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Ny ph.d.-afhandling:

Da jeg meder Peter, er han 78 &r gammel
og indlagt pa en medicinsk afdeling pa
et regionshospital. Her forseger man at
finde ud af arsagen til Peters manglende
overblik, tiltagende treethed og perioder
med opkastninger og diarré. Igennem
en periode pa tre maneder er Peter
indlagt fire gange pa tre forskellige
afdelinger: feelles akut, mave-tarm-
kirurgisk og medicinsk afdeling. Imellem
indlaeggelserne er Peter i kontakt med
kommunens visitation, akutteam,
udekerende hjemmesygeplejersker,
vagtcentral og desuden indlagt pa

et korttids-afsnit. En beskrivelse af
Peters tvaersektorielle forleb i form af
en visuel tidslinje, udskrifter af Peters
journaler og interviews med Peter og
hans familie spillede en vaesentlig rolle
som motivation for sygeplejersker til at
udvikle deres felles praksis. Mit ph.d.-
projekt havde til formal at undersege
sygeplejerskers lzering og udvikling af
eeldre borgeres tveersektorielle forlgb.

Den kliniske problemstilling

Peters forleb illustrerer en seldre borgers
tveersektorielle forleb og samtidig en
generel tendens i sundhedsvaesenet med
centralisering af ekspertise, fokus pa
korte indleeggelser og med ansvaret for
plejen i stigende grad placeret i kommu-
nerne. Organiseringen af tveersektorielle
forleb udger sammen med den stigende
andel af eeldre borgere med flere konkur-
rerende sygdomme en risiko for kom-
plicerede forleb med genindlaeggelser
og forveerring af sygdom. &£ldre borgere
med konkurrerende sygdomme har
hyppige skift mellem sundhedssektorer,
samtidig med at de er fysisk og kognitivt
udfordrede. Det gor det sveert at skulle
forholde sig til de mange sundhedspro-
fessionelle herunder sygeplejersker, der
er involverede i et tvaersektorielt forlab.
Sygeplejerskers forskellige organisato-
riske tilhersforhold betyder forskelligt
fokus, veerdier og mal for plejen, hvilket
kan fere til mangelfuld kommunikation,
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koordinering af pleje og behandling. Mere
uddannelse af sygeplejersker er udpeget
som en made at imedekomme udfordrin-
gerne i de tvaersektorielle forlgb pa. Men
der findes fa leeringsinterventioner, der
omhandler zldre borgeres tveersektori-
elle forleb. De lzeringsinterventioner, der
findes, er forskelligartede og rettet mod
overgange i sundhedsvaesenet generelt
og mangler et eksplicit leeringsteoretiske
udgangspunkt (Beje & Ludvigsen, 2019).

Teoretisk, metodisk og analytisk ramme
Jeg udviklede en leeringsintervention

for sygeplejersker involvereret i eldre
borgeres tveersektorielle forlab, som
udgjorde projektets empiriske materiale.
Jeg tog afseet i kulturhistorisk aktivitets-
teori (CHAT) som den teoretiske ramme
til at udvikle lzeringsinterventionen og

til at undersoege og forstéa sygeplejer-
skernes leeringsprocesser. Laering med
afsaet i CHAT implicerer en antagelse
om, at mennesker handler kollektivt og
kommunikerer igennem og med deres
handlinger. Lzering og forandring forstas
dialektisk, hvor det at overkomme mod-
saetningsforhold ses som et potentiale
for forandring. Modsaetningsforhold
forstas som gensidigt afhaengige men
modsatrettede systemiske kreefter eller
spaendinger, der findes i ethvert arbejds-
feellesskab (Engestrém, 2015). Til at
udvikle lzeringsinterventionen anvendte
jeg Change Laboratory-metoden, som
er en metodologisk udmentning af
CHAT. Som et metodisk greb brugte

