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Forfatter oppgir & drive privat undervisning og radgivning om implementering som bigeskjeft

Forskningskunnskap og praksiskunnskap er like viktige starrelser i arbeidet for en
mer praktisk anvendelig implementeringsvitenskap som kommer pasienter til gode.
At noe er komplekst, betyr i hovedsak at det er ssmmensatt av mange elementer, og at elementene
pévirker hverandre og samtidig helheten (for eksempel implementeringen og systemet
implementeringer er en del av). Implementeringsteorier hjelper oss til 4 forstd og navigere i
kompleksiteten. Her gir jeg en kort innfering i noen teoretiske forstaelser for implementering som er
nyttige for praktisk implementering. Til slutt diskuterer jeg det paradoksale gapet som har oppstatt
mellom teori og praksis ogsa i implementeringsforskningen, og hvordan vi kan lgse det.

Fagartikkelen er den andre i en tre-delt oversikt om implementeringsvitenskap og
gjennomfering av implementering i praksis og praksisneer forskning i psykisk helsefeltet. Les
ogsa:

Del 1: Brobyggeren mellom helseforskning og praksis: implementeringsvitenskap og psykologi
Del 3: Kjerneelementer i implementering: forskningsbaserte rid om implementering i

psykologien

Implementeringsteori og forstaelser

Den tidlige forskningen i implementeringsvitenskapen, som i stor grad sprang ut av evidensbasert
medisin, hadde en tendens til a veere sveert empirisk drevet eller pragmatisk, med begrenset hensyn

til teori (Nilsen, 2020). Vitenskapsteoretiske prinsipper og antagelser fra det vi kan kalle «det
evidensbaserte paradigmet», ble viderefort til implementerings-forskning, og tok forskningen et godt
stykke pa vei (Engell, 2021). N& har de vitenskapsteoretiske perspektivene utvidet seg av nedvendighet
(Boulton et al., 2020). Seerlig ser det ut til at soken etter a forsta virksomme mekanismer, komplekse
systemer og prosesser, og begrensninger i praktisk relevans og anvendbarhet, gjor at implementering
utforskes med forskjellige perspektiver og metoder. Samtidig med utviklingen har den bevisste
teoribruken ekt og blitt mer utforskende.

® Tidsskrift for Norsk psykologforening CC BY 4.0 @®


mailto:te@r-bup.no
mpublish-article://2025/03/Brobyggeren-mellom-helseforskning-og-praksis-implementeringsvitenskap-og-psykologi
mpublish-article://2025/03/Kjerneelementer-i-implementering-forskningsbaserte-r-d-om-implementering-i-psykologien
mpublish-article://2025/03/Kjerneelementer-i-implementering-forskningsbaserte-r-d-om-implementering-i-psykologien
https://psykologtidsskriftet.no
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

FAGARTIKKEL 2

Teoretiske implementeringsmodeller og rammeverk

Et godt eksempel pd implementeringsvitenskapens pragmatisme ser vi i den utbredte bruken av
teoretiske modeller og rammeverk for implementering. Implementeringsvitenskapen er tverrfaglig
og bruker forskjellig teorier fra flere vitenskapelige disipliner som psykologi, sosiologi, skonomi,
systemforskning, endringsledelse og organisasjonsforskning for & forklare implementeringsfenomener.
De ulike teoriene har typisk blitt kombinert med noe empiriske data og det Nilsen (2020) har
kalt «<implementeringsvisdom» fra erfarne implementerer og casestudier, for si & bli innkapslet i
implementeringsmodeller og rammeverk. Disse modellene og rammeverkene strukturerer, forklarer
og veileder implementeringsprosesser og evalueringer av implementering. De fleste er foreskrivende
(«hva ber du gjere») eller beskrivende («hva er viktig») — kun noen fa kan anses som predikerende
(«slik vil implementeringen fungere»). Det er tilgjengelig over 150 forskjellige modeller og rammeverk
(Wang et al., 2023), og de fleste har mye til felles. Etter a ha inspisert altfor mange av dem kom jeg frem
til at en slags generisk uspesifisert implementeringsteori (med implementering av tiltak som eksempel)
kan beskrives som folger:

«Basert pa kunnskap og vurderinger av implementeringsobjektet (f.eks. et psykologisk tiltak)
og implementeringsdeterminanter (f.eks. implementeringskapasitet, arbeidsklima, de ansatte, og
systemet det skal implementeres i), bor kontekstuelt hensiktsmessige implementeringsstrategier
maélrettes mot prosesser og mekanismer som fjerner barrierer og fremmer at tiltaket tas i bruk og
opprettholdes som tiltenkt (dvs. med fidelitet) - som videre vil gi bedre utfall for klienter dersom
tiltaket er hjelpsomt» (Engell, 2021, s. 26).

