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Begrebet “digital” gar ud over blot at
bruge teknologi (fx computere og
internettet); det handler om en
fundamental zendring i, hvordan vi
kommunikerer, arbejder, leerer og lever
vores liv i et digitalt format.

Forestil jer et
sundhedsvaesen

hvor...

IDEAHL
the European Union

Improving Digital Empowerment for Active Healthy Living
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Digitaliseret deltagelse i hverdagen P —

DET
DIGITALE

- Digitaliseret deltagelse i hverdagen s‘\”':ggéﬂs
* Anvendelsen af digitale teknologier har eendret

omstaendighederne = en mere og mere digitalt

understgttet hverdag. ;_____ﬂ[ﬂj
* Brugen af digitale teknologier til at understgtte

engagementi sundhedsrelaterede aktivitet vokser (privat

og professionelt).
 Etdigitalt understgttet sundhedsveesen. B

\

Madsen, J., Josephsson, S., & Kanstrup, A. M. (2021). Presenting an analytic framework facilitating a situationally oriented
analysis of the use of digital technology for engagement in occupation. Scandinavian Journal of Occupational
Therapy, 28(8), 631-642. 3



UCN

Hvad er digital sundhedskompetence?

e En persons (eller gruppes) evne til at anvende
digitale veerktgjer og teknologier til at forbedre
sundhed og velveere

e atnavigere i det digitale sundhedslandskab pa en
sikker og effektiv made.

e atveereistand til at treckke pa digitale ressourcer
og veerktajer pa en ansvarlig og effektiv made for at
forbedre ens egen sundhed og trivsel.

Norman CD, Skinner HA (2006). eHealth Literacy: Essential Skills for
Consumer Health in a Networked World. J Med Internet Res

2006;8(2):e9.
R vy IDEA-L |}
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Nagleelementer i digital sundhedskompetence

Digital sundhedskompetence er mere en blot
evnen til at klikke pa de rigtig ting pa de rigtige
steder.

Vurdering af information
Teknisk feerdighed

Egenomsorg og selvstyring

Kommunikation og samarbejde

) Norman CD, Skinner HA (2006). eHealth Literacy: Essential Skills for
Databeskyttelse og sikkerhed Consumer Health in a Networked World. J Med Internet Res 2006;8(2):e9.
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Hvorfor er digital sundhedskompetence vigtigt?

e Potentiale i Sundhedsteknologi!
e Kravom ny samarbejdsformer!
e Detdigitale indtog ggr sundhedskompetencer essentielle.

e Brug af sundhedsteknologi kan skabe (digital) ulighed i
sundhed.

e Brug af sundhedsteknologi kreever understgttelse

Baines, R., Bradwell, H., Edwards K., Stevens, S., Prime, S., Tredinnick-Rowe, J., Sibley, M. & Chatterjee, A. (2022).
Meaningful Patient and Public Involvement in Digital Health Innovation, Implementation and Evaluation: A Systematic
Review. Health Expect, 25(4), s. 1232-1245. doi:10.1111/hex.13506

Eriksen, K.T., Hjermitslev, C., Knudsen, C., Bertelsen, P., Nghr, C. & Weber, D. (2023). Equity in Digital Healthcare:
The Case of Denmark. Frontiers in Public Health, 11. doi.org/10.3389/fpubh.2023.1225222
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Hvorfor er digital sundhedskompetence vigtigt
fra et praksisperspektiv?

Sundhedspersonalets evne til at levere sikker, effektiv og
kvalitetspreeget pleje og behandling i en digitaliseret
sundhedssektor.

Udnytte digitale veerktgjer og teknologier til at automatisere
processer, forbedre arbejdsgange og gge produktiviteten.

Mere effektive og tidssparende arbejdsmetoder = friggre tid til mere
direkte patientpleje og behandling.

Digital sundhedskompetence giver sundhedspersonalet mulighed
for at levere mere skraeddersyet og integreret pleje til patienterne.