jeg dobbelt stimulation, som betyder,

at deltagerne forst blev praesenteret

for en problematisk situation fra deres
praksis (forste stimulus) for herefter at
blive tilbudt redskaber til at forsta og
overkomme den problematiske situation
med (anden stimulus) (Sannino, 2015).
Leeringsintervention forleb over ni gange

og involverede seksten deltagere, der til
dagligt var engagerede i zldre borgeres
tveersektorielle forleb. Deltagerne reprae-
senterede ni forskellige enheder fra
sygehus og primeer pleje. Jeg undersoegte
eksisterende praksis med udgangspunkt
i fokuseret etnografi. Formalet var et
generere data, der kunne bruges som
forste stimulus i laeringsinterventionen.
Med fokus péa udfordringer interviewede
jeg sygeplejersker og andre sundheds-
professionelle, udferte feltforskning

pa sygehus og i primeer pleje og inter-
viewede borgere og deres parerende
igennem tvaersektorielle forlgb. Peters
forleb brugte jeg som gennemgéende
forste stimulus i laeringsinterventionen.
Som anden stimulus anvendte jeg en
aktivitetssystem-model udviklet af
Engestréom. Aktivitetsmodellen skal

ses som en repraesentation af praksis

pa systemniveau og kan anvendes som
et analyseredskab for deltagerne til at
forsta eksisterende praksis (Engestrém,
2015). Desuden genererede jeg data i
form af laeringsinterventionen. Jeg lavede
to analyser med fokus pa deltagernes
leeringsproces. | den forste analyse
undersoegte jeg, hvordan deltagernes
identifikation af behov for udvikling kan
vaere med til at forbedre de tvaersekto-
rielle forleb. | den anden analyse under-
segte jeg, hvordan deltagernes trans-
formerende ejerskab udviklede sig. | en
CHAT-kontekst forstas transformerende
ejerskab som en gruppe af individer, der
bryder en given ramme ved at tage initia-
tiv til i feellesskab at transformere deres
arbejdspraksis (Virkkunen, 2006).

Projektets resultater

Ph.d.-projektets resultater omfatter
viden om, hvordan deltagernes lzerings-
processer kan bidrage til udvikling af
praksis og desuden det handgribelige

lzeringsudbytte i form af en model for
sygeplejerskers samarbejde om aldre
borgeres tveersektorielle forleb udviklet
af deltagerne.

Identifikation af arsager

til udfordringer i praksis

Den forste analyse viste deltagernes
ogede forstéelse af udfordringeri
sygeplejerskers praksis om zldre
borgeres tveersektorielle forlgb til at
omfatte tilgrundliggende systemiske
modsaetningsforhold. Deltagerne forstod
indledningsvist udfordringerne, som de
umiddelbart viser sig i praksis. Eksempler
pa den type forstaelse var manglende
viden om hinandens praksis, mangel-
fulde IT-redskaber og sygeplejerskers
manglende overblik over tvaersektorielle
patientforleb. Deltagernes forstaelse
zndrede sig til at omfatte en forstaelse
af, hvordan den historiske og kulturelle
udvikling af praksis om aldre borgeres
tveersektorielle forleb har indflydelse pa
eksisterende praksis. Et eksempel pa den
type forstéelse var en indsigt i, hvordan
stigende krav om effektivitet har resul-
teret i et stigende fokus péa opfyldelse af
krav inden for egen organisation. Endelig
viste analysen, at deltagernes identifika-
tion af udviklingsbehov i praksis beroede
pé en forstéelse af, hvordan to sammen-
haengende systemiske modsaetnings-
forhold var arsag til udfordringerne. Det
ene var dilemmaet mellem at skulle vaere
effektiv pa systemets vegne og samtidig
imedekomme borgere og parerendes
behov for sammenhaeng i forlebet. Det
andet var dilemmaet imellem at imede-
komme krav om eksempelvis hurtig
udskrivelse pa sygehuset eller at falge
tids- og opgave-definerede kereplaner

