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Indledning

Formalet med uddannelsesprogrammet er at beskrive, hvordan og hvornar malene, som er beskrevet i mal-
beskrivelsen for Psykiatri, opnas i det daglige arbejde pa afdelingerne. Desuden beskriver uddannelsespro-
grammet, hvordan kompetencevurderingen af opndede mal vil forega i det daglige arbejde.

Programmet er opdelt svarende til afdelingerne som indgar i uddannelsesforlgbet, og falger tidsmaessigt op-
bygningen af uddannelsen. Det er beskrevet, hvilke kompetencer der forventes opnaet pa de enkelte ansaet-
telsessteder.

Uddannelsesprogrammet beskriver saledes idealforlgbet for netop denne uddannelsesstilling.

Samtidig udger uddannelsesprogrammet en slags kontrakt mellem uddannelseslzegen og de afdelinger, som
indgar i uddannelsesforlgbet, idet savel uddannelsesleegen som afdelingen kan stille krav til hinanden, sva-
rende til uddannelsesprogrammet.

Uddannelsens varighed og indhold er beskrevet i malbeskrivelsen (Malbeskrivelse for psykiatri 2016) .

KV: Kompetencevurdering

UAO: Uddannelsesansvarlig overleege

PKL: Postgraduat Klinisk Lektor

UKYL: Uddannelseskoordinerende yngre laege
PCK: Psykiatrisk Center Kgbenhavn

SYD: Psykiatrien Syd
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0. Overordnet organisering af den laegelige videreuddannelse

Navn og forkortelse

Ansvar

Opgaver

Klinikchef

Har det overordnede an-
svarlig for den lzegelige vi-
dereuddannelse pa hospi-
talet

Center- /afdelingsledelse

Er ansvarlig for den leege-
lige videreuddannelse i af-
delingen

Afdelingsledelserne sikrer i samarbejde med
UAO rammerne for den laegelige videreuddan-
nelse pa afdelingen.

UAO - uddannelsesan-
svarlig overlaege

Er leder af den laegelige vi-
dereuddannelse i afdelin-
gen

UAO sikrer i samarbejde med afdelingsledel-
sen og afdelingens UKYL rammerne for gen-
nemfgrelse og evaluering af de uddannelses-
forleb, som afdelingen tilbyder.

UAO skitserer en overordnet plan for hvilke
arbejdsfunktioner uddannelseslaegen skal va-
retage for at opna de kompetencer, som er
planlagt opnaet i uddannelsesforlgbet pa den
pageeldende afdeling og hvordan uddannel-
seslaegen skal rotere mellem afdelingens af-
snit eller teams. Denne plan er en del af ud-
dannelsesprogrammet. | dagligdagen er det
ofte skemalaesgger, der laegger arbejdsplanen.

UAO skal sikre, at der tilbydes den forngdne
opleering og supervision samt kompetencevur-
dering i afdelingen. UAO udpeger de special-
leeger og uddannelsesleeger, som skal fun-
gere som hovedvejledere. Som overordnet
ansvarlig for den lzegelige videreuddannelse i
afdelingen skal UAO holdes orienteret om alle
uddannelsesforlgb, ligesom UAO skal god-
kende alle individuelle uddannelsesplaner.
UAO beslutter, hvem der kan kompetencevur-
dere hvilke kompetencer (uddelegerer). UAO
har ansvar for at alle aftaler dokumenteres
skriftligt, herunder at der udarbejdes referater
fra samtalerne.




Hovedvejleder

Har ansvar for at den en-
kelte uddannelseslaege far
den tilstreekkelige og ngd-
vendige vejledning i uddan-
nelsesforlgbet

Hovedvejleder er ansvarlig for den enkelte ud-
dannelseslaeges forlgb — herunder afholde
vejledersamtaler og sikre, at der udarbejdes
individuelle uddannelsesplaner i samarbejde
med uddannelsesleegen. Hovedvejleder skal
sikre at uddannelseslaegen far karrierevejled-
ning.

Den individuelle uddannelsesplan beskriver
hvad den enkelte uddannelsesleege skal foku-
sere pa i den periode planen er lavet for.

Klinisk vejleder

Alle leeger i afdelingen

Alle leeger kan fungere som kliniske vejledere
i den daglige oplaering og supervision. Kliniske
vejledere, der er et uddannelsestrin hgjere
end uddannelseslagen kan efter delegation
fra UAO vurdere gennemfgre kompetencevur-
dering.

UKYL - uddannelseskoor-
dinerende yngre leege

UKYL en samarbejder taet med den uddannel-
sesansvarlige overlzege om at sikre og udvikle
uddannelsen pa afdelingen.

PKL — postgraduat klinisk
lektor

Fagligt ansvar for at uddan-
nelsen lever op til malbe-
skrivelsens krav indenfor
videreuddannelsesregio-
nen

Der er ansat postgraduate kliniske lektorer
(PKL) i alle specialer, for Klinisk Basisuddan-
nelse og uddannelsen i akutafdelinger, samt
enkelte tvaergaende PKL’er. PKL'ernes opga-
ver er at sikre kvaliteten af uddannelsen i pa-
geeldende speciale/ omrade, samt at sikre den
paedagogiske udvikling i videreuddannelsen.

PKL har saledes formidlende og radgivende
funktion. Det er samtidig PKL'erne, der sam-
men med de uddannelsesansvarlige overlae-
ger i videreuddannelsesregionen sammen-
seetter uddannelsesforlgb og PKL er ansvarlig
for at der findes opdaterede uddannelsespro-
grammer.

PKL radgiver i sager, hvor der sgges merit.

Endelig vil PKL i et vist omfang blive inddraget
i uhensigtsmaessige uddannelsesforlgb, lige-
som PKL inddrages nar kvaliteten af videreud-
dannelsen i en afdeling ikke lever op til kra-
vene (f eks efter et inspektorbes@g — se afsnit-
tet "Evaluering af den laegelige videreuddan-
nelse”).







0.1 Generelt om uddannelsesvejledning/samtaler

Alle uddannelsess@gende leeger tildeles en hovedvejleder. Uddannelseslaegen og hovedvejleder er ansvar-
lige for at gennemfare introduktionssamtale, en eller flere justeringssamtaler samt en afsluttende samtale.
Samtalerne indeholder, udover planleegning af kompetenceudvikling, ogsa karrierevejledning. | forbindelse
med disse vejledersamtaler udarbejder uddannelseslaegen en skriftlig individuel uddannelsesplan, som skal
godkendes af UAO, samt uddannelseslaegen.

Det er uddannelsesleegens ansvar sammen med hovedvejleder at planlaegge, gennemfgre og dokumentere
disse samtaler.

0.2 Generelt om godkendelse af kompetencer

Godkendelse af kompetencer og kurser samt tidsmaessig attestation, foregar elektronisk www.uddannelses-
lzege.dk. Uddannelsesleege.dk findes ogsa som app, hvorfra uddannelseslaegen kan klarmelde kompetencer
og skrive noter mm.

0.3 Hvis uddannelsesforlgbet ikke lever op til uddannelsesprogrammet

Safremt en uddannelseslaege ikke finder, at uddannelsen lever op til det uddannelsesprogram, som er udar-
bejdet for det pageeldende uddannelsesforlgb, er det i ferste omgang hovedvejlederen, som skal kontaktes.
Lagses problemet ikke ad denne vej kontaktes UAO og afdelingsledelsen. Kan man ikke fa sin sag behandlet
indenfor afdelingens rammer kan uddannelseslaegen — efter at have orienteret afdelingsledelsen - henvende
sig til specialets PKL.

Det vil ligeledes veaere naturligt at rette henvendelse til Videreuddannelsessekretariatet, safremt man har pro-
blemer i forhold til uddannelsen pa afdelingen.



Uddannelsesforlgbets opbygning

| Region @st har vi i alt 34 hoveduddannelsesforlgb i psykiatri, hvor 17 H-forlgb beseettes d. 1.marts og 17 H-
forlab besaettes d. 1. september. Samlet udger de 34 H-forlgb 136 uddannelsesarsvaerk, hvor 89 er placeret
i Region Hovedstaden og 47 er placeret i Region Sjeelland. De fleste H-forlgb indeholder uddannelsestid i

begge regioner.

Hoveduddannelsen bestar af 4 ars ansaettelse, herunder de fgrste 6 mdr. pa en neurologisk afdeling. Derud-
over bestar hoveduddannelsen af mindst 2 psykiatriske ansaettelser og hver ansaettelse er af minimum 12
mdrs. varighed. Anseettelsen skal omfatte mindst én universitetsafdeling.

Nedenfor fremgar det aktuelle uddannelsesforlgb:

1. ansaettelse

2. ansaettelse

3. ansaettelse

Neurologisk afd. Bispebjerg

Psykiatrisk Center Kgbenhavn

Psykiatrien Syd

Varighed 6 mdr.

Varighed 18 mdr.

Varighed 24 mdr.




1. Forste ansaettelse
Neurologisk Afdeling, Bispebjerg Hospital

Neurologisk afdeling, Bispebjerg Hospital bestar af tre sengeafsnit med i alt 54 sengepladser, et stort og
flere mindre ambulatorier med samlet mere end 28.000 kontakter per ar.

Afdelingens patienter indlaegges enten via akutmodtagelsen, direkte pa akut neurologisk modtageafsnit af fx
1813 eller egen lzege, fra andre afdelinger pa hospitalet og fra andre hospitaler. Der er omkring 55 laeger an-
sat pa afdelingen, 32 speciallaeger og 22-24 yngre leeger.

- Lise Korbo, Cheflaege

- Andreas Hansen, Uddannelsesansvarlig overlaege

- Julie Lauersen, Uddannelsesansvarlig afdelingslaege
- Anne-Mette Hejl, Postgraduat klinisk lektor

- Enyngre leege er UKYL

Afdelingen har specialiserede funktioner indenfor vaskulaere sygdomme, bevaegeforstyrrelser, ALS, botulinum
toxin behandling, hovedpine og rehabilitering..

| afdelingen ser vi ofte primaer og sekundaer hovedpine, kramper, alkoholbetingede tilstande, svimmelhed,
synkope, apopleksi, TCI, multiple sklerose, hovedtraume, Parkinsons sygdom, tremor, hjernetumor,
funktionelle tilstande, nervebeteendelse, motorneuron sygdomme, samt kardiologi, infektion og delir.
Afdelingsinstrukser ligger i VIP-rummet (feelles instruks-portal for regionen) under dokumentsamlinger —
neurologi. VIP-instruksen kan ogsa downloades via en smartphone app. — VIP2go.

Vores mal er at vaere en "favnende og sympatisk arbejdsplads, der leegger veegt pé dialog om patienter,
supervision, uddannelse og inddragelse”

Du bedes anskaffe dig en ordentlig reflekshammer og stemmegaffel (128 hz).
Som leerebager anbefaler vi mindst en af fglgende:

Klinisk neurologi og neurokirurgi, Fl. Gjerris, Olaf B. Paulson,

Mummenthaler, Neurology

Merrit's, Neurology, 12. udgave

Neurology: A Queens Square Textbook

Goetz, 3. Udgave, Textbook of Clinical Neurology,

Bradley's Neurology In Clinical Practice, 6. udgave

Kondziella: Neurology at the Bedside

Watts, 3. udg. Movement Disorders

Nogle af begerne kan findes som pdf-filer pa hjemmesiden for Det Kongelige Bibliotek -
Sundhedsvidenskab/neurologi eller i afdelingens eget pdf bibliotek.