Et eksempel pé et godt rammeverk er EPIS-rammeverket (www.episframework.com) utviklet av
norgesvennen Gregory Aarons og hans kolleger (Aarons et al., 2011). EPIS er bade et foreskrivende
og beskrivende rammeverk, se www.episframework.com. EPIS strukturert i fire faser som veileder
implementeringsprosessen gjennom utforskning, forberedelser, implementering og vedlikehold.
Langs de fire dynamiske fasene er teoretisk og empirisk begrunnede implementeringsdeterminanter
kategorisert pa tvers av flere implementeringsnivaer. Determinantene er delt inn i ytre kontekst (f.eks.
politiske foringer), indre kontekst (f.eks. tjenestens implementeringskapasitet), innovasjonsfaktorer
(f.eks. implementerbarhet) og brobyggende faktorer (f.eks. partnerskap mellom kommunale tjenester
og regionale kompetansesentre) som knytter nivaer og faktorer sammen gjennom dynamiske
sammenhenger (Moullin et al., 2019).

Praktiske implementeringsteorier

Implementeringsmodeller er kun hjelpemidler, og dessverre ingen fasiter til vellykket implementering.
Det har ogsa vist seg at de har noen praktiske begrensninger nar de brukes utenfor forskning, og det

a kunne bruke modellene godt krever gjerne implementeringskompetanse og noen underliggende
teoretiske forstaelser for implementering. En innfering i implementeringsteori er utenfor omfanget av
dette essayet, men her nevner jeg noen teoretiske forstaelser jeg tenker er seerlig relevante for praktisk
implementering i psykisk helse- og velferdstjenester.

Implementerbarhetsteori

Egenskaper ved det som implementeres, pavirker implementeringsprosessen og hvordan ansatte
forholder seg til implementeringen (Engell et al., 2021; Ahuna et al., 2023). I mitt doktorgradsarbeid
utviklet jeg en teori om implementerbarhet, senere definert som «med hvilken grad av enkelhet en
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innovasjon kan implementeres i en gitt kontekst» (Engell et al., 2021, s. 2). Det vi skal implementere,
har gjerne et innhold og en utforming som skal utfolde seg som en praksisendring i tid og rom
(Engell, 2021). Innholdet kan for eksempel veere faglige metoder, forstaelser eller rapporteringer, og
utformingen kan veere hvordan metodene er strukturert, og hvilke rutiner den innebzerer, hvordan
en kursrekke i en faglig forstaelse er lagt opp, eller hvordan et rapporteringssystem er designet.
Hvor godt innholdet og utformingen meter behov, preferanser og eksisterende strukturer i og
utenfor organisasjonen, dens ansatte og klienter, pavirker gjennomferbarheten av den onskede
praksisendringen.

Implementerbarhetsteorien vektlegger gjerne fire kvaliteter som saerlig relevante: innovasjonens
gjennomforbarhet (f.eks. passer dette tiltaket tjenestens kapasitet og evner?), hensiktsmessighet/relevans
(f.eks. treffer tiltaket tjenestens og klientens behov og muligheter?), attraktivitet (f.eks. vil ansatte
og klienter enske og like tiltaket?) og brukervennlighet (f.eks. er tiltaket enkelt a laere og bruke?)

