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Eksempel på en tjekliste for etisk og professionelt ansvar ved brug af AI i logopædisk rehabilitering 
Udviklet af: Iben Christensen, Københavns Universitet, og Emma Power, University of Technology Sydney i forbindelse med et webinar for 
danske logopæder i november 2025 vedr. brugen af AI i logopædisk neurorehabilitering. 
 

 
 

Domæne Refleksionspunkter 

      Formål og udbytte ☐ Afklar, hvorfor AI anvendes – hvem får gavn af det (borger, logopæd, organisation)? 
☐ Vær sikker på, at AI-løsningen reelt tilfører værdi til kommunikation eller 
rehabiliteringsudbytte. 
☐ Sammenlign med enklere eller alternativer uden brug af AI – er AI den mest relevante 
løsning? 
☐ Revurder jævnligt, om AI fortsat gør gavn og ikke skade i praksis. 
 

    Klinisk relevans og 
evidensgrundlag 

☐ Verificér, at AI-løsningen er evidensbaseret, valideret og egnet til din målgruppe. 
☐ Undersøg om AI-løsningen er afprøvet med personer med relevante 
kommunikationsforstyrrelser eller lignende profiler. 
☐ Vær sikker på, at påstande om diagnostisk eller terapeutisk effekt er understøttet af 
fagfællebedømt dokumentation eller officielle regler – ikke blot markedsføring. 
 

              Inklusion og samarbejde ☐ Inddrag borgere, pårørende og tværfaglige kolleger i planlægning og implementering af AI-
løsninger. 
☐ Tilpas AI-brug til borgerens værdier, mål og relationelle behov. 
☐ Hav en løbende dialog om fordele, risici og grænser for AI-brug. 
☐ Reflektér over, hvordan AI kan påvirke tillid, empati og relation til borgere og pårørende. 
☐ Sørg for, at teknologien understøtter – ikke erstatter – menneskelig kontakt. 
☐ Prioritér interaktionskvalitet og borgerens autonomi i al teknologiunderstøttet praksis. 
 

    Gennemsigtighed og forklarlighed ☐ Informér borgeren, når AI bidrager til dokumentation, vurdering eller terapeutisk materiale. 
☐ Forklar i et klart og tilgængeligt sprog, hvad AI-løsningen gør, hvorfor den bruges, og hvilke 
begrænsninger, den har. 
☐ Tilpas forklaringer og samtykkemateriale til borgere med kommunikationsvanskeligheder 
(brug visuelle støtter, gentagelser, skriftlig støtte). 
☐ Dokumentér AI-løsningens rolle tydeligt og gennemsigtigt i journalnotater. 
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         Ansvar og faglig dømmekraft ☐ Husk: Logopæden er ansvarlig for alle outputs, beslutninger og anbefalinger. 
☐ Anvend faglig dømmekraft til at verificere AI-genereret information, før den anvendes eller 
deles. 
☐ Overdrag rutineopgaver til AI – ikke refleksion, empati eller etiske overvejelser. 
☐ Oprethold en refleksiv praksis og et fagligt ejerskab i al dokumentation. 
☐ Vær opmærksom på automatiseringsbias – accepter ikke AI-forslag ukritisk. 
 

     Privatliv og databeskyttelse ☐ Upload aldrig identificerbare sundhedsdata til åbne AI-systemer. 
☐ Brug institutionelle eller krypterede løsninger til følsomme oplysninger. 
☐ Følg GDPR og lokale retningslinjer for databehandling og samtykke. 
☐ Indhent og dokumentér informeret samtykke til AI-understøttede indsatser. 
☐ Giv mulighed for fravalg, hvis borgeren ikke ønsker AI anvendt. 
 

   Retfærdighed, bias og 
tilgængelighed 

☐ Undersøg AI-genereret materiale for sproglig, kulturel eller tilgængelighedsmæssig bias. 
☐ Tilpas materialer til borgerens sprog, kultur, kommunikationsprofil og kontekst. 
☐ Vær sikker på, at AI-brug fremmer inklusion og ikke forstærker ulighed i adgang til tilbud. 
☐ Reflektér over, hvilke data AI-løsningen er trænet på – og om dine borgere er 
repræsenteret. 
☐ Inddrag feedback fra borgere, pårørende og tværfaglige kolleger for at styrke ansvarlig 
brug. 
 

   Professionelle kompetencer og 
faglig støtte 

☐ Hold dig opdateret om institutionelle AI-politikker og gældende lovgivning. 
☐ Søg vejledning eller supervision ved etisk eller teknisk usikkerhed. 
☐ Opbyg AI-kompetencer for at øge sikkerhed, refleksion og tillid i brugen. 
☐ Bidrag til politikudvikling og kollegial dialog om ansvarlig AI-praksis. 
 

    Organisatorisk og systemisk 
ansvar 

☐ Arbejd for lokale retningslinjer for AI-brug. 
☐ Sørg for adgang til supervision, etikrådgivning og faglig sparring ved tvivl. 
☐ Styrk det fælles ansvar – etisk brug af AI er ikke et individuelt anliggende. 
☐ Bed ledelsen om at afsætte tid, træning og ressourcer til sikker AI-integration. 
 

       Bæredygtighed ☐ Overvej miljøaftrykket af AI-løsninger (energiforbrug, datalagring, infrastruktur). 
☐ Vælg bæredygtige eller mindre skadelige alternativer, hvor det er muligt. 
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VIGTIG INFORMATION 

• Tjeklisten er baseret på nedenstående kilder samt konsensus mellem Iben Christensen, Københavns Universitet, og Emma Power, 
University of Technology Sydney. Assistance med databehandling, justering og layout fra ChatGPT-5.
• Kilder:

Bekbolatova, M., Mayer, J., Ong, C. W., & Toma, M. (2024). Transformative Potential of AI in Healthcare: Definitions, 
Applications, and Navigating the Ethical Landscape and Public Perspectives. Healthcare, 12(2), 125.
https://doi.org/10.3390/healthcare12020125

• Benway, N. R., & Preston, J. L. (2025). Equipping Speech-Language Clinicians for the Critical Appraisal of an Artificial 
Intelligence-Driven, Evidence-Based Future. Language, speech, and hearing services in schools, 56(3), 442–468.
https://doi.org/10.1044/2025_LSHSS-24-00085

• Dataetisk Råd (2025). Ansvarlig AI i sundheds- og velfærdsteknologier: Dataetiske perspektiver.
https://www.ft.dk/samling/20251/almdel/DIU/bilag/7/3082273.pdf

• Tjeklisten er tænkt som et illustrativt eksempel på, hvordan vi som logopæder kan anvende principper og litteratur til at understøtte 
beslutningstagning i vores kliniske brug af AI. Tjeklisten er ikke tænkt som et perfekt og færdigbearbejdet redskab, som klinikere 
direkte kan bruge.

• Tjeklisten udgør således ikke en udtømmende oversigt over det, man skal være opmærksom på, og den vil også skulle tilpasse den 
specifikke kontekst, man arbejder i. Desuden er tjeklisten dynamisk i den forstand, at brugen af AI udvikler sig hurtigt, hvilket 
naturligvis vil kræve fremtidige revisioner af listen.

• Iben og Emma påtager sig ikke ansvar for den konkrete kliniske anvendelse af AI eller tjeklisten, herunder faglige, juridiske og etiske 
aspekter.
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