Vedrgrende den neurologiske undersggelse anbefaler vi:

Geeraint Fuller, Neurological examination made easy
Dedong’s, The neurological Examination

Der tilsendes en velkomstmail med praktiske oplysninger om madested og tid, plan for introduktionen og ar-
bejdsplanlaegning. | alt er der 5 dages introduktion inkl. falgevagter.

10



Alle uddannelseslaeger tildeles en hovedvejleder ved anseettelse. Det forventes at der afholdes 1 vejleder-
mgde indenfor 1 mnd og herefter hver 2-3 mnd eller ved behov. Der skal udfeerdiges en individuel uddannel-
sesplan sammen med hovedvejleder, som skal sendes i kopi til UAO. Progression i uddannelse fglges vha
uddannelsestavle, logbog samt ved manedligt mgde mellem hovedvejlederne og UAO.

Arbejdsopgaverne vil besta af deltagelse i det almindelige kliniske arbejde pa afdelingen under supervision
og vejledning. Det drejer sig om forvagtsfunktion, stuegang og ambulatoriearbejde. Leeger som har feerdig-
gjort deres KBU og intro (i neuro eller psyk), vil indgd som mellemvagter, nar de har laert afdelingen at
kende.

Alle afdelingens specialleeger fungerer som daglige kliniske vejledere, og deltager i praktisk vejledning, su-
pervision og kompetencevurdering. Vi forsgger i skemalaegningen at prioritere uddannelse ved at saette ud-
dannelsessagende leeger pa stuegang pa et afsnit i sammenhaengende perioder for at give mulighed for at
falge patienterne. Vi prioriterer at se patienterne sammen i ambulatoriet, under stuegangen og i vagtarbej-

det, for at diskutere diagnostik og behandling.

Bestar typisk af forundersagelser i neurologisk ambulatorium. Der tildeles en fast supervisor ved morgenkon-
ference.

Stuegang er et teamarbejde. Reservelaegen vil altid vaere sammen med en erfaren laege, der er speciallaege
eller i hoveduddannelse. Inden stuegang drgftes alle patienter pa taviemgde. Der er naturligvis mulighed for
supplerende faglig drgftelse og klinisk supervision.

Vagtholdet bestar hele degnet af 1 forvagt, 1 mellemvagt og en bagvagt. Forvagt og mellemvagt varetager
indlaeggelsesjournaler og overflytningsnotater. Bagvagt er i front sammen med vagtholdet, visiterer og laver
gennemgange. Ved travlhed hjeelper alle hinanden som et hold. Supervision er en selvfglgelig del af dette
samarbejde.

KOMPETENCEOVERSIGT, SE BILAG 11 SLUTNINGEN AF UDDANNELSESPROGRAMMET. | bilag 1 fin-
des en oversigt over, hvor og hvornar de forskellige kompetencer i mélbeskrivelsen forventes opnaet i ud-
dannelsesforlgbet.

Ugeplan for Neurologisk afdeling, Bispebjerg Hospital:

Mandag Tirsdag Onsdag Torsdag Fredag

08-0815 Kon- | 08-0815 Kon-  08-0815 Kon-  08-0815 Kon- = 08-0815 Konfe-

ference ference ference ference rence

08150835  0815-0835 0010850 - 98I09 03150835

CASE LITTERATUR @ . . ”30 sekunder”
ning visning

0850-09 0850-09 0850-09 0920-0930 0850-09
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Tavlemade

9-15
Stuegang
Ambulatorier
Tilsyn

12-12.30
Rad. konf +
Middagskonf

12.30-13
Frokost

Tavlemade

9-15
Stuegang
Ambulatorier
Tilsyn

12 -12.30
Rad. konf . +

Middagskonf.

12.30-13
Frokost
(Feellesfro-
kost i
N30amb)

Tavlemagde

9-15
Stuegang
Ambulatorier
Tilsyn

12 -12.30
Rad. konf. +
Middagskonf.

12.30 - 13.00
Frokost

Tavlemagde

9.30-15
Stuegang
Ambulatorier
Tilsyn

12 -12.15
Rad. Konf. +
Middagskonf.

12.30 - 13.00
Klinik

Imaging club
3 torsdag i
maneden
14.30- 16
dyskine-
simgde (1.
torsdag i ma-
neden)

Tavlemagde

9-14
Stuegang
Ambulatorier
Tilsyn

12 -12.15 Rad.
Konf. +
Middagskonf.

12.30 — 13 Fro-
kost

Undervisning pa morgenkonferencen fremgar af vagtplanen og uddannelsesprogrammet. Ugentligt er der
klinisk patientdemonstration.

Akutkursus i neurologi for psykiatere og KBU laeger. Dato og sted fremgar af "Oversigten for & neurologi”
som findes i opdateret form pa hjemmesiden for "Sekretariatet for laegelig videreuddannelse gst” under spe-

cialet neurologi.
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2. Anden anseettelse
Psykiatrisk Center Kgbenhavn

PCK er Danmarks stgrste psykiatriske center, og er et fagligt spaendende og forskningsstaerkt center. Cen-
tret er kendt for at veere i front med nye behandlingstilbud, som udspringer af den anerkendte forskning, der
udfgres i centret. P4 PCK er der et godt sammenhold - og en vilje til at sikre et laerende arbejdsmilja.

Vi modtager og behandler voksne psykiatriske patienter inden for de almene psykiatriske omrader, og har
derudover en meget hgj andel af regions- og hgjtspecialiserede funktioner: Affektive lidelser, angst, OCD,
sexologi, selvmordsforebyggelse, neuropsykiatri, herunder psykiatrisk vurdering ved epilepsikirurgi, seldre-
psykiatri og militeerpsykiatri.

Centeret spaender saledes fagligt meget bredt og har steerke forskningsmiljger indenfor affektive lidelser,
neuropsykiatri, sexologi, skizofreni og socialpsykiatri organiseret under 8 professorer.

Centeret er organisatorisk placeret i Region Hovedstadens Psykiatri, og geografisk placeret pa Bispebjerg,
Gentofte og Frederiksberg Hospitaler, samt i en raekke ambulante enheder i optageomradet. Vi behandler
affektive lidelser, skizofreni, andre psykoser, komplekse neuropsykiatriske lidelser samt personlighedsfor-
styrrelser. Centeret har en raekke specialomrader sa som: Psykoterapi, angst, OCD, affektive lidelser, sexo-
logi, neuropsykiatri, herunder psykiatrisk vurdering ved epilepsikirurgi, liaison, eeldrepsykiatri og militeerpsyki-
atri. Centret rummer Kompetencecenter for Affektive lidelser og Kompetencecenter for Selvmordsforebyg-
gelse, sidstneevnte i samarbejde med PC Amager.

Den faelles akutmodtagelse for alle matrikler er beliggende pa Bispebjerg med degnaben skadestue med til-
hgrende senge samt tre lukkede akut- modtageafsnit.

Pa de gvrige matrikler er der en blanding af abne og intensive afsnit. Visitationen til sengeafsnittene sker via
akutmodtagelsen pa Bispebjerg og alle indlaeggelser pabegyndes i dette regi.

Som en del af et universitetshospital er det en vigtig opgave for PCK, at tilbyde den bedst mulige uddannelse
med vaegt pa udviklende og inspirerende leeringsmiljger. Der fokuseres pa en taet kobling mellem klinik og
forskning samt understgttelse af forskningsaktiviteter.

Der tilstreebes en uddannelsesmaessig forsvarlig fordeling af vagt og stuegangsarbejde. Der tilstraebes desu-
den deltagelse i undervisningsfora samt mulighed for Isbende supervision.

Supervision og kompetencevurdering i ambulatoriet foregar som mesterleere. Arbejde i ambulatorie introdu-
ceres efter aktuelle kompetenceniveau.

Det tilstraebes at stuegange sker under supervision — og nar uddannelsesleegen er klar sker kompetence-
vurderingen ligeledes i forbindelse med stuegangen.
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Stuegangsfunktionen er afhaengig af hvilket afsnit den foregar pa og der er derfor forskellige former, som lze-
gen lgbende introduceres til.

| begyndelsen af ansaettelsen vil uddannelseslzegen deltage uden selvstaendig funktion. Efter at have delta-
get i flere konferencer vil uddannelseslaegen fa ansvar for at fremlaegge enkelte patienter og styre konferen-
cen under supervision af mere erfaren kollega. Efterhanden vil uddannelseslzegen overtage hele konferen-
cen under supervision og efter kompetencevurdering kunne gennemfgre konferencen selvsteendigt. Dette
forventes opnaet efter 6-12 maneder.

Laegen har efter kompetenceniveau vagt som forvagt (FV) eller bagvagt (BV)

- FVer tilstedeveerelsesvagt, BV er tilstedevaerelse efterfulgt af tilkaldevagt

- Tilsynsfunktion i vagten felger BV og i aften/nat FV

- Ved FV i akutmodtagelse er der Igbende supervision ved BV/speciallaege i front (SIF)

- Ved FV péa andre matrikler er der Ilgbende supervision ved BV samt p& hverdage morgensupervision
pa BV-niveau

- Ved BV lIgbende supervision ved SIF i dennes tilstedevaerelsesvagt samt ved behov klinikchef

- SIF tjeneste med tilstedevaerelse 14-21 pa hverdage og 08.45-16:45 i weekender.

KOMPETENCEOVERSIGT, SE BILAG 11 SLUTNINGEN AF UDDANNELSESPROGRAMMET. | bilag 1 fin-
des en oversigt over, hvor og hvornar de forskellige kompetencer i mélbeskrivelsen forventes opnaet i ud-
dannelsesforlobet.

Nedenstaende beskrivelse af afdelingens uddannelsesmiljg tager udgangspunkt i de 7 laegeroller.

Medicinsk ekspert/lzegefaglig/lkommunikator
Som uddannelseslaege pa PCK har du gode muligheder for at udvikle dine kompetencer indenfor medicinsk

ekspert.

Diagnostiske udredning og behandling af personer med psykiske lidelser og adfeerdsmeessige forstyrrelser
opnas dels i de akutte modtageafsnit, og dels i de intensive og almene sengeafsnit. Her er der ogsa mulig-
hed for at opna feerdigheder med retspsykiatriske patienter.

Regionsfunktioner:

Hagijt specialiserede funktioner

- Dggnaben psykiatrisk akutmodtagelse med et stort 9-de@gnsafsnit

- Intensive afsnit, herunder gerontopsykiatrisk afsnit

- Almene abne sengeafsnit,

- Affektive specialafsnit

- Psykiatriske ambulatorier med FACT-teams

- KAG-Bipolar

- OPUS teams — ambulant behandlingstilbud til unge med debuterende psykose eller psykoselignende
symptomer

- /Eldrepsykiatrisk ambulatorium

- Psykoterapeutiske ambulatorier for pakkeforlgb
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ECT: Der er pa alle matrikler ECT ansvarlige overleege med ansvar for behandling og oplaering af yngre lae-
ger:

Den yngre laege opleeres i procedure ved fglgevagter og teoretisk kursus.

Psykoterapi:

| begge psykoterapeutiske ambulatorier er udnaevnt psykoterapiansvarlig overlaege/ afdelingslaege, som er
behjeaelpelig med opstart af psykoterapiforlgb.

Tilmelding til Introduktionskursus i Psykoterapi sker via Kursusportal.