(se Brobyggeren mellom helseforskning og praksis: implementeringsvitenskap og psykologi for
utbrodering). Implementerbarhet er kontekstspesifikt. Det som er implementerbart i én BUP (Barne-
og ungdomspsykiatrisk poliklinikk), er ikke nedvendigvis like implementerbart i en annen BUP eller
i en skolehelsetjeneste. Vi kan allikevel identifisere noen fellestrekk som typisk gjor tiltak og andre
praksisendringer mer eller mindre implementerbare i noen generelle kategorier av malgrupper og
kontekster. Et eksempel fra Norge kan vere at forskningsbaserte tiltak for familier som far hjelpetiltak
i barnevernet, bor veere utformet med tilstrekkelig fleksibilitet for a kunne tilpasses de varierende og
sammensatte behovene familiene ofte har, de bor kunne integreres med andre tiltak og hjelp familien
har behov for, og innholdet er ogsa mer implementerbart om det passer praktikernes verdier og
preferanser (Engell et al., 2021).

Enn sa lenge er forskning pa hvordan slike kvaliteter eller egenskaper ved tiltak pavirker
implementering, begrenset (Lewis et al., 2021), og kvalitetene har tradisjonelt fatt lite oppmerksomhet
som forklaringsvariabler for hvordan implementering lykkes og feiles. Anekdotisk opplever jeg
mangelfull implementerbarhet som en undervurdert dimensjon som ofte kan forklare mye av érsaken
bak feilslatt implementering, selv om hele arsaken ofte er sammensatt. Mer oppmerksomhet om
implementerbarhet er et uutnyttet potensial for & gjore implementering bade mer gjennomferbart,
tilpasset praksisfeltets muligheter og behov, og etisk forsvarlig.

Implementerbarhet er ogsa et helt sentralt konsept om vi ensker mer helse og velferd fra
tiltaksforskning. Nytteverdien av et forskningsbasert tiltak avgjores ikke av effektstorrelsene tiltaket
klarer & produsere i forskning. Tiltaket ma ogsa né ut og hjelpe folk med det de trenger hjelp med.
Derfor har jeg foreslatt a sidestille eller i det minste balansere vurderinger av effekt med vurderinger
av implementerbarhet, gjennom hele forsknings- og implementeringsprosessen (Engell, 2021).
Vurderinger av effekt indikerer et tiltaks kausale potensial og vurderinger av implementerbarhet
indikerer et tiltaks kontekstuelle potensial. Samlet indikerer begge tiltakets potensial for nytteverdi
eller innvirkning i praksis. Implementerbarhetsteorien foresldr at ved a systematisk ta hensyn til begge
dimensjonene i forskning og utvikling vil vi fa frem flere forskningsbaserte innovasjoner som bade
virker og passer i praksis — og sluttproduktet blir mer netto nytteverdi i samfunnet (Engell, 2021).

I RBUP har vi utviklet og forsket pa arbeidsprosesser hvor vi kombinerer forskjellige former
for designtenkning og samutvikling med praksisfeltet for & oke implementerbarheten av tiltak,
systemer og implementeringer (f.eks. Engell et al., 2018; Engell et al., 2021; Sagatun et al., 2023;

Engell et al., 2024). I prosessene bringer vi praktikere, beslutningstakere, klienter og andre eksperter
inn i strukturert og datadreven samutvikling gjennom hele «forskningsreisen» (se Brobyggeren
mellom helseforskning og praksis: implementeringsvitenskap og psykologi). Sammen hensyntar vi
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bade kausalt potensial og kontekstuelt potensial nar vi forseker a optimalisere praksisendringer og
implementeringer. Samutviklingsprosessene inkluderer ogsa aktiv anerkjenning av ulikhet, forskjellige
perspektiver og verdier, maktbalanser og skjevheter, og det a sammen finne lgsninger som fungerer
for et felles mal (Engell, 2021). Og man ma ikke nedvendigvis lage helt nye tiltak hvis et eksisterende
tiltak ikke er implementerbart i en kontekst. Redesign og andre prosesser for planlagte tilpasninger er
vanlig for a optimalisere bade implementerbarhet og effekt av tiltak, og kan ofte veere en avgjorende
del av forberedelser til implementering. Dette er typisk aktuelt hvis tiltaket skal implementeres i en ny
kontekst, for en ny malgruppe eller tilpasse seg utvikling i samfunnet.

