
 

 

Forskning skal komme patienterne til gavn – ofte sker det ikke. 
En appel for bedre anvendelse af forskningsbaseret viden indenfor rehabilitering. 
 
I Danmark har vi en stærk tradition for sundhedsforskning, herunder forskning i fysio- og ergoterapi. Men 
alt for ofte ses, at forskningsbaseret viden ikke implementeres i praksis og derfor ikke kommer patienterne 
til gavn.  
 
Vi ved at kroniske sygdomme som KOL, hjertesvigt eller kroniske smerter, truer menneskers evne til at 
opretholde arbejde og klare almindelig daglige gøremål. Forskning viser, at bl.a. fysio- og ergoterapeutiske 
indsatser kan forbedre menneskers funktionsevne, selvhjulpenhed, og livskvalitet, men alt for ofte leveres 
indsatserne ikke til patienterne i praksis. Årsagerne til denne implementeringsproblematik er multifaktoriel, 
men handler i handler i høj grad om at vi i Danmark ikke har skabt strukturer der understøtter at forskning 
siver ud i praksis.  
 
Implementeringsproblematikken er bredt anerkendt af forskere, professionelle i praksis, myndigheder, 
fagforeninger, uddannelser og patientorganisationer. Derfor er det på tide at tage ansvar og sikre, at 
videnskabelige fremskridt også kommer patienterne til gavn og gør en forskel i menneskers liv. 
 
Vi foreslår at dette sker gennem etablering af et Videnscenter for implementering, placeret som 
selvstændig enhed i et eksisterende stærkt fysio- og ergoterapeutisk forskningsmiljø, med erfaring i at 
bedrive implementeringsforskning jf. internationale anbefalinger. Videnscentret skal udgøre det 
strukturerede samarbejde der savnes mellem forsknings- og kliniske miljøer. Videncentrets formål skal bl.a. 
være at understøtte at forskningsresultater implementeres i praksis; at lette adgang til og forståelse af 
forskningsresultater; at udvikle og afprøve implementeringsstrategier; at sikre medtænkning af 
implementering i udvikling af nye indsatser. Videnscentrets virkemidlerne kan omfatte etablering af 
netværk, læringsplatforme, og aktiviteter der bringer forskere og klinikere tættere på hinanden.  
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