:'*‘: Funded by
A the European Union

Improving Digital Emp ent for Active Healthy Living
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Horizon Europe-projekt

IDEAHL (Improving Digital Empowerment for Active Healthy Living)

- Udvikle og teste nye interventionsmodeller ift. digitale sundhedskompetencer,
som indgar i en EU strategi for digitale sundhedskompetencer

Strategien gnsker at styrke:

- Digitale sundhedskompetencer (DSK) blandt patienter og
sundhedsprofessionelle

- Anvendelsen af digitale lgsninger og platforme i sundhedsvaesenet

- Borgernes handtering af egen sundhed og velbefindende

IDEAHL (]

the European Union Improving Digital Empowerment for Active Healthy Living

May 2022

2 year project

10 European countries

i

14 Partners



Metoder anvendti IDEAHL

e Co-creation tilgang for at sikre, at strategien er
vedkommende og relevant

o Mere end 100 sessioner er afholdti ti lande med 1.434 deltagere fra
19 forskellige malgrupper

o Malgrupper indbefatter fx seldre, borgere med kroniske sygdomme,
pargrende, borgere med et handicap, barn, mfl.

o Disse input har bidraget
til definering af strategien pa baggrund af de
barrierer og behov malgrupperne har papeget.

RN Funded by G |
A the European Union (

Improving Digital Empowerment for Active Healthy Living

UCN



Indhold | strategien

Litteratur studie

o (Digitale) Sundhedskompetencer (DSK), best practice,
maling af DSK

o Udvikling af Global Atlas of Literacies for Health (GALH)

Co-creation workshops
o Droftelse af fund, barrierer og behov

Pilot studier
o Afprgvning af best practices og initiativer fra workshops

EU-strategi
o Digital sundhedskompetence tool kit, Etik tool kit

e IDEA L ||
the European Union (kQJ

Improving Digital Empowerment for Active Healthy Living

UCN
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Pisano Gonzalez, M., Ferndndez Garcia, C., Ldpez-Ventoso,

M., Pruneda Gonzalez, L. Rey Hidalgo, I. (Eds.), & On behalf of the IDEAHL
Consortium. (2024). IDEAHL European Digital Health Literacy Strategy.
Consejeria

de Salud del Principado de Asturias.
https://doi.org/10.5281/zenodo.11395540
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Initiativer vi bor handle pa ift. EU-strategien

@get samarbejde om udvikling af lasninger

* Udvikling af lasninger, som er brugbare og kan
implementeres i sundhedsvaesnet og som imgdekommer
borger og patienters behov i hverdagslivet.

Sarg for livslang leering i praksis

* Sikre at sundhedsprofessionelles digitale
sundhedskompetencer er up-to-date. De
sundhedsprofessionelle skal kunne screene
borgers/patienters digitale kompetencer og handle pa
baggrund af dette.

Funded by |
the European Union (

Improving Digital Empowerment for Active Healthy Living 11



Resultater projekt IDEAHL

Forskningscenter Sundhed og anvendt teknologi, UCN.

12
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UCN's bidrag til projekt IDEAHL

1. Identifikation af digitale sundhedskompetencer hos sundhedsprofessionelle og
hos pararende til borgere med kronisk fysisk sygdom

2. Hvordan kan borgere og patienter med en fysisk kronisk sygdom bedst muligt
Stottes i deres digitale sundhedskompetence?

3. Hvordan kan sundhedsprofessionelles viden om og evne til at afdeekke borgeres
og patienters digitale sundhedskompetence gges, som grundlag for at stotte
borgere, patienter og egen digitale sundhedskompetencer?

IDEAHL ]
Improving Digital Empowerment for Active Healthy Living IL;H 13
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Identifikation af digitale sundhedskompetencer hos sundhedsprofessionelle
og hos pararende til borgere med kronisk fysisk sygdom

Artikel under udarbejdelse

Heesum, L. K. E., Thorup, C. B., Madsen, J. @.