Supervision:

Foregar Igbende ved
- Kiinisk vejledning
- Daglig supervision pa konferencer
- SIF

- Daglig morgensupervision af vagtarbejde pa alle matrikler
- Obligatoriske vejledermgder med hovedvejleder

Mentalobservation:

| tilfeelde af at der er patienter indlagt med henblik pa mentalobservation kan en uddannelsesleege udfgre
denne under supervision.

Hvis der pa PCK ikke kan findes en egnet patient til mentalobservation kan hovedvejleder vaere behjzelpelig
med kontakt til Justitsministeriets Retspsykiatrisk Klinik.

Ledelsesmaessige/administrator/organisator/kommunikator
De ledelsesmeessige/administrative kompetencer opnas i forbindelse med almindelig vagt og stuegangsar-

bejde. Her laegges vaegt pa disponering af arbejdsopgaver, visitering af patienter, opfglgning pa planer og
prioritering af egen tid og ressourcer.

Som H-laege kan man efter gennemferelse af vejlederkurset efterfelgende vaere vejleder for en introlaeger
eller laege fra andet speciale under side uddannelse.

Der er flere administrative/ledelsesmaessige opgaver som yngre laege pa PCK, herunder uddannelseskoordi-
nerende yngre laege (UKYL), tillidsrepraesentant (TR), TR-suppleant og arbejdsmiljgrepraesentant. Foruden
disse officielle, tillaegsudlgsende funktioner nedsaettes der jeevnligt arbejdsgrupper og afholdes events med
repreesentanter fra yngre lsegegruppen. Endvidere er der ledelse af forstuegang, af forbedringstaviemgder
og deltagelse i fx patientklagensevnsmgder.

Samarbejder
Rollen tilegnes gennem fx tilsynsfunktion og akutmodtagelse, netveerksmader og tvaersektorielt samarbejde

samt ved almindeligt dagligt samarbejde mellem alle faggrupper.

Sundhedsfremmer
Rollen som sundhedsfremmer, sker i det daglige vagt- og stuegangsarbejde. Der vil veere mulighed for delta-

gelse i psykoedukation og udarbejdelse af materiale til dette pa de forskellige afsnit. Rollen tilegnes ogsa i
det daglige arbejde med livsstilsfaktorer, misbrug og forebyggelse af medicinsvigt og tilbagefald.

Akademiker
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Grundlaeggende vil kompetencen kunne opnas i forbindelse med fremleeggelse ved konferencer pa respek-
tive matrikler, flere gange dagligt.

Under anseettelsen labende fremlaeggelser pa kliniske konferencer, journalclubs, forskningsdage etc.
Pa alle matrikler er der et veludbygget program for undervisning, som laegen forventes at deltage i.

Professionel
Ved vagtsupervision som finder sted dagligt kan du fa feedback om din professionelle rolle i forhold til egne
reaktioner i patient-, pargrende- og samarbejdsrelationer.

Rollen kan desuden uddybes i samtaler med kollegaer og vejleder.

Kurser udover obligatoriske kurser under uddannelse samt kongresdeltagelse aftales lokalt mellem uddan-
nelsessggende laege, hovedvejleder og klinikchef.

| henhold til centrets undervisnings skema kan uddannelsesleeger fa tildelt undervisningsopgaver f ex frem-
lzegge sma eller store projekter, udvalgte faglige emner, patientcases, utilsigtede haendelser o.l.

Som uddannelseslaege deltager du i undervisning af studenter pa afdelingen, ligesom vi forventer at uddan-
nelseslaegen tager del i oplaering af yngre kolleger og andre sundhedsprofessionelle i afdelingen. Alle laeger,
der har veeret pa kursus / deltaget i konferencer skal fremlaegge hovedpointer fra kurset/konferencen ved
morgenkonference senest 1 uge efter deltagelsen.

Forskningstreeningsopgaven samt opgaven udarbejdet i forbindelse med Sundhedsvaesnets organisation og
ledelse (SOL)-kurset fremlaegges pa afdelingen ved morgenkonference eller ved morgenundervisningen el-
ler evt. ved Psykiatrisk selskabs arsmade.

Under ansaettelsen forventes uddannelseslaegen at deltage i de obligatoriske generelle kurser samt de spe-
cialespecifikke kursus. Desuden pabegyndes forskningstreeningsmodulet med deltagelse i kursus. Senest i
H2 delen forventes forskningstraeningsmodulets praktiske del afsluttet. | Igbet af hoveduddannelsen skal den
uddannelsessggende laege desuden gennemfare den psykoterapeutiske grunduddannelse.

Afdelingen giver tjenestefrihed med lgn, men det pahviler uddannelsesleegen at give afdelingen besked
(chefleege) om kursernes placering tidligst muligt. Uddannelsesleegen skal selv tiimelde sig kurserne.

Vaer opmeerksom pa at der kan vaere lang venteliste til fx SOL 2-kurset og specialespecifikke kurser, der
sjeeldent udbudt.

Der er mulighed for at deltage i andre, relevante kurser, og PCK tilskynder nysgerrige uddannelsessggende
at erhverve sig ny viden. Den uddannelsessggende er dog ngdsaget til at ansgge om tjenestefri bade hos
cheflaege og lokalt i det afsnit lzegen er tilknyttet. Der kan desuden sgges om deekning af kursusafgift.
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Det er fast procedure i forbindelse med deltagelse i kurser at uddannelseslaagen sammen med hovedvejle-
der udarbejder mal for deltagelse i kurset og at uddannelseslaegen efter kursusdeltagelse orienterer alle lze-
ger i afdelingen om kursusudbyttet (se under undervisning).

PCK byder uddannelseslaeger velkomne til at tilegne sig fokuserede ophold i henhold til malbeskrivelsen,
dvs. hvor det vurderes uddannelsesmaessigt relevant, og hvor det kan tilgodeses i forhold til driften. Der er
séaledes mulighed for at anmode om fokuserede ophold efter relevant interesse bade internt og eksternt. Ek-
sempler pa ophold, som har veeret praktiseret, kan naevnes fokuserede ophold i OPUS, Ambulatoriet for Af-
fektive Lidelser, Retspsykiatrisk klinik, Gerontopsykiatrisk afd., Militeerpsykiatrisk klinik og Sexologisk klinik.

PCK er fgarende nationalt og internationalt indenfor en lang reekke psykiatriske forskningsomrader.

PCK tilskynder enhver uddannelsessggendes @nske om at involvere sig i forskningsaktiviteter. Der er pa
PCK ansat flere professorer og kliniske lektorer som hver har deres saerlige interesseomrade. Derudover er
der en raekke andre overlaeger med saerlig interesse indenfor for forskning. Alle kan vaere behjaelpelige med
inspiration til udarbejdelse af forsknings- og udviklingsprojekter enten som forlgbere for et ph.d.-studium eller
til forskningstraeningsopgaven.

Der er lgbende et stort antal ph.d.-studerende og post.doc.s tilknyttet forskningsenhederne.

En del af uddannelsesleegers kompetence opnas ved selvstudier. Veer opmaerksom pa det under introduktio-
nen udleverede materiale.

Der gores opmeerksom p4, at der i forbindelse med deltagelse i H kursus er anbefalinger for litteratur.
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3. Tredje ansaettelse
Psykiatrien Syd

Psykiatrien Syd er en del af Region Sjeellands Psykiatri. Psykiatrien Syd varetager behandlinger pa hoved-
funktionsniveau af almenpsykiatriske lidelser i Regionens 4 sydlige kommuner (Naestved, Vordingborg, Guld-
borgsund og Lolland).

Syd er beliggende pa flere forskellige geografier. Sengepsykiatrien er beliggende i Vordingborg. Der er 84
almen psykiatriske sengepladser foruden 14 sengepladser under de szerlige pladser som for region sjael-
lands vedkommende er placeret pa Vordingborg matriklen. Psykiatrisk Klinik er beliggende i Naestved og Ma-
ribo og Distriktspsykiatrierne er beliggende i Naestved, Vordingborg og i Maribo. Desuden har vi adgang til
Region Sjaellands On-line klinik, beliggende i Kgbenhavn, hvorfra der foretages et stort antal online konsulta-
tioner pa vegne af de ambulante enheder, fgrst og fremmest i Maribo.

| den ambulante funktion er der ca. 27.000 fysiske, og 14.000 virtuelle konsultationer arligt.

Psykiatrisk Klinik udreder og behandler ikke-psykotiske tilstande. Distriktspsykiatrierne / OPUS udreder og
behandler psykotiske tilstande samt andre lzengerevarende psykiatriske lidelser.

Uddannelsesleegen far tjeneste pa matriklerne i Naestved og Vordingborg. @vrige matrikler kun efter eget
agnske.

De i alt 98 sengepladser er fordelt pa Psykiatrisk Akut Modtagelse, samt 7 hgjt- og lavtskeermede afsnit - Af-
shittene er fordelt i henhold til diagnosegrupper (Affektive -, psykose — og dobbeltdiagnose lidelser). For en
neermere beskrivelse henvises til (Uddannelsessted Psykiatrien Syd - Psykiatri (psykiatrienregsj.dk))

Pa Vordingborg matriklen, som ogsa kaldes Oringe, ligger tillige Ambulatorium for bipolar lidelse, samt ZI-
drepsykiatrisk ambulatorium. | tilkknytning til PAM findes ambulant akutteam. Desuden findes Klinik for Trau-
matiserede Flygtninge og Klinik for Selvmords forebyggelse, som organisatorisk herer til Psykiatrien Jst.

Psykiatrien Syd er en del af Kgbenhavns Universitetshospital. De kliniske lektorer samt de gvrige laeger va-
retager studenterundervisningen i klinikker og mesterleere. En del af klinikkerne afholdes i samarbejde med
Psykiatrien @st og Psykiatrien Vest.

Der er stort fokus pa uddannelsesmiljget for laeger, psykologer og plejepersonale. Der er et fint samarbejde
omkring uddannelse af lseger og psykologer i uddannelse til specialpsykolog.  Psykiatrien i Region Sjeel-

land har i 2018 opstartet et 5-dages introduktionsprogram for alle nye laeger i psykiatrien, som er feelles for
Syd, Vest og Jst.

Vejledning af uddannelsessagende leeger er en prioriteret indsats, og | — og H - laegen kan forvente at fa til-

delt hovedvejleder 4 uger for start i afdelingen og have manedlige samtaler med denne og struktureret kom-
petence evaluering jf. kompetencekortene i malbeskrivelsen. Retningslinjer for uddannelse og vejledning fin-
des pa portalen for Region Sjeellands retningslinjer og instrukser (kaldet D4)

Som uddannelseslaege er der gode muligheder for at modtage undervisning samt selv veere den der undervi-
ser. Den 3. tirsdag i maneden er der planlagt undervisning for YL hele formiddagen. Derudover er der fast
etableret undervisning i forbindelse med konferencer ugentligt.

Psykiatrien i Region Sjeelland tilbyder psykoterapi kursus kombineret med gruppesupervision i samarbejde
med Psykiatrien Vest.
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Klinisk forskning er et prioriteret omrade. Uddannelseslzeger vil blive tilbudt samtale med den forskningsan-
svarlige overleege.

Psykiatrien Syd har fokus pa at sikre et godt arbejdsmilja for alle personalegrupper, hvilket bl.a. sker gennem
individuelle udviklingsmuligheder, medarbejderinvolvering og stressforebyggelse.