Atferdsgkonomisk implementering
Teorier fra atferdsekonomi har i senere ér blitt sett pd som gunstige for implementeringsstrategier
(Beidas et al., 2021). For eksempel kan man gjore sma justeringer av arbeidsmiljoet slik at
implementeringspassende handlinger som stotter implementering, blir de enkleste og mest apenbare
handlingsvalgene. Det kalles gjerne a «nudge», eller dulte, handlinger gjennom valgarkitektur.
Atferdsekonomiske teorier er ogsa nyttige for & fremme implementerbarhet. Det kan for eksempel
innebeere a skreddersy det som implementeres, for a forenkle og nudge riktig bruk i den aktuelle
brukskonteksten, som da gker implementerbarheten.

Relatert til valgarkitektur har den ekologiske teorien om affordans («affordances», Gibson,
1977) pavirket min tenkning om hvordan oppfatninger av strukturer, enheter og «landskap»
automatisk gir oss «funksjonsinformasjon» og dermed pavirker og nudger handlingsmenstre og
vaneatferd (f.eks. hvordan systemer, tiltak eller arbeidsformer er utformet, strukturert og «flyter»
for ansatte). Denne typen teori kan veere praktisk i form av at den tilbyr forklaringer og rdd om
hvordan elementer i omgivelsene vare og vare umiddelbare arbeidsverktoy kan gke implementerbarhet
og bidra til at implementeringsintensjoner blir til beerekraftige handlinger og vaner. Om du har
forstehandskunnskap om implementeringen av de nye pakkeforlgpene i psykisk helse eller barnevern,
eller den nye helseplattformen, kan det kanskje veere illustrerende & vurdere disse systemene i lys av
overnevnte implementeringsteori.

Sentralt i atferdsokonomier star teorien om begrenset rasjonalitet (Simon, 1991); mennesker
er ikke i stand til & rasjonalisere over alle valgene vi tar igjennom dagen, det krever for mye kognitiv
kapasitet. Derfor bruker vi mentale snarveier (heuristikker) for 4 guide hverdagsbeslutninger; vi velger
mer eller mindre automatisk det som er tilfredsstillende nok i eyeblikket, med den informasjonen,
tiden og muligheten vi har uanstrengt tilgjengelig. Kahneman (2011) refererte til det som a tenke med
system 1 — den raske uanstrengte prosesseringen. Teoriene antar at om vi for ofte ma bruke det logiske,
analyserende og kognitivt krevende system 2 til a ta beslutninger, sa vil vi gjore flere feil og fortere bli
utbrent.

Teorien om begrenset rasjonalitet har nyttige implikasjoner for praktisk implementering. Nér
vi tilferer de ansatte nye valg, ny laering og ting som ma huskes, sa kan vi forseke 4 tilrettelegge for
at valgene og innlaeringen i storst mulig grad kan gjores «automatisk» uten for mye anstrengende
kognitiv prosessering. Psykologer og andre fagfolk i helse- og velferdstjenester ma ofte ta kognitivt
krevende valg gjennom hele arbeidsdagen. Derfor ma vi forsgke & verne om kapasiteten til de valgene
sa godt det gar, og hjelpe til med prioriteringer der det er nedvendig. I stedet for at implementering
bare skal tilfore en hel masse nye aktiviteter, oppgaver og valg, ber vi ogsé vurdere hva vi kan forenkle,
prioritere vekk, sla sammen og tilrettelegge bedre. Og nedvendige nye oppgaver og valg ber vi forseke
a integrere sa godt som mulig i den automatiske arbeidsflyten - altsa tilrettelegge for gode mentale

snarveier.
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Systemtenkning

En tredje teoretisk forstaelse som er nyttig for praktisk implementering, er systemtenkning, som kort
sagt er forstaelse av en kompleks verden i form av sammensatte helheter (systemer) i stedet for isolerte
deler. Implementeringsprosesser er sjelden avgrensede aktiviteter, men heller komplekse dynamiske
systemer (et resultat av sammensatte deler og aktiviteter som pavirker hverandre og helheten).
Implementeringsprosesser fungerer gjerne som systemer i seg selv, og de er en del av og pavirker storre
systemer, som tilbakevirkende pavirker implementeringen igjen. En som bruker systemtenkning, soker
a forstd hvordan elementer i systemer samhandler over tid, og hva slags menstre og relasjoner disse
samhandlingene har, som bidrar til hvordan systemene oppferer seg som helheter. Man sier gjerne at
helheten (systemet) er noe annet eller mer enn summen av delene. Systemtenkning i implementering
er blant annet & forsta og forutse hvordan forskjellige implementeringsaktiviteter vil pavirke selve
implementeringen, personalet, den daglige driften i tjenesten, andre endringsprosesser, og hvilke
konsekvenser det vil ha over tid for en selv og andre.