14
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Deltagere - Sundhedsprofessionelle
| Feaweny | Pewemt

Occupational therapist

20 10.7
Physiotherapist 75 40.1

7 3.7
Social and health care worker 14 7.5
Clinical dietitian 13 7.0
Radiographer 2 1.1
Nonskilled health worker and 4 2.1

other

187 100,0

15
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Spargeskemaundersggelse - eHLQ

Sporgeskemaet: De 7 skalaer i spgrgeskemaet

* Bruger teknologi til at bearbejde
sundhedsinformation

 The eHealth Literacy Questionnaire (eHLQ)
bestar af 7 skalaer, som samlet indeholder 35

items. * Forstar sundhedsbegreber og -sprog

* Kortleegger oplevelser forbundet med brug af . i i igidioi - t
digital toknologi til at finde, forsta og bruge Evnen ’Fll a.ktlvt at e.ngagere sig i digitale tjenester
sundhedsinformation, handtere egen sundhed * Foler sig sikker ogi kontrol

samt til at kommunikere med
sundhedsprofessionelle.

» Til sundhedsprofessionelle: brug af teknologi og * Haradgangtil digitale tjenester, der virker

it generelt somfprlvatperson anvendelse af » Har adgang til digitale tjenester, der passer til

teknologi og it ift. egen sundhed og individuelle behov
arbejdsrelateret brug af it-systemer.

* Motiveret til at engagere sig i digitale tjenester

Kayser L, Karnoe A, Furstrand D, Batterham R, Christensen KB, Elsworth G, Osborne RH (2018).
A Multidimensional Tool Based on the eHealth Literacy Framework: Development and Initial ﬂ

Validity Testing of the eHealth Literacy Questionnaire (eHLQ). J Med Internet Res, 20(2), e36
doi: 10.2196/jmir.8371 I

ealthy Liy
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Forelobige resultater eHLQ spgrgeskemaundersggelse — Projekt IDEAHL
| alt 187 sundhedsprofessionelle har besvaret eHLQ og opfylder instructions for scoring

1. Using technology to

2. Understanding of

3. Ability to actively

4. Feel safe and in

5. Motivated to

6. Access to digital

7. Digital services

process health health concepts and engage with digital control engage with digital services that work that suit individual
information language services services needs

Domain | Domain1 [ Domain2 | Domain 2 Domain [ Domain [ Domain [ Domain | Domain | Domain | Domain | Domain [ Domain | Domain
1 mean | Std Dev mean Std Dev 3 mean |3 Std 4 mean |4 Std 5mean |5 Std 6 mean | 6 Std 7 mean | 7 Std
score score score Dev score Dev score Dev score Dev score Dev
3,06 (0,52 3,36 0,47 3,37 |0,36 3,19 0,48 (2,69 |0,50 |2,66 |0,70 |2,56 |0,52

Deltagerne scorer lavest i domaene 5, 6 og 7:

5. Motivated to engage with digital services: 2,69 (SD:0,50)
6. Access to digital services that work: 2,66 (SD: 0,70)
7. Digital services that suit individual needs: 2,56 (SD:0,52)

Seerligt den lave scoring i domaene 5 (motivation til at interagere med digitale services), giver anledning til opmaerksomhed

28-10-2025

Improving Digital Empowerment for Ac

L

tive Healthy Liv ng

0
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Forelgbige resultater eHLQ sporgeskemaundersggelse — Projekt IDEAHL

Fordeling af uddannelse/profession

Education
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid Occupational therapist 52 27,8 27,8 27,8
Nurse 20 10,7 10,7 38,5
Physiotherapist 75 40,1 40,1 78,6
Doctor 7 3,7 3,7 82,4
Social and health care worker 14 7,5 7,5 89,8
Clinical dietitian 13 7,0 7,0 96,8
Radiograper 2 1,1 1,1 97,9
Non skilled health worker and other 4 2,1 2,1 100,0
Total 187 100,0 100,0

Klar overveegt af fysio — og ergoterapeuter = en skaevvridning af resultater
Obs: Lav score i domeaene 5 ‘motivation til at interagere med digitale services’

28-10-2025



Forelobige resultater eHLQ spgrgeskemaundersggelse — Projekt IDEAHL

Komparativ analyse —
gennemsnit i de 7 domaner
fordelt pa profession

Ergoterapeuter, sygeplejersker og
fysioterapeuter under (eller lige over)
gennemsnittet 1 domane 5,6,7
(sygeplejersker lavest score blandt
deltagerne).

Laeger og SSA/SSH hgjere end
gennemsnittet.

Relativt spinkel datagrundlag.
Kalder pa yderligere undersagelse.

