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Udfordring for psykiatrien og bgrne-ungdoms psykiatrien

Mange ars underfinansiering
En negativ spiral

Manglende s@gning til specialerne — ogsa i de
starre byer

Mangel pa speciallaeger - bade til behandling
og til at uddanne




Ny malbeskrivelse 2016

- Malbeskrivelse med tydelig ramme for struktureret
observation

- X antal SKO for en given kompetence

* Forslag til kompetencekort (udviklet 10 komptencekort)

Kompetencekort 7. Det psykiatriske interview

Dette kort kan bruges til struktureret Minisk observation ved psykiatrisk interview i vagten, stuegang i

sengeafdelingen og ambulatoriet.

Godkendt

Indlede samtalen

skabe og udvikle kontakt

F3 en f=lles dagsorden

involvere patienten

Situationsbevidsthed

indsamle information

Forsts of uddybe informationen

Forudse og tnke fremad

Skabe struktur i samtalen

Afidare akutte behandlingskravende forhold

Beslutningstagen

Overveje muligheder

Inddrage patientens og pirarendes

perspektiv

Traffe en beslutning og kommunikere den til

patienten

Lederskab

sikre at patienten har forstdet informationen

Lzgge en plan, forhandlet med pt.

ved mangelende konsensus l=gge en plan
efter mindstemiddels princip

Kommunikation og samarbejde

Tilpasse informationen til patienten

informere plejepersonale

Afslutte samtalen med opsummering af

planen
selvindsigt Monitorere egen prastation
Lmgens navn:
Supervisors und ift:
Dato:

Ext kommentarer:




Bekymring for uddannelsen 2017-2018

Oplevelse af at supervisionen samt udredningsopgaver gar til andre og nye
faggrupper, specialpsykologer

Mangel pa struktureret supervision

Stor spgrgeskema undersggelse — nedslaende resultat

Bekymringsbrev til DRRVL-gst samt psykiatriledelserne i gst




Region Hovedstadens Psykiatri

Hvordan kommer vi videre?

» Foraret 2019 nedsaettes task-force (nu styregruppe)— medlemmer udpeges
+ Teet samarbejde mellem RHP og RS Psykiatri

* Farste magde i juni 2019

UAO

funktions- _ -
Specialespecifikt

beSkr!Vel_Se vejleder kursus
og tid til
opgaven




Region Hovedstadens Psykiatri

UAO

funktions-
beskrivelse * Der udarbejdes en funktionsbeskrivelse for UAO-

og tid til rollen

opgaven - En overlevelsesguide til UAO funktion med tips
og tricks

- Ramme for tid til opgaven — svt. 30 min pr
uddannelseslaege /uge




* dge kvaliteten af struktureret observation

* Mere ensartet
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Region Hovedstadens Psykiatri

Specialespecifikt

vejleder kursus Bygger oven pa almene vejlederkompetencer

2 dages kursus for speciallaeger

@Jver kompetencevurdering

 Introducerer SKOR — samrating pa patientvideoer

« @ver feedback og statte til lzeringsmal

Treener den sveere vejledersamtale og forlgb




Et onske om at hgjne den faglige kvalitet nationalt pa tveers
af begge specialer

1-2 UAQ’er fra hver region tilbydes en 2 arig master i
medicinsk paedagogik ved Maastricht Universitet

Frikebt 50 %

Master of Health Professions Education
19.juni 2024

IDA FELSTED

Grupperefleksion
som veerktgj til
udvikling af
ledelses

kompet

uddannelseslaeger

SARA POULSEN

Lagers
forventninger til
vejlederevaluering
og invers feedback
i afdelinger med
en-til-en
vejledning

KL.13.00-13.30

MADS LETH

Barrierer og

facilitatorer for bed-

side supervision i

synspunkt




Uddannelseskoordinerende overlage — pa tveers af
psykiatrien i hovedstaden

*Fra 1.feb 2025
*Udvikle og implementere

*Understgtte det lokale uddannelsesarbejde — vidensdeling og
sparring

*Klaede ledelserne pa til fortsat udvikling og implikationer for
uddannelsen ved div politiske beslutninger
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KBU tilbage i psykiatrien

| 2022 var der sidst dansk uddannende KBU-lzeger
Labende erfaringer med svenske KBU’er og evaluerings KBU'er

1. forlgb i psykiatri — 2. forlgb i almen

Disp. til forsggsordning med omvendt raekkefalge. (startet i marts 2025)
6 KBU’er starter pa PC Amager 1. sep. (3 af hver type forlgb)
Vigtig med feellesskab som ny i laegelivet

Pa sigt skal de ud pa andre centre

1



Region Hovedstaden

SCENARIE

BAGGRUND OG FOR NY

ORGANISATO-
RISK
STRUKTUR

STATUS

SAMMENLAGNING AF PSYKIATRI
OG SOMATIK
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Region Hovedstaden

BAGGRUND OG FORMAL

% Regeringen indgik en bred politiskaftale om en sundhedsreform den 15.
november 2024. Et element i reformen er en sammenlaegning af psykiatri
og somatik for at skabe:

% Bedre og mere helhedsorienterede patientforlgb

% Laengere levetid for patienter med bade psykisk og fysisk sygdom
% Afstigmatisering af psykisk sygdom

% Steerkere faglige miljger og mere forskning

% Starre arbejdsglaede og hgj patienttilfredshed, som gar hand i




Region Hovedstaden

FORSLAG TIL SAMMENLAGNING AF PSYKIATRISKE
CENTRE OG AKUTHOSPITALER fra den 1. januar 2025

Akuthospital Psykiatrisk center

Bispebjerg og Frederiksberg Hospital PC Kgbenhavn (pr. 1. maj
sammenlagt med PC Bornholm)

Amager og Hvidovre Hospital PC Glostrup
PC Amager

Herlev og Gentofte Hospital PC Ballerup
PC Stolpegard

Nordsjeellands Hospital PC Nordsjaelland




Region Hovedstaden

Psykiatrisk Center Sct. Borne- og

Psykiatri pa

Hans Ungdomspsykiatrien Rigshospitalet

TRIN 1 Centeret fastholdes som én Der stilles i fremtiden almen

Sammenlaegning af Psykiatrisk sammenlaegges med Bispebjerg psykiatriske kompetencer til

Center Sct. Hans med Amager og  og Frederiksberg Hospital med radighed for patienterne pa

Hvidovre Hospital (1. januar ambulante funktioner i alle Rigshospitalet, der bade kan

2026) sundhedsrad. tilse patienter i
voksenafdelinger og

TRIN 2 barneafdelinger.

Analyse af muligheder og

udfordringer ved feelles Formalet er at sikre, at

organisatorisk Igsning pa tveers af patienter med somatiske og

de to retspsykiatriske centre i psykiske lidelser pa

Region Sjeelland og Region Rigshospitalet tilbydes

Hovedstaden. psykiatrisk ekspertise.