Systemtenkning kan gi god forstielse av implementeringsutfordringer, og serlig de opprinnelige
arsakene til utfordringer. Det kan gi innsikt i «innflytelsespunkter», som er elementer i systemet vi kan
endre for a pavirke systemet i enskelig retning. Da kan man lettere lose implementeringsutfordringer
ved kilden (f.eks. forbedre manglende brukervennlighet) i stedet for symptomer (f.eks. mer
opplering fordi noe ikke brukes nok), og man kan utvikle langsiktige og baerekraftige losninger.

Om man kun «behandler symptomene» i implementering, vil ofte de underliggende arsakene eller
utfordringene forsterke seg og senere velte implementeringen. Noen ganger kan ogsa «quick fix»-
lgsninger tilsynelatende fungere, men ha negative konsekvenser pa sikt fordi man ikke har forutsett
tilbakevirkende effekter av systemiske pavirkninger.

Implementeringsmekanismer: hvordan implementering
faktisk fungerer

I de senere drene har forskning pa implementeringsmekanismer fatt vind i seilene. Mange forskere har
argumentert for at vi mé videre fra a forske pa «<hva som hemmer og fremmer implementering», til
forske mer pa implementeringsmekanismer, fordi de gir oss kunnskap om hvordan implementering
faktisk fungerer (Albers et al., 2021; Lewis et al., 2018). Implementeringsmekanismer defineres
gjerne som prosesser eller hendelser hvor implementeringsstrategier utviser sin effekt pa ett
eller flere implementeringsutfall (Lewis et al., 2018). Det er der de kausale sammenhengene
ligger — arsaksforklaringene. Det er allikevel variasjon i feltets teoretiske perspektiver om hva
implementeringsmekanismer er, og hvordan de blir til (i.e., ontologi), og hvordan vi best kan leere
om dem gjennom forskning (i.e., epistemologi). Allikevel vil de fleste implementeringsforskere
vere enig i at implementeringsmekanismer blir til gjennom en eller annen form for samspill
eller arsakssammenheng mellom et implementeringsobjekt, kontekstuelle determinanter og
strategier eller prosesser (Engell et al., 2023). Eksemplifisert for implementering av et tiltak:
Implementeringsmekanismer oppstar som folge av gunstige sammenhenger mellom egenskaper ved
et tiltak, folkene og konteksten som skal bruke og motta tiltaket, stotten de har eller far til a ta tiltaket i
bruk, og prosessene disse er involvert i over tid.

Relatert til systemtenkning kan vi ogsé se pa implementeringsmekanismer som sammensetninger
av «deler» som driver implementeringen fremover, pd samme mate som mekanismen pa en sykkel
er sammensatt av deler og et menneske som driver sykkelen fremover. Delene er avhengig av, og
muliggjer, hverandres funksjon og sykkelen som en helhet. Og nar vi planlegger implementering,
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bor vi serge for strategiske sammensetninger av aktiviteter, strukturer og folk som sammen driver
implementering fremover og bidrar til realisering av de planlagte endringene. Og det kan veere lurt

a veere eksplisitte om hvordan det skjer, altsé at vi aktivt teoretiserer hvordan implementeringen skal
fungere, og justerer teoriene sammen. Vi kan lage og finmekke pa bade smé og store endringsteorier
som forklarer hvordan og hvorfor det er sannsynlig at elementene driver implementeringen fremover.
Da blir det tydeligere hva vi ma gjore, hvem som ma vaere med, hvilke forutsetninger som kreves,
hvordan vi kan se om prosessen utvikler seg som planlagt, og hva vi eventuelt ma justere.