28-10-2025

Using_technol

Understanding

Report

Ability_to_activ

ogy_to_proces  _of _health_co  ely_engage_wi otivated_to_e  Access_to_digi  Digital_seric
s_health_infor  ncepts_and_la  th_digital_serni Feel_safe_and/ ngage_with_di tal_semnices_th  s_that_suit_in
Education mation nguage ces _in_control gital_semices at_waork dividual_needs
Occupational therapist Mean 3,0500 32115 31764 31500 26885 26583 25385
I 52 52 52 52 52 52
Std. Deviation 45987 36817 55641 41243 44188 ar8 48351
Murse Mean 3,3500 3,5600 3,4700 3,2000 25700 24405 23875
I 20 20 20 20 20 20
Std. Deviation 49364 ,34090 A3177 44856 54782 40555 64111
Physiotherapist Mean 29973 34107 3,3680 312%0 26287 26887 24833
I 75 75 75 75 75
Std. Deviation 60938 41706 50085 42911 45383 38679
Doctar Mean 27429 3,8286 3,8857 33714 27857
I 7 7 7 7 7 7
Std. Deviation 68007 13801 22678 54685 58503
Social and health care Mean 3,3429 3,5286 35143 3,4857 28714 3,1664 31428
worker N 14 14 14 14 14 14 14
Std. Deviation JG2967 42685 50055 33017 42141 ,33931 45694
Clinical digtitian Mean 3,0308 3,3846 3,2462 31385 27692 26785 25577
I 13 13 13 13 13 13 13
Std. Deviation 43086 34118 38431 3B630 39872 26682 35581
Radiograper Mean 2,8000 3,4000 3,2000 3,3000 31000 2,8350 27500
I 2 2 & 2 & 2 2
Std. Deviation 42426 28284 28284 42426 A2426 23335 35355
Mon skilled health worker Mean 3,2000 3,0500 3,6000 29500 26000 29575 26875
and other N 4 4 4 4 4 4 4
Std. Deviation 43205 189148 40000 41231 48580 41700 47324
Total Mean 30717 3,3861 3,3508 KRS 26928 2,7001 2 5655
M 187 187 187 187 187 187 187
Std. Deviation 56745 40430 A1026 42731 A6245 40708 51788

19




Ledelsesmaessige indsigter fra studiet

Systemiske barrierer frem for individuelle mangler
» Sundhedsprofessionelle har generelt god forstaelse for sundhedsbegreber og faler sig trygge i deres rolle.

* De starste udfordringer ligger i manglende motivation, adgang og tilpasning af digitale sundhedstjenester -
altsa organisatoriske og systemiske forhold.

Digital sundhedskompetence er relationel

* Ifglge eHLQ-modellen afhaenger digital sundhedskompetence ikke kun af individets evner, men af
interaktionen mellem bruger og system.

» Ledere skal derfor fokusere pa systemdesign, brugervenlighed og tillid - ikke kun medarbejdernes
feerdigheder.

Behov for professionstilpassede strategier

* Forskelle i digitale engagement mellem faggrupper (fx sygeplejersker vs. leeger) viser, at én strategi ikke passer
til alle.

» Ledelse bgr udvikle malrettede treeningsprogrammer og digitale l@sninger, der tager hagjde for faglige
kontekster.

Udfordringer ved datagrundlag

» Studiets begreensede og skaeve fordeling af faggrupper peger pa behovet for bedre datagrundlag i fremtidige
ledelsesbeslutninger.

UCN



Hvordan kan borgere og patienter med en

ysisk kronisk sygdom bedst muligt stottes i

eres digitale sundhedskompetence, set fra
et parorende og sundhedsprofessionelt

perspektiv?

Madsen, J. @., Thorup, C. B., Bengtsen, A., & Haesum, L. K.
E. (2024). Projekt IDEAHL: Pargrendes og
sundhedsprofessionelles syn pa at statte digitale
sundhedskompetencer hos borgere med kronisk fysisk
sygdom. UCN Perspektiv, (14), 18-29.