Centralt personale pa Psykiatrien Syd:

Uddannelsesansvarlige overlaege Bente Arnika Skydsgaard <besk@regionsjaelland.dk>

Psykoterapiansvarlig overleege,
Radoslav Borisov (raab@regionsjaelland.dk )

Forskningsansvarlige overlaege: Radoslav Borisov (raab@regionsjaelland.dk )
UKYL Nastasia Kjeer Hansen (nkjh@regionsjaelland.dk)
ECT ansvarlig overleege, Mihai Canciu (mihca@regionsjaelland.dk)

PKL, Signe Wegmann Diring (sdui@regionsjaelland.dk)

Der er udarbejdet saerskilt introduktionsprogram for alle nye leeger i psykiatrien i Region Sjaelland som du
folger de forste 5 dage. Introduktionsprogrammet findes pa afdelingens hjemmeside (Uddannelsessted Psy-
kiatrien Syd - Psykiatri (psykiatrienregsj.dk)). Derudover vil der veere en generel introduktion til matriklen i
Vordingborg og til relevante funktioner i afsnittene.

| afsnittet "Overordnet organisering af den laegelige videreuddannelse” (afsnit 0) er de forskellige aktgrer i
den leegelige videreuddannelse beskrevet.

Psykiatrisk Syd har et vejlederkorps bestdende af 14 speciallaeger i psykiatri, foruden et antal hoveduddan-
nelses- og introduktionslaeger, der efter vejlederkursus kan vejlede.

Alle laeger opfordres til at udvikle sig som vejleder og skal deltage i et obligatorisk vejlederkursus i regionen
og bliver derudover Igbende orienteret om gvrige muligheder for kompetenceudvikling i form af kurser og
workshops i regionen, foruden de lokale tiltag.

Der er udarbejdet vejledermateriale, som alle vejledere far udleveret ved start af vejlederperioden. Der afhol-
des vejledermade hver maned pa centret med obligatorisk deltagelse af alle vejledere

Din hovedvejleder er — sammen med dig - ansvarlig for at udarbejde en uddannelsesplan i starten af din an-
seettelse. | skal vedlaegge dokumentation for denne og sende til UAO pr. mail. UAO vil foretage den endelige
godkendelse af uddannelsesplanen.

For at sikre at den uddannelsess@gende opnar sine kompetencer arbejdes der med uddannelsestavler, sale-

des at den uddannelsessggende laege samt faglige — og hovedvejleder kan fglge kompetenceudviklingen.

H1 laegen vil oftest vaere forvagt. H2 laegen vil oftest vaere bagvagt, dette afhaenger dog af kompetencerne,
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Forvagten er to-skiftet alle dage. Bagvagten varetages i dagtiden af H-lzege eller overlaege pa PAM, fra kl.
15.45 overtager bagvagten funktionen. Bagvagten vil veere til stede i tidsrummet kl 15.45 — 18.15. Herefter
pa tilkald. | weekenden vil der vaere en ekstra bagvagt tilstede i tidsrummet kl 8.30 — 15.00.

Der vil saledes vaere god mulighed for at kunne opna klinisk vejledning og supervision.

| forlgbet vil den uddannelsessagende kunne fa et fokuseret ophold i £ldrepsykiatrien, Retspsykiatrien, Visi-
tationsklinikken eller i andre af region Sjaellands klinikker med specialfunktion.

Alle afdelingens overlaeger fungerer som daglige kliniske vejledere, og deltager i klinisk vejledning, supervi-
sion og kompetencevurdering. Det er kun laeger, der er et trin hgjere i uddannelsesniveau, der kan gennem-
fore kompetencevurdering jf. kompetencekort.

Supervision og kompetencevurdering i ambulatoriet foregar som mesterlaere. Uddannelseslaegen introduce-
res til ambulatoriet af mere erfaren kollega og ambulatoriepersonalet. Nar kompetencevurdering er gennem-
fort far uddannelsesleegen selvstaendig funktion med mulighed for at s@ge hjselp ved mere erfaren laege. Ud-
dannelseslaegen forventes ogsa at agere supervisor for mindre erfaren kollega.

Der er afsat tid til gennemgang af patienterne pa stuegangen. Her deltager som hovedregel speciallzege til-
knyttet teamet. Ved morgenmedet fordeles patienterne mellem de stuegangsgaende lzeger efter kompetence
og efter hvilke patientkategorier den enkelte uddannelseslaege har seerligt fokus pa jf. den individuelle ud-
dannelsesplan. Det tilstreebes at stuegange sker under supervision — og nar uddannelsesleegen er klar sker
kompetencevurderingen ligeledes i forbindelse med stuegangen. Kompetencevurderingen foretages af spe-
cialleege.

| vagten varetages akut stuegangsarbejde, vurdering af akutte patienter pa PAM samt anvendelse af tvang i
henhold til psykiatriloven under vejledning og supervision af bagvagten. | vagten opagves kompetencer i lee-
gelig ledelse, samarbejde, beslutningskraft samt korrekt dokumentation ved tvangsindgreb. Der varetages

tillige akut arbejde pa de seks forskellige sengeafsnit, samt pa De szerlige Pladser.

| starten af anseettelsen vil uddannelsesleegen deltage i konferencen uden selvsteendig funktion. Efter at
have deltaget i flere konferencer vil uddannelseslaegen fa ansvar for at fremlaegge enkelte patienter og styre
konferencen under supervision fra mere erfaren kollega. Efterhanden vil uddannelseslaegen overtage hele
konferencen under supervision og efter kompetencevurdering kunne gennemfgre disse konferencer selv-
staendigt. Dette forventes opnaet efter 3 - 4 maneder.

| vagten varetages akut stuegangsarbejde, vurdering af akutte patienter pa PAM samt anvendelse af tvang i
henhold til psykiatriloven under vejledning og supervision af bagvagten. | vagten opagves kompetencer i lee-
gelig ledelse, samarbejde, beslutningskraft samt korrekt dokumentation ved tvangsindgreb. Safremt bagvag-
ten afholdes af H-laege, vil der veere mulighed for telefonisk kontakt til overlaege hele dggnet.

| weekenden mader - udover dggnets for- og bagvagt — en ekstra bagvagt kl. 8.30 — 15.00, séledes at der er
god mulighed for den uddannelsessggende at opna sparring.
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Planlagte tilsyn pad Nykebing Falster sygehus varetages 1 x ugentligt, primeert af H2-laeger. Evt tilsyn i Nee-
sted varetages som hovedregel af distrikispsykiatrien i Naestved. Der kan vaere akutte tilsyn i bagvagtsfunkti-
onen.

Uddannelseslaegen vil blive undervist og superviseret i udfgrelsen af ECT.

Nedenstaende beskrivelse af afdelingens uddannelsesmiljg tager udgangspunkt i de 7 laegeroller.

Medicinsk ekspert/leegefaglig/lkommunikator
Som uddannelseslaege i Psykiatrien Syd har du gode muligheder for at udvikle dine kompetencer indenfor
den medicinske ekspert.

Diagnostiske faerdigheder i udredning og behandling af personer med psykiske lidelser og adfaerdsmaessige
forstyrrelser opnas dels i dggnafsnit og dels i den ambulante psykiatri.

Sengeafsnit

Afsnit for dobbeltdiagnose lidelser (hagjtskaermet), S1-29

Afsnit for psykose lidelser (hgijt- /lavskaermet ), S1-32

Afsnit for psykose samt forstyrrelse af personligheden (hgjt-/lavtskaermet), S1-28
Afsnit for affektive lidelser (hgjtskeermet), S3-36

Afsnit for affektive og angstlidelser (lavtskaermet), S3-40

De seerlige pladser, S4

Afsnit for eeldrepsykiatri (hgjt- /lavskeermet ), S5

Psykiatrisk Akut Modtagelse (lavskaermet), PAM

Tre distriktspsykiatriske enheder med OPUS team (Vordingborg, Maribo, Naestved) — Udredning og behand-
ling af psykotiske lidelser samt andre leengerevarende psykiatriske lidelser. - Pakkeforlgb Skizofreni.
1 ambulatorium for Bipolar affektiv sindlidelse (Vordingborg)
1 ambulatorium for Gerontopsykiatri
2 psykiatrisk klinikker (Neestved og Maribo) — Udredning og behandling af ikke-psykotiske tilstande — Pak-
keforlgb for depression, angst, OCD, personlighedsforstyrrelser, tilpasningsreaktioner, ADHD og PTSD.

Udarbejdelse af mentalerkleering vil ske i forbindelse med fokuserede dage pa Retspsykiatrisk Klinik i Region
Hovedstaden, eller efter aftale med Retspsykiatrien i Region Sjeelland.

Supervision opnas ved;

* Kilinisk vejleder

»  Morgensupervision (forvagter)

«  Supervision/vejledning x 1 manedligt for forvagter

»  Supervision x 1 manedligt for H — leeger og H SPU psykologer

» Daglig supervision pa konferencer

» Dagligt i forbindelse arbejde ved stuegang eller i den ambulante funktion
+ Obligatoriske vejledermgder med hovedvejleder

» Feedback pa skadesedler
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Ledelsesmaessige/administrator/organisator/kommunikator

De ledelsesmeaessige/administrative kompetencer opnas i forbindelse med almindelig vagt og stuegangsar-
bejde. Her laegges vaegt pa disponering af arbejdsopgaver, visitering af patienter, opfglgning pa planer og
prioritering af egen tid og ressourcer.

Som | og H leege kan man efter gennemfarelse af vejlederkurset efterfalgende vaere vejleder for en AP eller
KBU laege under teet supervision af UAO.

Der er flere administrative/ledelsesmaessige opgaver som yngre laege i Psykiatrien Syd, herunder uddannel-
seskoordinerende yngre leege, TR, og TR suppleant.

Foruden disse officielle, tilleegsudlasende funktioner tilskyndes den uddannelsess@gende til at indga i ar-
bejdsgrupper (udviklingsprojekter) og kvalitetsarbejde, som f.eks. behandling af klagesager, baltereviews,
etc.

Yngre laegegruppen har deres egen uddannelsestavle, der hjeelper til at holde overblik over opnaelse af
kompetencer.

Samarbejder

Rollen udvikles ved almindeligt dagligt samarbejde mellem alle faggrupper. gennem fx tilsynsfunktion og
akutmodtagelse, netveerksmgder og tvaersektorielt samarbejde. Der er mulighed for deltagelse i lokale sam-
arbejdsudvalg.

Sundhedsfremmer

Rollen som sundhedsfremmer, sker i det daglige vagt- og stuegangsarbejde. Der vil veere mulighed for delta-
gelse i psykoedukation. Rollen tilegnes ogsa i det daglige arbejde med livsstil/lKRAM-faktorer, misbrug og
forebyggelse af medicinsvigt og tilbagefald.

Akademiker

Grundlaeggende vil kompetencer kunne opnas i forbindelse med fremlaeggelse ved konferencer. Som univer-
sitetshospital har Psykiatrien Syd et studiemiljg, og for de uddannelsessggende leeger betyder det mulighed
for at undervise studenter, KBU-laeger og laeger i uddannelse til Alimen Praksis samt bed-side supervision.

Der er god mulighed for forskning, herunder udarbejdelse af forskningsopgaven i forbindelse med H stillin-
gen.

Der er mulighed for dreftelse af etiske dilemmaer under stuegang og teamkonferencemader.

Professionel

Ved vagtsupervision (dagligt kl 8.00 — 8.30) kan du fa feedback om din professionelle rolle i forhold til egne
reaktioner i patient-, pargrende- og samarbejdsrelationer.