Bilde: Adobe Stock

Det ironiske implementeringsgapet

Til tross for at implementeringsvitenskap allerede tilbyr gode praktiske rad for de fleste
implementeringsprosjekter ute i praksis, sa har det vokst frem en anerkjennelse av at
implementeringsvitenskapen ikke enda har lykkes med & vere praktisk nok. Selv om
implementeringsvitenskap har et stort potensial for a bidra til forbedring av helse, omsorg og velferd,
ser det ut til at kunnskapen i stor grad forblir i forskning og akademia, med begrenset rekkevidde

i utdanning, praksis og i politikk (Westerlund et al., 2019). Den har for eksempel liten plass i
utdanningen av personell i helse-, omsorgs- og velferdsyrker. Det er ogsa sjelden & se fagpolitiske
foringer, nasjonale faglige retningslinjer, offentlige utredninger og andre statlige initiativer der
implementering er relevant, reflektere beste tilgjengelig kunnskap om implementering. Som flere
implementeringsforskere har bemerket, ser det ut til at implementeringsvitenskapen gjenskaper et eget
paradoksalt gap mellom implementeringsforskning og implementeringspraksis, pa samme mate som
gapet det var ment a redusere (Lyon et al., 2020; Weiner et al., 2022; Westerlund et al., 2019). Det ser ut
til & veere problemer med spredningen av implementeringskunnskap (dvs. et spredningsproblem), og
selv nar det spres, brukes det sjelden (dvs. et implementeringsproblem), derav paradokset. Begrenset
spredning er naturlig for en relativt ny vitenskap, men som Lyon og kolleger uttrykker, sa «minner

det om reisen tiltaksforskning har tatt, som har fort til et langvarig skille mellom forskning og

praksis» (Lyon et al., 2020, s. 296, egen oversettelse). Kunnskapen implementeringsforskningen
frembringer og formidler om implementering, er gjerne omfattende og ikke spesielt praksisvennlig.

Sa om du som tjenesteleder, fagleder eller praktiker opplever det som overveldende & skulle anvende
implementeringsvitenskap i praksis, sa er du ikke alene.
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Syv anbefalinger for & motvirke implementeringsgapene
Implementeringsforskere mobiliserer for a gjore noe med «det nye gapet» og det gamle, og flere har
gitt uttrykk for anbefalinger for a justere kurs. For eksempel anbefales det (1) bruk av mer pragmatiske
forskningsdesign slik at vi forsker i mer naturlige omstendigheter og frembringer kunnskap med
mer praktisk relevans (ekstern validitet), (2) utvikling av mer praktiske implementeringsverktey og
malinger og mer folkelig sprak, og (3) mer aktiv spredning av implementeringsvitenskap i utdanning
(Lyon et al., 2020; Weiner et al., 2022). Anbefalingene er nodvendig a etterfolge, men de er ogsa like de
som ble gitt nar det forrige gapet mellom tiltaksforskning og praksis oppsto (Engell, 2021), og neppe
tilstrekkelig denne ganger heller.