Funded by
the European Union

UCN PERSPEKTIV #14

PROJEKT
IDEAHL

- pdrgrendes og sundhedsprofessionelles syn pd at
stgtte digitale sundhedskompetencer hos borgere med

Baggrund: Borgere med kro

kronisk fysisk sygdom.

e fysiske sygdomme udfordre

tdigitaliseret sundhedsveesen. |

héndteringen af egen sygdom er de afhcengige af hjcelp fra parsrende og sundhedsprofessionelle,
som derfor er vigtige informationskilder til, hvad der kan stette digitale sundhedskompetencer
hos borgere med kroniske fysiske sygdomme.
Formdl: Atafdcekke, hvordan bergere med en kronisk fysisk sygdom kan stgttes i deres digitale

t fra de parerendes og de sundhedsprofessionelles perspektiv.

samskabende workshops med pararende og sundhedsprofessionelle. Manifest indholdsanalyse
blevanvendt til analyse af data fra workshops.

pige pérprende og sundhedsprofessionelle kan forenkling of digitale tienester og
cessigt fokus pa
sundhedsprofessionelles evnetil atdokumentere borgemes digitale sundhedskompetence ogenagning
af sundhedspre viden om og evne til atafdeskke borgemes digitale sundhedskompetence
statte borgere med en kronisk fysisk sygdom | deres digitale sundhedskompetence.
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phd. og ©og borgeme.

Forskningscenter for Sundhed og
Anvendt Teknologi, UCN
Charlotte Brun Thorup, forskningsie-

gennemgdr en omfattende foran-
dring i disse &r som fpige f den
rivende teknologiske udvikiing

der, phd., radi og
Forskningscenter for Sundhed og
Anvendt Teknologi, UGN
Anesofie Bengtsen, cand jur.
adjunkt, samfunds-, eksport- og
formidiingsuddannelserne, UCN
Lisa Korsbakke Emtekaer Haesum,
lektor, phd., sygeplejerskeuddan-
nelsen, UCN

P& vegne af IDEAHL-konsortiet
(htps:/ideahl.eu/)

Lotulippe et al., 2017). Behandling,
kontakt samt borgerinformation eri
stigends grad blevet digital. og
Danmark har en af de mest digitali-

& Sprensen, 2019;

fremme digital kommunikation
mellem borgere og sundhedsperso-
nale (Eriksen st al. 2023)

Den stigende digitalisering i
sundhedsveesenet har gjort det
nedvendigt for borgere at vaere |
stand til at navigere i og forsta
sundhedsinformation online, da
mange sundhedsrelaterede ydelser
leverss digitalt (feks. online booking,
e-konsultation, telemonitorering,

sorede i verden.
Digitalisering har til formal at give
borgerne adgang til og mulighed
for at gere brug of egne sundheds-
data samt at understotte sund-
hedsprofessionelles arbejde og

IDEA-L

Improving Digital Empowerment for Active Healthy Living

gning og fornyelse af
recepter). Digitale sundhedsydeiser
rummer mulighed for mere selv-
steendighed og empowerment, hvis
man som borger har de nedvendige
digitale sundhedskompetencer il at

21



Deltagere | workshops

Sundhedsprofessionelle Antal Pargrende Antal

Profession n=19 Kronisk fysisk sygdom(me) n=

Ergoterapeut 6 Type 2-diabetes + leddegigt 1

Fysioterapeut 2 Type 2-diabetes, 1
levertransplanteret og kronisk
mavetarmsygdom.

Sygeplejerske Leddegigt 1

Social- og sundhedsassistent Type 2-diabetes + nyresvigt 1

Kostvejleder/klinisk dizetist 3

Adjunkter/lektorer 1

28-10-2025
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Resultat

Borgere med en kronisk fysisk sygdom kan, ifglge pargrende og sundhedsprofessionelle,
stgttes i deres digitale sundhedskompetencer ved:

* Enforenkling af digitale tjenester (med fokus pa borgerens preemisser)
* Hjeelp til navigation (Introduktion til og uddannelse i digitale tjenester)

* At systemer skal kommunikere bedre, iseer tvaersektorielt (Tveersektoriel deling af
information)

* Tydelig ledelse i form af krav om og ressourcer til dokumentation af borgernes digitale
sundhedskompetencer (Kvalitet i sundhedsprofessionelles digitale sundhedskompetence)

* At gge sundhedsprofessionelles viden om og evne til at afdeekke borgernes og egne digitale
sundhedskompetencer (Opdateret it-udstyr, undersggelses-veerktgjer, screening og
uddannelse)

IDEAIIL ¢ ,’
the European Union

Improving Digital Empowerment for Active Healthy Living
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Ledelse som nggle til digital sundhedskompetence

Ledelsesmaessigt fokus pa
dokumentation:

Krav og ressourcer til at dokumentere
borgeres digitale sundhedskompetencer.