i hjemmesygeplejen stillet over for
behovet for information om borgeren hos
den samarbejdende part. Analysen viste
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ogsa en andring i deltagernes opfattelse
af behovet for udvikling. Ferst fokuse-
rede deltagerne péa at implementere en
forlebskoordinator og give mere informa-
tion til samarbejdspartnerne for at lese
udfordringerne, som de umiddelbart viser
sig. Fokus andrede sig til et behov for
involvering af patient og parerende og
fremme af omsorg i de tvaersektorielle
forleb. Det aendrede fokus afspejlede et
forseg pa at imedekomme de systemiske
modseetningsforhold (Bgje et al., 2021).

Sygeplejefaglig professionsidentitet
som incitament til udvikling af praksis
Den anden analyse viste, hvordan
deltagernes begyndende transforme-
rende ejerskab udviklede sig i lebet af
leeringsinterventionen. Deltagernes
transformerende ejerskab andrede sig
fra at veere individuelle deltageres kritik
af rammerne for tveersektoriel sygepleje
til et feelles forslag til en ny tveersektoriel
samarbejdsmodel. Analysen viste, at

et afszet i en sygeplejefaglig profes-
sionsidentitet bidrog til, at et fzelles
transformerende ejerskab udviklede sig
pa tveers af organisatoriske graenser. Det
viste sig i fem aspekter: 1) Erkendelsen

af at dele de samme udfordringer pa
tveers af sektorer, 2) Erkendelsen af et
behov for at zendre pa sygeplejerskers
prioriteringer, 3) Et forsvar for basis-
sygeplejerskers rolle som koordinerende
i tveersektorielle forlgb, 4) Erkendelsen
af forskellige opfattelser af graden

af patient-involvering i eksisterende
praksis og 5) Forhandlingen om, hvilke
sygeplejefaglige veerdier der skulle veere
baerende for et samarbejde.

De to analyser viste hen mod en tveaer-
sektoriel samarbejdsmodel udviklet af
deltagerne. Samarbejdsmodellen afspej-
lede et forseg pa at imedegé de identifi-
cerede systemiske modsaetningsforhold
med afsaet i sygeplejefaglige idealer
(Bgje et al., 2022).

Konklusion og perspektiver
Ph.d.-projektets resultater dbner for nye
perspektiver for, hvordan sygeplejersker
fra forskellige sundhedssektorer kan
involveres i at udvikle zldre borgeres
tvaersektorielle forlgb. Det &bner for i
hejere grad at involvere sygeplejersker

i udvikling af praksis ved at fokusere pa
sygeplejefaglig professionsidentitet i

tveersektorielle leeringssammenhange.
Projektet viser, at pa trods af, at laerings-
arenaer pa tveers af organisatoriske
graenser opfattes som svaere, havde
deltagerne i hojere grad deres sygeple-
jefaglige frem for deres organisatoriske
identitet pa spil. Projektet viser desuden,
hvordan en feelles motivation for udvik-
ling kan etableres pé tveers af sundheds-
sektorer ved at konfrontere deltagerne
med praksisbaserede udfordringer. Et
andet bidrag er viden om betydningen

af at tage afsaet i systemiske modszet-
ningsforhold frem for udfordringer, som
de umiddelbart viser sig i udviklingsoje-
med. Resultaterne fra projektet viser, at
deltagernes afsaet i systemiske modszet-
ningsforhold potentielt betyder en mere
omfattende forandring, der inkluderer
den méade, sygeplejersker tilgar de zeldre
borgere, de redskaber, der anvendes,

og de veerdier, der prioriteres. Ph.d.-
projektet omfatter ikke implementering
og konsolidering af deltagernes udvik-
lede samarbejdsmodel. Det &bner for en
videre undersoagelse af, hvor vidtraek-
kende f.eks. transformerende ejerskab er,
nar den udviklede samarbejdsmodel skal
videregives til andre sygeplejersker.
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