I tillegg til de tre anbefalingene tror jeg det er avgjorende at (4) implementeringsvitenskapen
opererer tverrfaglig med et bredt omfang og nedslagsfelt. Kunnskap fra implementeringsvitenskap og
naerliggende disipliner (f.eks. atferdsendring, systemforskning, endringsledelse) bor ha implikasjoner
for hvordan forskningsbaserte innovasjoner forskes frem, og hvordan vi utformer konteksten
innovasjoner skal implementeres i. Kort sagt ber vi legge forholdene bedre til rette for a kunne
omsette forskningskunnskapen til nytteverdi i utgangspunktet. Det vil blant annet ha implikasjoner
for forskningspolitiske foringer, prioriteringer og insentiver samt utforming og forvaltning av
systemer og tjenester. Her kreves det satsing pa kontekst-spesifikk implementeringsforskning, og
saerlig praksisbasert forskning og tverrfaglig systemforskning (i.e., system science). Jeg har ogsa
argumentert for at det vil veere nyttig a (5) neytralisere det dominerende evidenshierarkiet som er
arvet fra effektforskning, til et mer nyansert syn pé forskningsevidens. I stedet for a ha en hierarkisk
metodestandard som favoriserer ett paradigme, tror jeg det er formalstjenlig med et mer meta-
paradigmatisk utgangspunkt (Engell, 2021). Da vil det som utgjor beste tilgjengelige evidens,
avhenge mer av type spersmal som skal besvares, og kontekst enn det gjor av et metodehierarki. At
et slikt hierarki har sa sterk forskningspolitisk posisjon, fungerer ogsa som en brems for nedvendig
innovasjon innen psykologisk forskning, fordi forskere motiveres til & designe studier som skarer
hoyt i hierarkiet for a fa forskningsmidler - til tross for at andre typer studier er nedvendig for
a oke forskningens relevans og praktiske anvendbarhet. For eksempel er klassiske randomiserte
og kontrollerte studier (RCT-er) glimrende og viktige til sitt formal, men RCT som gullstandard
gjelder ikke i implementeringsforskning (Brownson et al., 2022; Minary et al., 2019). Antagelsen
om at vi md bruke RCT-er for a besvare spersmal om kausalitet, representerer et relativt snevert syn
pé kausalitet og kan anses som utdatert (Pearl & Mackenzie, 2018). For a besvare flere av de mest
sentrale sporsmalene om implementering kreves det andre metoder som ofte er mer prosess- og
systemorienterte, eller i det minste komplementeere metoder og varianter. Figur 2 av Minary et al.
illustrerer dette godt for evaluering av komplekse tiltak og implementering.
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Merknad. Figur oversatt fra Minary et al. (2019). Which design to evaluate complex interventions? Toward a methodological
framework through a systematic review. BMC Medical Research Methodology, 19(1), 1-9. https://doi.org/10.1186/
s12874-019-0736-6. CC-4.0

Vi som implementeringsforskere ma ogsa (6) bli flinkere pa & skille mellom
implementeringskunnskap ment for a drive implementeringsforskningen fremover, og hva som
er «praksisklar» kunnskap som skal formidles for bruk i samfunnet. Vi trenger dyp og komplisert
forskning for & gjore fremskrittene som kan fore til brukervennlig kunnskap og innovasjon, men all
forskningskunnskapen pa veien skal ikke nodvendigvis formidles til praksisfeltet. En siste anbefaling
er a etablere mer legitimitet for praksisbasert kunnskap (6). Nér forskningskunnskap skal ha store
implikasjoner for praksis, ma vi ogsa forvente og tilrettelegge for at den praksisbaserte kunnskapen
om bruken av forskning ogsa har betydningsfulle implikasjoner for forskningen igjen (Bertram &
Engell, 2023). Det handler blant annet om at det som skjer ute i praksis, har reell innflytelse for valgene
vi tar gjennom forskningsreisen (se figur 1 i tittel pa essay 1), eller hva Jensen og kolleger (2023)
kaller en praksisdrevet forskningsagenda. Det handler ogsa om tette og tverrfaglige partnerskap
mellom forskere, beslutningstakere, praktikere og klienter bade i forskning og praksis, hvor forskjellige
typer kunnskap brukes komplementerende for hverandre og dialektisk. Det handler om a veere like
opptatt av brukeropplevelser og prosesser som av effektstorrelser, om a fokusere like mye pa relasjoner
mellom folk som pa instrumentelle elementer og strategier, og om a oftere prioritere netto nytteverdi
i praksis over kunnskapsidealer og styringssett. I implementeringsvitenskapen er det liten grunn til
motsetninger mellom forskningskunnskap og praksiskunnskap - de er heller avhengig av hverandre
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om de skal «tette gapene» og bidra til mer praktisk anvendelig implementeringsvitenskap som kommer
pasienter til gode (Bertram & Engell, 2023).

Tross noen praktiske utfordringer i implementeringsvitenskapen er det mulig & destillere noen
«fellestrekk» i den tilgjengelige kunnskapen som kan brukes som grunnleggende prinsipper og
fremgangsmater for implementering (Engell et al., 2023). Neste artikkel i serien - Kjerneelementer i
implementering: forskningsbaserte rdd om implementering i psykologien- handler om nettopp det, og
vil gi noen utvalgte praktiske rdd om gjennomfering av implementering, bade i forskning og i praksis.
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