Uddannelse og kompetenceudyvikling:

At sundhedsprofessionelle har viden og
feerdigheder til at identificere og stgtte
borgeres digitale sundhedskompetencer.

Kvalitet og mening i dokumentation:

Forsta behov og skabe en feelles vision for
dokumentation af digital
sundhedskompetence.

Organisatorisk og politisk stgtte:

Indsatser pa bade individuelt, organisatorisk
og politisk niveau.

Tveaersektoriel koordinering:
Strategisk ledelse og teknologisk integration.
Brugercentreret design:

At digitale l@sninger udvikles med fokus pa
borgerens behov — ikke systemets.

.*“**. Funded by i
Wl the European Union l

Improving Digital Empowerment for Active Healthy Living



Hvordan kan sundhedsprofessionelles
viden om og evne til at afdaekke borgeres
og patienters digitale
sundhedskompetence oges, som grundlag
for at stotte borgere, patienter og egne
digitale sundhedskompetencer?

Online workshops med sundhedsprofessionelle, ledere,
undetrvisere, ledere af sundhedsuddannelser, politikere

:"*: Funded by
LN the European Union

* o

UCN

Health and Technology (2025) 15:769-776
https://doi.org/10.1007/512553-025-00994-4

ORIGINAL ARTICLE 1)

Check for
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Health care professionals” knowledge of and ability to identify
citizens’ digital health literacy from a shared perspective of education,
practice, policy and politics

Jacob @stergaard Madsen'® - Rasmus Skjoldager Guldbaek®® - Lisa Korsbakke Emtekaer Haesum?
Charlotte Brun Thorup*

Received: 31 March 2025 / Accepted: 9 June 2025 / Published online: 18 June 2025
© The Author(s) 2025

Abstract

Purpose Digital health literacy (dHL) is crucial for informed healthcare decision-making and can lead to significant differ-
ences in health outcomes and thus health inequalities. This study examines how to increase healthcare professionals (HCPs)
knowledge of and ability to identify the dHL of citizens, thereby addressing inequities in health outcomes.

Methods As part of the Improving Digital Empowerment for Active and Healthy Living (IDEAHL) project, this exploratory
qualitative study was conducted with online workshops and follow-up interviews with 17 health care professionals, lecturers,
policy makers and decision makers.

Results Results indicate that organizational leadership and strategic focus are needed to promote dHL among HCPs. Partici-
pants emphasized the importance of integrating dHL into healthcare education curricula and stressed that ongoing education
and training opportunities are essential to provide HCPs with the skills they need to assess and support citizens’ dHL. In
addition, the need for standardized screening tools and collaboration between educational institutions and healthcare prac-
tices was identified to enable effective assessment and intervention strategies.

Conclusions Improving HCPs competencies in the assessment of dHL is critical to promoting equitable access to digital
health resources. By utilizing a multifaceted approach that incorporates educational, practice, policy, and political perspec-
tives, this research contributes to the development of targeted strategies aimed at closing the digital health gap and ultimately
improving health outcomes. Future efforts should focus on refining assessment methods and evaluating educational interven-
tions to help HCPs navigate the complexities of the digital health landscape.

Keywords Digital health literacy - Health professionals - Organization - Education - Screening - Cross-sectional study
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Ledelsesansvar og strategisk orientering

Ledelsens ansvar

Udvikle medarbejderes digitale sundhedskompetencer med
malrettet indsats og planleegning.

Strategisk planlaegning

Strategisk planlaegning sikrer adgang til digitale veerktgjer og
integration i organisationens kerneopgaver.

Kliniske retningslinjer

Nationale og lokale kliniske retningslinjer understgtter ensartet
kvalitet og dHL i praksis.

Digital inklusion

Fremme politikker, der stgtter digital inklusion og
kompetenceudvikling i sundhedssektoren.