Rollen kan desuden uddybes i samtaler med kollegaer og vejleder.

Nedenfor er kort skitseret, hvilke konferencer uddannelseslaegen forventes at deltage i, hvad uddannelses-
lzegens rolle pa konferencen er — og hvad uddannelsesleegen kan forvente at leere af deltagelse i konferen-
cen.

Indhold Hyppighed Deltagere Laering
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Feelles morgenkonference

Fordeling af ar-
bejdsopgaver

Alle hverdage
8.30- 8.45.

Alle lzeger

Overlevering af patientan-
svar

Preesentation af patienter
Selvrefleksion

Morgensupervision

Drgftelse af vagtens
vanskelige situatio-
ner

Mandag - fredag
kl 8.00 — 8.30

Forvagt og over-
laege

Preesentation af patienter
eller samarbejdssituationer
Selvrefleksion

Medicinsk ekspert

Middagskonference

Kliniske problemstil-
linger

Efterfolges af kort
undervisning, frem-
laeggelse af arti-
kel/case el.lign.

Alle hverdage
12.45-13.00

Alle lzeger

Patientforlgb

Overlevering af patientan-
svar

Organisation
Patientpraesentation
Kliniske problemstillinger

Loven om tvang i psyki-
atrien
Medicinsk ekspert

Vagtskifte

Kort gennemgang
af nyindlagte paten-
ter samt pladssitua-
tionen

Alle hverdage KI..
15.45 - 16.00

Afgaende — og
tilgaende forvagt
og bagvagt Samt
personale fra af-
snittene

Patientforlgb
Overlevering af patientans-
var

Behandlingskonferencer pa
afsnit og ambulant funktion

Drgftelse af afsnit-
tenes patienter

1 gang ugentligt

Laeger, psykolog
og personale til-

Patientforlgb
Specielle problemstillinger

knyttet det
enkelte sen-
geafsnit
Supervision 1 gang manedlig | H-lseger og Selv refleksion
HSPU
3. tirsdag i maneden Undervisning KI.9-11:30 | — og H —laeger| Psykopatologi
Emneopdelt un- | samt SPU Medicinsk ekspert
dervisning med PSE samrating
fagligt opleeg, ca-
ses samt samra- Ledelse
tings. Alle lzeger, SPU
Leegepsykologmade Igzré?‘toélli-(;? %%ZEGC'E\'PSVKO'
ledelses- og
driftsmaessige
temaer.
13.00-15.00
Undervisning,
fremlaeggelse af
forskningsopga-
ver ect.
Mandag og fredag Undervisning YL 13-13:30 Laeger og psykol- | Medicinsk ekspert

oger

Tirsdag og torsdag

kliniske overvejelser

Torsdag kl. 13-
13:30

Laeger og psykol-
oger

Medicinsk ekspert Pa-
tientpraesentation

Onsdag

Psykiatriloven i
praksis (gennem-
gang af tvangscases
og klagesager)

Onsdag 13-13:30

Leeger og psykol-
oger

Medicinsk ekspert, Profes-
sionel
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Yngre laegemgder Udviklingsopgaver 1 gang méaned- Alle yngre lzeger | Administrative kompe-
Forbedringer inden- | ligt tencer
for uddannelse og Samarbejdskompetencer
arbejdsmiljo Ledelseskompetencer

Undervisning i forbindelse | Psykiatrilov Hver maned YL Medicinsk ekspert

med introduktion Psykofarmakologi

Vejledermader Udvikling af vejleder Alle speciallaeger | Efter eget valg
specifikke kompe- 0og uddannelses-
tencer ved UAO. sggende leeger

Udredningsgruppen Gennemgang af ud- | Hver 2. torsdag Alle uddannelses- | Udredningskompetencer,
fort udredning, f.eks. | 14-14:45 sggende leeger Patientpraesentation,
PSE. og psykologer Medicinsk ekspert.

Mandag i forbindelse med morgenkonferencen er der undervisning ved YL.

Torsdag i forbindelse med videokonference med de ambulante enheder drgftes case eller artikel, initieret
ved senior laege.

Der er planlagt undervisning hver dag efter middagskonferencen, efter flg. skema: mandag og fredag, frem-
lzeggelse af videnskabelig artikel/journal club, tirsdag og torsdag, cases fra de enkelte afsnit, efter rotation,
onsdag drgftelse af emner relateret til psykiatriloven.

Den 3. tirsdag i maneden er afsat til undervisning kl. 9.00 — 12.00 og laege-psykologmade kl. 12.00 — 15.00.
Undervisningen om formiddagen bestar af oplaeg om relevant emne ved senior leege, specialpsykolog eller
ekstern underviser. Herefter cases og supervision pa cases samt diagnostiske interview eller samrating. Un-
dervisningen er faelles for | — og H — lzeger samt psykologer i uddannelses som specialpsykolog i psykopato-
logi.

Ved leege-psykologmeadet indgar 1/2 times formidling af ledelses — og driftsmeessige informationer. De neeste
2 timer indeholder eksempelvis undervisning, gennemgang af relevant litteratur, fremlaeggelse af forsknings-
opgaver, fokus pa polyfarmaci i samarbejde med Klinisk Farmakologisk Enhed. Herefter draftelser i mindre
grupper og vejledermgder.

Som uddannelseslaege deltager du i undervisning af studenter pa afdelingen, ligesom vi forventer at uddan-
nelseslaegen tager del i oplaering af yngre kolleger og andre sundhedsprofessionelle i afdelingen. Alle laeger,
der har veeret pa kursus / deltaget i konferencer skal fremlaegge hovedpointer fra kurset/konferencen ved
middagskonferencen efter deltagelsen.

Forskningstreeningsopgaven samt opgaven udarbejdet i forbindelse med SOL-kurset fremleegges pa afdelin-
gen ved leege-psykologmadet.

Under ansaettelsen forventes uddannelseslaegen at deltage i de obligatoriske generelle kurser samt de spe-
cialespecifikke kurser. Desuden pabegyndes forskningstraeningsmodulet med deltagelse i kursus. Senest i
H2 delen forventes forskningstraeningsmodulets praktiske del afsluttet.

Afdelingen giver tjenestefrihed med lgn, men det pahviler uddannelsesleegen at give afdelingen besked (le-
dende overlaege/vagtplanlaegger) om kursernes placering tidligst muligt. Uddannelsesleegen skal selv til-
melde sig kurserne.
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Vaer opmeerksom pa at der kan vaere lang venteliste til fx SOL 2-kurset, og specialespecifikke kurser, der
sjeeldent udbydes

Der er mulighed for i mindre omfang at deltage i gvrige kurser. Deltagelse i gvrige relevante kurser og konfe-
rencer/kongresser behandles imgdekommende af den ledende overleege.

Det er fast procedure i forbindelse med deltagelse i kurser at uddannelseslaagen sammen med hovedvejle-
der udarbejder mal for deltagelse i kurser ud over de obligatoriske og at uddannelsesleegen efter kursusdel-
tagelse orienterer alle laeger i afdelingen om kursusudbyttet (se under undervisning).

Fokuseret ophold kan opnas i Retspsykiatrien, Visitationsklinikken, B-U og klinikker med specialfunktion i
Region Sjeelland, f.eks. klinik for spiseforstyrrelser eller oligofreni klinik.

Psykiatrien Syd arbejder med udviklings- og forskningsprojekter.

Laeger i specialleegeuddannelse og I-stillinger bliver inviteret til en samtale hos den forskningsansvarlige
overleege med henblik pa en overordnet introduktion til den forskning med henblik pa at afdeekke forsknings-
interesse- og eller kompetencer hos de individuelle lzeger. Herefter laegges en individuel plan med opfalg-
ning. Som led i anseettelsen forventes deltagelse i udviklingsarbejde, herunder Kvalitet og Lean mader.

En del af uddannelsesleegers kompetence opnas ved selvstudier. Veer opmaerksom pa det under introduktio-
nen udleverede materiale.

Der gores opmeerksom p4, at der i forbindelse med deltagelse i H kursus er anbefalinger for litteratur.
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4. Evaluering af den lzegelige videreuddannelse

Uddannelsesleegers evalueringer af afdelingen ses pa www.uddannelseslaege.dk — ligesom seneste inspek-
torrapport kan findes pa Sundhedsstyrelsens hjemmeside (Sundhedsstyrelsens Inspektorordning).

Det Regionale Rad for Leegers Videreuddannelse (DRRLV) skal sikre hgj kvalitet i den laegelige videreud-
dannelse (Sundhedsstyrelsens bekendtgerelse nr. 1706 af 20.12.2006 om de regionale rad for laegers vide-
reuddannelse'). Derfor falger DRRLV Igbende uddannelseslaegernes evalueringer af uddannelsesstederne,
ligesom inspektorrapporter altid dagsordenseettes pa mgder i DRRLV.

Kvaliteten i den leegelige videreuddannelse folges endvidere af de postgraduate kliniske lektorer og i de spe-
cialespecifikke uddannelsesudvalg (se nedenfor), og pa de enkelte hospitaler, samt pa den enkelte afdeling.

Alle uddannelseslaeger skal ved afslutning af hvert delforlgb evaluere sit ophold, bade hvad angar uddannel-
sesprogram, herunder uddannelsesplan samt uddannelsesstedets uddannelsesmiljg og dets laeringsram-
mer. Evalueringen foregar via www.uddannelseslaege.dk.

Uddannelsesleegernes evalueringer af uddannelsesstederne offentliggeres pa www.uddannelseslaege.dk
under evalueringsstatistik. Den enkelte laeges evaluering er anonym og dermed ikke offentligt tilgeengelig.
Derimod offentliggeres et gennemsnit for alle evalueringer pa den uddannelsesgivende afdeling. Uddannel-
sesansvarlige overleeger har adgang til at se enkeltevalueringer og prosatekst om uddannelsesstedet. For
afdelingen er denne prosatekst oftest den mest givende og udviklende del af evalueringerne, mens pointeva-
lueringerne mere tjener til sammenligning pa tveers af afdelinger, specialer og hospitaler. Afdelingerne vil Ig-
bende anvende disse evalueringer i arbejdet pa at forbedre den lzegelige videreuddannelse.

4.1 Inspektorrapporter

Sundhedsstyrelsen? er ansvarlig for inspektorordningen og udsender inspektorer til alle uddannelsesgivende
afdelinger med jeevne mellemrum, samt udsender rapporter fra inspektorernes besgg. Det fremgar af Sund-
hedsstyrelsens bekendtgarelse nr. 1706 af 20.12.2006 om de regionale rad for laegers videreuddannelse
(kap. 2, § 7), at DRRLV Igbende skal vurdere den enkelte afdelings egnethed som uddannelsessted pa bag-
grund af inspektorrapporterne. Ordningen er et vaesentligt element i kvalitetsopfelgningen af den laegelige
videreuddannelse pa de enkelte hospitaler og afdelinger. Inspektorrapporterne fremlaegges lgbende pa ma-
der i DRRLV, som via den Postgraduate Kliniske Lektor (PKL) i de enkelte specialer falger op pa inspektor-
rapporternes konklusioner og anbefalinger i samarbejde med hospitalsledelsen / Klinikindehaveren, ledelsen
pa afdelingen og UAO, samt for hospitalerne de uddannelseskoordinerende overlaeger.

