste at en patient der får sondeernæring havde så to aktiviteter der hed noget med sonde hvor i den ene skulle man 
skrive det ene og i den anden skulle man skrive det andet (...)” (Informant, Interview 4).

▪ Fritekst-orienteret
”Vi skriver næsten kun fritekst. Det gør jeg i hvert fald (...)...vi har jo vores noget der hedder diætetisk beskrivelse og 
vurdering. Der skriver jeg fritekst inde i. Det bliver jo nogle ret lange tekster” (Informant, Interview 2).
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Resultater af projektet i HE Midt

▪ BI-data, interviews og workshops –> klinisk forståelse for mono- og 
tværfaglig datapraksis og datas betydning for patientforløbet.

▪ Det er muligt, at opnå klinisk konsensus om brug af 
ernæringsrelevante SFI på tværs af fag og afsnit -> nemmere at 
genkende, genbruge og afgive data, der kan styrke 
ernæringsindsatser.

• Brinkmann, M., Svanborg Kjeldsen, S., Skovbjerg, F., Aadal, L. (2023). Faglige fællesskaber forbedrer forløb og arbejdsgange. Dansk Selskab 
for ledelse i Sundhedsvæsenet. 

• Relationship between initial functional level and weight change in individuals with subacute spinal cord injuries. A retrospective observational 
study. I peer-review.

• Digital advancements in nutrition monitoring: A case study of EMR tool implementation. Under udarbejdelse.

• Electronic record keeping in nutritional care and treatment: Interdisciplinary diversities in habits, values and culture. Under udarbejdelse.
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Baggrund – det aktuelle ph.d.-projekt

Sundhedsvæsenet 
anvender data fra 

elektroniske 
patientjournaler som 

grundlag for optimering af 
patientforløb og prioritering 
af ressourcer anvendt på 

drift, udvikling og forskning

Patientnær dataregistrering 
er ofte monofaglig, 
ustruktureret og 

fritekstorienteret -> 
vanskeliggør tværfaglig 
adgang til data, der skal 

facilitere kvalitet, kontinuitet 
og fremdrift i patientforløb

Det er derfor vigtigt, at 
data har relevans og 

kvalitet! 

• Kilkenny, M. F., & Robinson, K. M. (2018). Data quality: "Garbage in - garbage out". Health information management: journal of the Health Information Management Association of Australia, 47(3), 103–105.

• Høyer, K. (2023). Data Paradoxes: The Politics of Intensified Data Sourcing in Contemporary Healthcare (1st ed.). Cambridge, Massachusetts: The MIT Press.

• Horn, R., & Kerasidou, A. (2020). Sharing whilst caring: solidarity and public trust in a data-driven healthcare system. BMC medical ethics, 21(1), 110. 

• Pine, K. H, Bossen, C. (2020). Good organizational reasons for better medical records: The data work of clinical documentation integrity specialists. Big Data & Society: 1-13.

Dårlig datakvalitet reducerer kontinuitet, patientsikkerhed og 
udvikling af evidens 
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Formål

▪ at opnå viden om hvordan journalførende klinikere forstår, 
anvender og registrerer patientnære data i elektroniske 
patientsystemer.
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Metoder

▪ Fokus på ernæring -> et felt hvor datapraksis ikke er optimal, 
selvom tværfaglig udveksling af højkvalitets data er særligt 
afgørende for at forebygge og reducere fejlernæring.

Hvidbog om rehabilitering

Maribo T, Ibsen C, Thuesen J, Nielsen CV, Johansen JS, Vind 
AB (Red.). Hvidbog om rehabilitering, 1. udgave. 
Rehabiliteringsforum Danmark, Aarhus. 2022.
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Metoder 

▪ Projektet er designet som et tre-faset komparativt casestudie:

Fase 1

Et scoping review kortlægger 
viden om tværfaglig 

datapraksis i et 
ernæringsperspektiv 

Fase 
2

Tværfaglig datapraksis i to 
afdelinger undersøges komparativt 

via observation og kvalitative 
interview

Fase 3

Anbefalinger til forbedring af datapraksis 
formuleres i samarbejde med deltagende 

afdelinger
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Resultater

▪ Ny viden om 

▪ sundhedsprofessionelles interdisciplinære datapraksis 

▪ hvordan datakvaliteten og ernæringsinitiativer kan forbedres i 
form af anbefalinger, der er målrettet journalførende klinikere, 
ledere og beslutningstagere 
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Projektets betydning for klinisk praksis

1. Datapraksis er monofaglig, usystematisk og fritekstorienteret

2. Dårlig datakvalitet reducerer kontinuitet, patientsikkerhed og udvikling 
af evidens og effektivitet i sundhedsvæsenet 
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1. Projektet identificerer praktiske, kliniske og organisatoriske 
indsatser der fremmer interdisciplinær datapraksis, udveksling 
af data og ernæringsindsatser. 

2. Resultaterne kan anvendes i andre patientnære 
sammenhænge, hvor datapraksis er udfordret af dårlige ind-
og uddata.

Projektets betydning for klinisk praksis
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Tak for opmærksomheden!
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