UCN

Madsen, J. @., Guldbeek, R. S., Heesum, L. K. E., & Thorup, C. B.
(2025). Health care professionals * knowledge of and ability to
identify citizens’ digital health literacy from a shared perspective of
education, practice, policy and politics. Health and Technology, 1-8.
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Efteruddannelse af sundhedsprofessionelle

Labende traening

Sundhedsprofessionelle skal tilbydes kontinuerlig treening i
digitale platforme og veerktgjer.

Tilpassede e-laeringskurser

Kurser tilpasses forskellige kompetenceniveauer for bade nye
og erfarne medarbejdere.

Samarbejde med uddannelsesinstitutioner

Samarbejde sikrer praksisnaer og relevant efteruddannelse
inden for digital sundhed.

Digital kompetenceudvikling

Efteruddannelse styrker medarbejdernes evne til at handtere
digitale udfordringer i sundhedsvaesenet.

Madsen, J. @., Guldbeek, R. S., Heesum, L. K. E., & Thorup, C. B.
(2025). Health care professionals * knowledge of and ability to
identify citizens’ digital health literacy from a shared perspective of
education, practice, policy and politics. Health and Technology, 1-8.
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Screening af borgeres digitale sundhedskompetencer

Vigtigheden af screening
Screening af digitale sundhedskompetencer tilpasser

sundhedsydelser til borgerens behov. Det forbedrer
kommunikation og interventioner.

Standardiserede veaerktgjer

Spargeskemaer er praktiske og kan integreres i daglig kontakt
mellem sundhedsprofessionelle og borgere.

Juridiske og tekniske barrierer

Implementeringen udfordres af GDPR, datalagring og
datasikkerhed, som kreever klare retningslinjer.

Organisatorisk stgtte og etik

Effektiv screening kraever stgtte fra organisationen og klare etiske
retningslinjer for borgerens privatliv.

Madsen, J. @., Guldbeek, R. S., Heesum, L. K. E., & Thorup, C. B.
(2025). Health care professionals ~ knowledge of and ability to
identify citizens’ digital health literacy from a shared perspective of
education, practice, policy and politics. Health and Technology, 1-8.
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Tveersektorielt samarbejde

BOOK ONLINE
APPOINTMENT

Madsen, J. @., Guldbeek, R. S., Heesum, L. K. E., & Thorup, C. B.
(2025). Health care professionals * knowledge of and ability to
identify citizens’ digital health literacy from a shared perspective of

education, practice, policy and politics. Health and Technology, 1-8.
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Vigtigheden af samarbejde
Tveersektorielt samarbejde styrker sundhedsprofessionelles digitale

kompetencer effektivt. Koordination mellem uddannelse og praksis sikrer
malrettet undervisning og indsats.

Adgang til ressourcer
Studerende og medarbejdere far adgang til relevante ressourcer og

erfaringer gennem samarbejde, hvilket styrker deres digitale
sundhedskompetencer.

Frustration ved manglende stotte

Manglende prioritering og stgtte farer til frustration og heemmer
implementering af vigtige digitale sundhedsinitiativer.

Ledelsens rolle

Ledelsen skal prioritere samarbejde og afsaette ressourcer til feelles
projekter for at sikre effektiv digital sundhedsudvikling.
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Digitale sundhedskompetencer og kunstig intelligens

1. Udvikling af digitale sundhedskompetencer

DIGITAL
SUNDHEDS-+®
KOMPETENCE o) (5

2. Forstaelse af Al's muligheder og
begreensninger

3. Datahandtering og etik

4. Uddannelse og treening

5. Tveerfagligt samarbejde
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Take home messages

Digital sundhedskompetence er relationel —
afhaenger af samspillet mellem bruger og
system.

Ledelsen skal sikre strategisk planlaegning,
efteruddannelse, og brugercentreret design.

Dokumentation og screening skal prioriteres og
understgttes organisatorisk og politisk.

Alle aktgrer har enrolle i at styrke digitale
sundhedskompetencer og sikre et inkluderende
og effektivt sundhedsveaesen

Funded by
the European Union

IDEAIL

Improving Digital Empowerment for Active Healthy Living

UCN
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