4.2 Regionale specialespecifikke uddannelsesudvalg

Uddannelsesudvalgene for de enkelte specialer har til formal at drefte spgrgsmal om specialets videreud-
dannelse pa samtlige uddannelsessteder i Videreuddannelsesregionen, herunder at bidrage til sikring af en
ensartet hgj kvalitet i den leegelige videreuddannelse pa alle uddannelsessteder for specialet. Uddannelses-
udvalgene bgr derfor Igbende drafte de enkelte afdelingers evalueringer og inspektorrapporter og faglge op
pa disse via PKL i specialet, som ogsa informerer DRRLV. | langt de fleste specialespecifikke uddannelses-
udvalg er yngre lzeger repraesenteret ved afdelingernes uddannelseskoordinerende yngre lsege

! www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=11069
2 https://www.sst.dk/da/viden/sundhedsvaesen/uddannelse/uddannelse-af-speciallaeger/inspek-
torordning
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5. Nyttige kontakter

Uddannelsesansvarlige overlaeger - Oversigt uddannelsesansvarlige overleeger
Postgraduate kliniske lektorer - Lektoroversigt

Specialeselskabets hjemmeside (https://www.dpsnet.dk/)

Sundhedsstyrelsen:

www.sst.dk - Den laegelige videreuddannelse

Regionale sekretariater for laegelig videreuddannelse

Videreuddannelsesregion Jst: www.laegeuddannelsen.dk
Videreuddannelsesregion Nord: www.videreuddannelsen-nord.dk
Videreuddannelsesregion Syd: www.videreuddannelsen-syd.dk

Andre:

Leegeforeningens karriereradgivning ift. hoveduddannelsesstillinger: Karriereradgivning
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BILAG 1 - Kompetenceoversigt

Malbeskrivelsen i psykiatri

Malbeskrivelsen er det overordnede dokument, der bl.a. indeholder kompetencekrav, eksempler pa relevante delmal, leeringsmetoder og evaluerings-
strategier. Malbeskrivelsen kan findes pa Sundhedsstyrelsens hjemmeside — laes under ”malbeskrivelse” se nedenstaende link.

https://www.sst.dk/da/uddannelse/speciallaeger/maalbeskrivelser/~/media/ CFA6353000444CB09A4C50404426BC9E .ashx

Kompetencekrav H stilling.

Kompe- Konkretiserings af kompetence (inkl. laegeroller) | Laeringsstrategi Kompetence- | Tidspunkt for godken-
tence og nr. vurder- delse
ingsmetoder 1. an- 2. an- 3.an-
seet. seet. seet.
6. mdr. 18 mdr. | 24 mdr.
N1 Kunne optage en neurologisk anamnese med fokus pa symptombeskrivelse Skrive journaler under supervi- | Audit pa skriftigt mate- X
og diagnostik og kunne journalfere dette pa overskuelig vis med korrekt ter- | sion riale af minimum 10
) minologi journaler
_Neur°|og|5k Observation af seniorkollegaer Se Bilag 2
journal (Medicinsk ekspert/Lagefaglig)
N2 Kunne gennemfore en objektiv neurologisk undersogelse med fokus pa de i Undersogelse af patienter under | Struktureret klinisk ob- X
anamnesen praesenterede symptomer supervision. servation
N logisk Mesterlere og klinisk arbejde. Antal: 2
AL (Medicinsk ekspert/Lzegefaglig) Bedside-undervisning
undersggelse
N3 Kunne redegore for, og identificere, de almindelige akutte og kroniske neu- Deltage i undervisning pa afde- | Vejledersamtale X
rologiske lidelser lingen.
Di tik Selvstudier.
L (Medicinsk ekspert/Lzegefaglig) Klinisk arbejde under supervi-
sion
N4 Have kendskab til behandlingen af akutte og kroniske neurologiske lidelser Deltage i undervisning pé afde- | Vejledersamtale X
lingen.
q (Medicinsk ekspert/Lzegefaglig) Selvstudier.
Behandling Klinisk arbejde under supervi-
sion.
Kendskab til relevante neurolo-
giske vejledninger
N5 Kunne redegere for relevante billediagnostiske og neurofysiologiske under- | Deltage i undervisning pa afde- | Vejledersamtale X
sogelser og hvornér disse er indicerede. Kende til disses styrker og begrens- | lingen.
0.-q ninger i relation til forskellige tilstande Deltage i billediagnostiske kon-
Paraklinik ferencer.
(Medicinsk ekspert/lzegefaglig) Selvstudier.
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Klinisk arbejde under supervi-
S10n
N6 Have kendskab til neurologiske lidelser, der kan manifestere sig med psykia- | Deltage i undervisning pa afde- | Vejledersamtale X
triske symptomer lingen.
Neuropsykatri o . Deltagei'kurser.
(Medicinsk ekspert/leegefaglig) Selvstudier.
Klinisk arbejde
Kompe- Konkretiserings af kompetence (inkl. laegeroller) | Laringsstrategi Kompetence- Tidspunkt for godken-
tence og nr. vurder- delse
ingsmetoder 1. ansaet. | 2. ansaet. | 3. ansaet.
6 mdr. 18 mdr. 24 mdr.
H1 Gennemfare psykiatrisk diagnostisk interview, sa patientens situation | Klinisk arbejde suppleret Struktureret klinisk X
bliver fuldt belyst ud fra et biopsykosocialt perspektiv. med bedside-undervisning observation med ud-
Psykiatrisk og klinikker eller video/ lyd- gangspunkti 1 af 3
anamnese & | Gennemfere grundig gennemgang af den samlede psykopatologi hos | optagelser af patientsamta- folgende kompeten-
Diagnostisk den enkelte patient, og udrede symptomernes svaerhedsgrad pa fyl- ler. cekort 1, 3 eller 6.
interview destgarende vis.
Klinisk konference. Antal: minimum 10
Pa baggrund af de indhentede oplysninger fra patient, pargrende, patientcases, brug af
samarbejdspartnere og egne iagttagelser, udfaerdige en relevant plan | Feellesrating. minimum 2 psykomet-
for den videre behandling og udredning. riske skalaer
Anvende relevante psykometriske skalaer (eks SCAN, PSE, PANSS,
YMRS, BPRS, HDRS, Ybox, SCID 2, EDE, DIVA og lign.)
(Medicinsk ekspert/lzegefaglig)
H2 Kunne diagnosticere iht. gaeldende diagnostiske klassifikationssy- Klinisk arbejde, bedsideun- Struktureret klinisk X
stem. dervisning, klinisk konfe- observation eller vej-
Organiske Kunne anvende relevante psykometriske skalaer som led i udred- rence, fokuseret ophold pa ledersamtale
Psykiske ning. demensudredningsenhed. Antal: minimum 5 pa-
Lidelser Have kendskab til det psykopatologiske billede ved sygdomme inden- | Organisk psykosyndrom ses | tientcases.
for demensomradet, organisk syndrom og posttraumatisk hjernesyn- ved tilsyn
drom.
Have indgaende kendskab til akut organisk psykosyndrom (delir). Eventuelt kan kompe-
Opstille, revidere og journalisere diagnostiske overvejelser for patien- tencekort 1, 3 eller 6
ter i udrednings- behandlings-, og afslutningsfase. anvendes.
Have kendskab til behandling i forhold til:
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— Behandlingiht. geeldende retningslinjer og evidens baseret viden.
— Social behandling, herunder inddragelse af patient, familie og rele-
vante sociale tilbud mhp. relevant radgivning

(Medicinsk ekspert/laegefaglig)

H3

Psykiske li-
delser og ad-
feerdsmaes-
sige forstyr-
relser forar-
saget af al-
kohol eller
andre psyko-
aktive stoffer

Kunne diagnosticere iht. gaeldende diagnostiske klassifikationssy-
stem

Indgaende kendskab til det psykopatologiske billede ved

misbrug af:

Alkohol, Cannabis, opioider og centralstimulantia.

Have kendskab til gvrige misbrugsstoffer.

Opstille, revidere og journalisere diagnostiske overvejelser for patien-
ter i udrednings- behandlings-, og afslutningsfase.

Indgaende kendskab:

Intoksikationstilstande, abstinensbehandling og forebyggende be-
handling.

Varetage behandling af patienter med komorbiditet til anden psykisk
sygdom (dobbeltdiagnose-patienter)

(Medicinsk ekspert/laegefaglig)

H4

Skizofreni &
Psykoser

—  Kilinisk arbejde

— Undervisning

—  Kliniske konferencer

—  Psykoedukation

—  Psykoterapeutiske for-
lgb

—  Den motiverende sam-
tale

Struktureret klinisk
observation

eller vejledersamtale
Antal: minimum 10
patientcases

Eventuelt kan kompe-
tencekort 1,
3 eller 6 anvendes.

Kunne diagnosticere iht. gaeldende diagnostiske klassifikationssy-
stem.

Kunne anvende relevante psykometriske skalaer som led i udred-
ning.

Indgaende kendskab til det samlede psykopatologiske billede ved
sygdomme indenfor skizofrenispektret, herunder kunne stille differen-
tialdiagnoser i undergrupper af skizofreni.

Indgaende kendskab til paranoide, akutte og forbigaende psykoser
samt skizoaffektive psykoser.

Opstille, revidere og journalisere diagnostiske overvejelser for patien-
ter i udrednings-, behandlings- og afslutningsfase.

Klinisk arbejde suppleret
med bedsideundervisning og
klinikker eller video/ lydopta-
gelser af patientsamtaler.
Klinisk konference.
Feellesrating

Struktureret klinisk
observation eller vej-
ledersamtale.

| alt minimum 10 pati-
entcases.

Eventuelt kan kompe-
tencekort 1, 3 eller 6
anvendes
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Indgaende kendskab til behandling i forhold til:

— Psykofarmakologi iht. gaeldende retningslinjer og evidensbaseret vi-
den

— Social behandling, herunder inddragelse af patient, familie og
relevante sociale tilbud

— Psykoterapi og psykoedukation

Tage stilling til behandlingsvarighed

(Medicinsk ekspert/laegefaglig)

H5

Affektive
sindslidelser

Kunne diagnosticere iht. geeldende diagnostiske klassifikationssy-
stem.

Kunne anvende relevante psykometriske skalaer som led i udred-
ning.

Indgaende kendskab til det samlede psykopatologiske billede ved
sygdomme inden for affektive lidelser herunder kunne stille differen-
tialdiagnoser i undergrupper af affektive lidelser.

Opstille, revidere og journalisere diagnostiske overvejelser for patien-
ter i udrednings-, behandlings- og afslutningsfase.

Indgaende kendskab til behandling i forhold til:

— Psykofarmakologi iht. gaeldende retningslinjer og evidens baseret
viden

— Social behandling, herunder inddragelse af patient, familie og
relevante sociale tilbud

— Psykoterapi og psykoedukation

Tage stilling til behandlingsvarighed

(Medicinsk ekspert/lzegefaglig)

Klinisk arbejde suppleret
med bedsideundervisning og
klinikker eller video/lydopta-
gelser af patientsamtaler.
Klinisk konference.
Feellesrating.

Struktureret klinisk
observation eller vej-
ledersamtale.

Antal: minimum 10
patientcases

Eventuelt kan kompe-
tencekort 1, 3 eller 6
anvendes

H6

Nervgse og
stressrelate-
rede til-
stande samt

Kunne diagnosticere iht. gaeldende diagnostiske klassifikationssy-
stem.

Indgaende kendskab til det samlede psykopatologiske billede
vedsygdomme inden for angst lidelser; herunder kunne stille differen-
tialdiagnoser i undergrupper af angst lidelser.

Klinisk arbejde suppleret
med bedsideundervisning og
klinikker eller video/lydopta-
gelser af patientsamtaler.

Klinisk konference.

Struktureret klinisk
observation eller vej-
ledersamtale.

Minimum 5 patientca-
ses.
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nervost be-

Opstille, revidere og journalisere diagnostiske overvejelser for patien-

Feellesrating.

Eventuelt kan kompe-

tingede le- ter i udrednings-, behandlings- og afslutningsfase. tencekort 1, 3 eller 6
gemlige Indgaende kendskab til behandling i forhold til: anvendes
symptomer —  Psykofarmakologi iht. gaeldende retningslinjer og evidens base-
retviden
—  Social behandling, herunder inddragelse af patient, familie og re-
levante sociale tilbud
—  Psykoterapi og psykoedukation
Tage stilling til behandlingsvarighed
(Medicinsk ekspert/lzegefaglig)
H7 Kunne diagnosticere iht. gaeldende diagnostiske klassifikationssy- Klinisk arbejde suppleret Struktureret klinisk
stem. med bedside-undervis- observation eller vej-
Spiseforstyr- ning og klinikker eller vi- ledersamtale.
relser Indgaende kendskab til det samlede psykopatologiske billede vedspi- | deo/lydoptagelser af patient-
seforstyrrelser. samtaler. Minimum 2 Patientca-
ses.
Kendskab til behandlingsmetoder. Klinisk konference.
Eventuelt kan kompe-
(Medicinsk ekspert/lagefaglig) Feellesrating. tencekort 1, 3 eller 6
anvendes
Fokuseret klinisk ophold.
H8 Kunne diagnosticere iht. geeldende diagnostiske klassifikationssy- Klinisk arbejde suppleret Struktureret klinisk
stem. med .b(_edS|de-und9rV|sn|ng observation eller vej-
g og klinikker eller video/lydop- | ledersamtale.
Specifikke tagelser af patientsamtaler.
forstyrrelser | Indgaende kendskab til det samlede psykopatologiske billede ved for- | Klinisk konference. Minimum 5 patientca-
af person- styrrelser og forandringer af personlighedsstrukturen samt non-orga- | Feellesrating ses.
lighedsstruk- | niske personlighedsaendringer.
turen & Non- | Kunne stille differentialdiagnoser i undergrupper af personlighedsfor- Eventuelt kan kompe-
organiske styrrelser. tencekort 1, 3 eller 6
person- anvendes
lighedszen- Opstille, revidere og journalisere diagnostiske overvejelser for patien-
dringer. ter i udrednings-, behandlings- og afslutningsfase.

Indgéende kendskab til behandling i forhold til:
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—  Psykoterapeutisk behandling

—  Psykofarmakologiske behandling

—  Social behandling, herunder inddragelse af patient, familie og rele-
vante sociale tilbud

—  Tage stilling til behandlingsvarighed

(Medicinsk ekspert/lzegefaglig)

H9

Gennemgri-
bende udvik-
lingsforstyr-
relser & Hy-
perkine-
tiske forstyr-
relser

Kunne diagnosticere iht. gaeldende diagnostiske klassifikationssy-
stem.

Kendskab til det psykopatologiske billede ved gennemgribende ud-
viklingsforstyrrelser herunder infantil og atypisk autisme samt Asper-
gers syndrom og hyperkinetiske forstyrrelser.

Opstille, revidere og journalisere diagnostiske overvejelser for
patienter i udrednings-, behandlings- og afslutningsfase.

Kendskab til sociale behov samt inddragelse af patient, familie og
relevante sociale instanser. For patienter med hyperkinetiske forstyr-
relser tillige kendskab til psykofarmakologiske behandlingsmulighe-
der med centralstimulantia, tage stilling til behandlingsvarighed

(Medicinsk ekspert/leegefaglig)

Klinisk arbejde, bedsideun-
dervisning, klinisk konfe-
rence

Struktureret klinisk
observation eller vej-
ledersamtale.

Minimum 5 patientca-
ses.

Eventuelt kan kompe-
tencekort 1, 3 eller 6
anvendes

H10

Biologisk
behandling.
Antidepres-
siva

Indgaende kendskab til anvendelse af antidepressiva mht.:
— Virkning og effekt

— Bivirkninger herunder bivikningsskalaer

— Anvendelse af praeparater mod bivirkninger

— Interaktioner

— Vanlig dosis

— Behandlingsmonitorering

— Gaeldende retningslinjer

(Medicinsk ekspert/laegefaglig)

Klinisk arbejde, bedsideun-
dervisning, klinisk konfe-
rence

Struktureret vejleder-
samtale.

Minimum 5 patientca-
ses

Min 5 cases P2
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H11

Biologisk
behandling.

Indgaende kendskab til anvendelse af antipsykotika mht.:
— Virkning og effekt
— Bivirkninger herunder bivikningsskalaer

Klinisk arbejde, bedsideun-
dervisning, klinisk konfe-
rence

Struktureret vejleder-
samtale.

Minimum 5 patientca-
ses

Min 5 cases P2

Klinisk arbejde, bedsideun-
dervisning, klinisk konfe-
rence

Struktureret vejleder-
samtale.

Minimum 5 pa-
tientcases

Klinisk arbejde, bedsideun-
dervisning, klinisk konfer-
ence

Struktureret vejleder-
samtale.

Minimum 5 pa-
tientcases

— Interaktioner
) — Vanlig dosis
Anti- . N
kotik — Behandlingsmonitorering
pSykotika — Gaeldende retningslinjer
(Medicinsk ekspert/laegefaglig)
H12 Indgaende kendskab til anvendelse af stemningsstabiliserende be-
handling mht.:
Biologisk be- | — virkning og effekt
handling. — Bivirkninger herunder bivirkningsskalaer
. — Interaktioner
Sten_"_“ngs' — Vanlig dosis
stabilise- — Behandlingsmonitorering
rende be- s
. — Geeldende retningslinjer
handling
(Medicinsk ekspert/lagefaglig)
H13 Indgaende kendskab til anvendelse af anxiolytika mht.:
. . — Virkning og effekt
B|°|°g|5k be- | _ Bivirkninger herunder bivikningsskalaer
handling. — Interaktioner
. ) — Vanlig dosis
Anxiolytika . L
— Behandlingsmonitorering
og hypnose- o
- — Geeldende retningslinjer
dativa
(Medicinsk ekspert/lzegefaglig)
H14 Indgaende kendskab til anvendelse af ECT mht.:
— Virkning og effekt
Biologisk — Bivirkninger
behandling. — Stillingtagen til behandlingsmetode og dosis.
— Fuldt kendskab til gaeldende retningslinjer
ECT

Klinisk arbejde, bedsideun-
dervisning, klinisk konfer-
ence

Struktureret vejleder-
samtale.

Minimum 5 pa-
tientcases
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(Medicinsk ekspert/lzegefaglig)

H15

Biologisk
behandling.

Centralstim-

Indgaende kendskab til anvendelse af centralstimulantia mht.:
— Virkning og effekt

— Bivirkninger herunder bivikningsskalaer

— Interaktioner

— Vanlig dosis

— Behandlingsmonitorering

Klinisk arbejde, bedsideun-
dervisning, klinisk konfe-
rence

Struktureret vejle-
dersamtale.

Minimum 2 Patient-
cases

Min 2 cases P2

Kunne anvende psykiatrilovens bestemmelser

—  Kunne varetage tvangsindlaeggelse pa fare kriterie og behand-
—  Kunne beslutte anvendelse af akut beroligende medicin

— Kende grundlag for beslutning om opstart af motivationsfase

—  Kunne iveerksaette beeltefiksering og fiksering med remme

— Kunne iveerksaette beskyttelsesfiksering

—  Kunne udarbejde udskrivningsaftaler og koordinationsplaner

—  Kunne dokumentere anvendelse af tvangsforanstaltninger pa ju-

—  Kunne redeggre for principperne vedr. tvungen opfalgning

Deltagelse i patientklag-
naevnsmader.

Deltagelse i Retsmader

minimum 10 tvangs-
protokoller samt
tilhgrende journalno-
tater.

Kompetencekort 5

Optagerelevant social-anamnese og have kendskab til sociale for-
holds betydning for sygdomsforlgbet bade profylaktisk samt behand-

ulantia — Geeldende retningslinjer
(Medicinsk ekspert/laegefaglig)
H16
Herunder:
Anvendelse
af lingskriterie
Psykiatrilo- —  Kunne varetage tvangstilbageholdelse
ven
samt kunne varetage denne
ridisk korrekt vis i protokol og journal
(Medicinsk ekspert/lzegefaglig)
H17
Socialpsyk- | lings- og specielt rehabiliteringsmaessigt.
iatri

Kunne initiere ngdvendig social intervention og i ngdvendigt omfang
bidrage i samarbejde med kommuner samt gvrige aktgrer indenfor
bl.a. familie-, uddannelse-, job- og boligomradet

Deltagelse i visitationskonfe-
rencer eller netvaerksmgder
med kommuner.

Udarbejdelse af henvisninger
og erkleeringer.

Struktureret vejleder-
samtale.

Audit pa minimum 5
statusattester eller
be-
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(Medicinsk ekspert/lagefaglig)

Udarbejdelse af gvrige atte-
ster om sociale tilbud til brug
for samarbejde med offent-
lige instanser

handlingsplaner der
omhandler sociale
for-

anstaltninger

Varetage psykiatrisk behandling af patienter med gerotopsykiatriske

Have kendskab til betydningen af sociale aspekter, somatisk komor-
biditet, polyfarmaci og risiko for laegemiddelinteraktion.

Klinisk arbejde evt. fokuseret
ophold pa gerontopsykiatrisk
afd./team.

Tilsynsfunktion

Audit p& minimum 5
journaler/ behand-
lingsplaner eller epik-
riser med
Gerontopsykiatriske
problemstillinger

Kunne identificere patienter med nedsat intelligensniveau
Og kunne varetage psykiatrisk behandling af patienter med mentalre-

Veere bekendt med de seerlige problemstillinger, der knytter sig til di-
agnosticering og behandling af psykiatriske lidelser hos denne pati-

Klinisk erfaring.

Selvstudier.
Bedside-undervisning.

1 dages fokuseret ophold pa
specialtilbud.

Beskrives i lokalt uddan-
nelsesprogram

Struktureret vejleder-
samtale

Opna basal viden om sexologiske problemstillinger og diagnoser og

H18
problemstillinger.
Geron-
topsykiatri Herunder:
(Medicinsk ekspert/lzegefaglig)
H19
Oligofreni tardering under indlaeggelse.
Herunder:
entgruppe
(Medicinsk ekspert/lzegefaglig)
H20
kunne identificere dem.
Sexologi

Kunne redeggre for praksis vedrgrende sexologisk behandling og
veere i stand til at udfgre basal radgivning vedrgrende behandling.

Kunne identificere behov for udredning diagnostik og behandling af
seksuel dysfunktion ved psykisk sygdom samt ved bivirkning til psy-
kofarmakologisk behandling.

Klinisk arbejde omfattende
anamneseoptagelse vedr.
sexologiske problemstillinger

Audit p& minimum 5
journaler, hvor seksu-
elle problemstillinger
er identificeret, samt
stillingtagen til evt.
behandling. Begge
ken repraesenteres.
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Henvise til sexologisk behandling

(Medicinsk ekspert/lzegefaglig)

Varetagelse af behandling af retslige patienter.

Varetagelse af indlaeggelse og udskrivelse af retslige patienter herun-
der krav til restriktioner under indlaeggelse.

Kendskab til samarbejde med kriminalforsorgen og bistandsveerge.

Kendskab til udfeerdigelse af erklaering til statsadvokaten

Klinisk arbejde.

Deltagelse i mgder med kri-
minalforsorgen og bistands-
veerge.

Evt. besag pa faengsler.
Evt. fokuseret klinisk ophold
pa retspsykiatrisk afdeling

Struktureret vejleder-
samtale.

Audit pa minimum 5
journaler

Kunne varetage psykiatrisk behandling af patienter med anden etnisk

Kende til, at kulturelle og etniske forskelle kan have betydning for di-
agnosticering og behandling af psykiatriske problemer hos denne pa-

Klinisk arbejde.
Bedside-undervisning

Struktureret vejleder-
samtale.

Audit af minimum 5
journaler med relation
til transkulturelle pro-
blemstillinger

H21
Retspsykiatri
(Medicinsk ekspert/laegefaglig)
H 22
baggrund.
Transkul-
turel Herunder:
Psykiatri
tientgruppe.
(Medicinsk ekspert/lzegefaglig)
H23

Tilsynsfunk-
tion

Udfgre psykiatriske tilsyn pa patienter med somatisk sygdom.

Have kendskab til liaisonbegrebet.

(Medicinsk ekspert/lzegefaglig)

Superviseret tilsynsfunktion
med seniorkollega, derefter
varetagelse af funktionen
alene

Struktureret vejleder-
samtale.

Audit pa minimum 10
tilsyn.
Kompetencekort 7
kan anvendes.

H24

Pa-
tientpraesen-
tation

Kunne preesentere en klinisk problemstilling fokuseret, kort og struk-
tureret, med henblik pa:

1. At fa faglig vejledning af senior laege i en grad, s& man efterfol-
gende selv kan varetage videre udredning og behandling

Fremlaeggelse af kliniske
problemstillinger fra indlagte
og ambulante patienter i
konfe-

rencefora

Struktureret klinisk
observation

ved vagtoverlevering
og konferencer.

Kompetencekort 8.
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2. At kolleger med anden faglig baggrund kan forstad symptomfrem-
leeggelsen og kan viderefgre igangsat udredning og behandling i hen-
hold til deres ekspertise

(Kommunikator)

H1: minimum 5 gange

H25 Kunne gennemfgre en samtale med en patient eller en pargrende Klinisk arbejde under super- | Struktureret klinisk
med empati. Patient/pargrende skal hurtigt blive klar over formal og vision observation.
Patient- og rammer for samtalen, skal undervejs fele sig hart, informeret og re-
paregrendesa | spekteret, samtykke skal indhentes nar relevant, og samtalens kon- Kompetencekort 7.
mtale klusion skal fremsta klart
H1: minimum 2 sam-
(Kommunikator) taler med patient og 2
med pargrende.
H2: minimum 2 sam-
taler med pargrende
mindst 1 med et barn
H26 At udforme erklaeringer til sociale myndigheder, patientklagenzevn, Klinisk arbejde med vejled- Struktureret vejleder-
domstole eller politimyndighed. Erkleeringerne skal vaere udformet ning samtale.
Skriftlig for- | under hensyntagen til modtager, saledes at der i erkleeringerne sva- | af erklzeringen. Audit pa minimum
midling res pa eventuelt stillede spgrgsmal, og at det relevante lovgrundlag . 3 statusattester
er inddraget i konklusionen. Se ogsa kompetence om so- | . 4 qentalobserva-
cialpsykiatri tionserklzering
Erkleeringerne skal veere med korrekt grammatik og ved brug af psy- - 5erklzeringer
kiatriske fagtermer skal disse veere forklaret
vedrgrende
tvangsforanstalt-
(Kommunikator) .
ninger, og eller
retspsykiatri
H27 Indga og ops@ge samarbejde med kolleger frasomatiske afdelinger, Deltage i afdelingens saedva- | Struktureret vejleder-
praktiserende leeger samt andre instanser (kommune, politi) vedrg- nelige samarbejdsmader samtale
Tveaersektori- | rende konkrete patienter. Dette skal forega med forstaelse og respekt | med
elt for de involveredes forskellighed andre instanser.
samarbejde

(Samarbejder)

Deltagelse i og planleeggelse
af
netvaerksmgder
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H28 Kunne udvise lyttende, anerkendende og rammesaettende adfaerd i Stuegangsarbejde. Struktureret klinisk
samarbejdet med andre faggrupper Vagtarbejde. observation
Tvaerfagligt Ambulant arbejde i teams.
samarbejde | (Samarbejder) Madeledelse
H29 - Disponere og prioritere arbejdsopgaver Vagtarbejde Struktureret klinisk
- Varetage visitation observation.
Ledelse af - Inddrage gvrige personalegruppers observationer og viden i beslut-
vagtarbejde ningsprocesser. . i
. . . H1 — minimum 3 situ-
- Sikre flow i Igbet af vagten og Ipbende kunne revidere den lagte plan. .
- Sikre at opnaet viden og beslutninger journalfgres, og at gvrige perso- atloner' . .
] ] H2 — minimum 3 situ-
nalegrupper far kendskab til relevante beslutninger .
(Leder/administrator/organisator) ationer
H30 Kunne sikre, at der foreliggerplan for undersggelse og behandling for | Klinisk arbejde, hvor den ud- | Struktureret klinisk
alle de patienter, man er ansvarlig for, idet arbejdet, eller dele heraf, dannelsess@gende indgar i observation
Ledelse af kan uddelegeres til andre personalegrupper. et tveerfagligt team, og hvor
sengeafsnitl den uddannelsessggende
ambulant Kunne sikre at de lagte planer fglges har det
L. . leegelige ansvar for den kon-
(Leder/administrator/organisator) finuerlige behandling af et
pas-
sende antal patienter
H31 Have erfaringer fra organisatorisk arbejde Fungere som vagtplan- Struktureret vejle-

Organisato-
risk arbejde

(Leder/administrator/organisator)

leegger, TR, arbejdsmiljg-
repraesentant, uddannel-
seskoordinerende yngre
lege, deltage i Med-ud-
valg, kvalitetsarbejde eller
andet udvalgsarbejde

dersamtale

H32

Ledelse i
organisa-
tionen

Veere vidende om, at man som uddannelsess@gende, ud over
at veere fagprofessionel, er en del af en politisk ledet organisa-
tion.

Man skal kunne vurdere hvornar og hvordan et forbedringsfor-
slageller en kritik bedst kan fremseettes til en beslutningstager

Opmeerksomhed pa struk-
turelle og ledelsesmaes-
sige forhold i klinisk ar-
bejde.

Vejledersamtaler
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(Leder/administrator/organisator)

Deltagelse i lokale samar-
bejdsfora

H33 Udvise selvledelse ved at kunne erkende omfanget af egne Planlaegning og pri- Vejledersamtaler
ressourcer og prioritere engagement i uddannelses-, forskning | oritering af arbejdsop-
Selvledelse og eksterne aktiviteter i forhold til det kliniske arbejdskrav. gaver
Stillingtagen til konsekvenser af prioriteringer.
(Leder/administrator/organisator)
H34 | et dagligdags sprog kunne videregive viden om psykisk sygdom og Klinisk arbejde under super- | Godkendelse af et
behandling for patienter og pargrende, idet gget viden om sygdom- vision. psykoedukationsfor-
Patien- men hos disse kan mindske risiko for kronificering og relapse. Igb eller enkeltsessio-
tunder- Eventuelt deltage i psykoe- | Ner (minimum 4)
visning Kunne radgivepatienter i sund livsstil. Kunne afveje om effekten af en dukationsforlgb af patienter
valgt medicin kan std mal med eventuelle somatiske bivirkninger og pargrende
(Sundhedsfremmer)
H35 Analysere en given situation og anvende servicelovens bestemmel- Klinisk arbejde Vejledersamtale
ser, specielt i forbindelse med begrn af psykisk syge.
Brug af
serviceloven Redegare for praksis vedrgrende anvendelse af servicelovens
bestemmelser om skeerpet underretningspligt.
(Sundhedsfremmer)
H36 Kunne praesentere en klinisk problemstilling pa systematisk og Patientdemonstration (med Kompetencekort 8.
akademisk vis. Praesentationen kan munde ud i et diskussions- eller uden patient)
Klinik opleeg. Referencer til teoretisk stof er gnskvaerdigt. Minimum 3 frem-
leeggelser
(Akademiker)
37 Kunne gennemga en artikel fra et internationalt anerkendt fagtids- Artikelgennemgang. Kompetencekort 9.
skrift sdledes at problemstilling, undersggelsesmetode og resultater
Artikelgen- fremgar tydeligt. Metodologiske problemer i undersggelsen skal EBM-opgave Vejledersamtale.
nemgang kunne fremdrages, og artiklens resultater skal kunne ses i lyset heraf.
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Artiklens diskussionsafsnit skal kunne fremlaegges, séledes at frem-
laeggelsen kan munde ud i en diskussion.

(Akademiker)

Minimum 4 frem-
laeggelser

H38 Kunne holde foredrag, sa praesentationen er logisk opbygget, Fremlaeggelse af faglig vi- Kursistopgave pa
faglige pointer fremdrages, emner praesenteres paedagogisk og der den, herunder specialeopga- | Hovedkurset.
Foredrag er passendebrug af AV-materiale. ven (fra H-kurserne) og egen
forskningsopgave Forskningstraening-
(Akademiker) sopgave
H39 Udvise opmaerksomhed pa, at der kan veere administrative krav, der Deltagelse i laegefora med Vejledersamtale
ikke er i overensstemmelse med evidensbaseret behandling og leege- | fokus pa, at der kan veere di-
Kritisk evne | |sftet. skrepans mellem "Bedste kli-
niske Praksis”og den be-
Demonstrere forstaelse for, at der findes etiske dilemmaer i det dag- handling, man kan tilbyde
lige kliniske arbejde, og kunne diskutere og argumentere for egne patienterne.
valg
(Akademiker)
H40 Varetage undervisningen af medicinstuderende. Undervisningen skal | Varetage studenterun- Varetagelse af under-
vaere studenteraktiverende, ogundervisningsmaterialet skal modifice- | dervisningen visning minimum 4
Studenter- res ud fra feedback fra studenterne i forlgbet gange. Overhgrelse

undervisning

(Akademiker)

af minimum én under-
visningsseance ved
vejleder, klinisk lektor
eller professor

H41

Egne reak-
tioner

Veaere bevidst om egne reaktioner i forskellige kliniske situationer og
have copingstrategier for, hvorledes disse reaktioner kan anvendes,
sa de bliver sa hensigtsmaessige som muligt for patienten og kolleger
fra egen og andre faggrupper. Seerligt kan det veere relevant at have
fokus pa egen reaktion mht. kritik og usikkerhed.

(Professionel)

Drgftelse med vejleder eller
ved supervision af vagter
med vanskelige kliniske situ-
ationer.

Klinisk reflektionsgrupper
(Balint gruppe)

Vejledersamtaler og
vagtsupervision
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H42

Faglig be-
gransning

Demonstrereindsigt i egne faglige begraensninger

(Professionel)

Klinisk arbejde med inddra-
gelse af leegelaftet og psyki-
atriloven

Vejledersamtale
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