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1 Forord

Psykiatrien i Region Nordjylland star i de kommende ar overfor udfordringer med tiltraekning og tilknyt-
ning af medarbejdere samtidig med, at tilgangen af patienter, der har brug for hjeelp, stiger. Det skaber
udfordringer i hverdagen, nar vi ogsa har som ambition samtidig at sikre en hgj faglig kvalitet i opgave-
Izsningen til gavn for patienter og pargrende.

Udfordringerne betyder, at det i fremtiden er nedvendigt at teenke anderledes og lgbende at kunne
omstille sig hurtigere til 2endringer i opgaverne, ressourcer og udefrakommende forhold. Budskabet
om, at opgaver skal lgses i feellesskab, gar igen i disse ar. | Psykiatrien er dette ikke nyt, da vi altid har
veeret et tveerfagligt speciale, hvor mange fagligheder samarbejder om opgaven, og det skal vi ogsa
gare i fremtiden for at lykkedes.

Samtidig vil behovet for at samarbejde pa tveers af sektorer i fremtiden kun styrkes yderligere for at
kunne imgdekomme de udfordringer, sundhedsvaesenet star overfor og sikre patienter og borgere sam-
menhaengende forlgb, hvor rette tilbud gives pa rette niveau og pa rette tidspunkt.

Kompetenceudvikling af vores medarbejdere kommer derfor ogsa i fremtiden til at sta hgjt pa dagsor-
denen, fordi ét af svarene pa de ovenfor beskrevne udfordringer er at sikre, at medarbejdere og ledere
har de rigtige og ngdvendige kompetencer. Og at vi i Psykiatrien kan tilbyde et kreativt og udviklende
leeringsmilja, hvor medarbejdere og ledere oplever mulighed for Igbende at udvikle sig igennem deres
ansaettelsesforhold og herigennem til enhver tid at kunne understgtte opgavelgsningen og fole sig kom-
petent i denne.

Vi praesenterer derfor en kompetenceudviklingsstrategi for perioden 2024-2028, som udggr afseettet
for kompetenceudvikling i hele organisationen, og som bade tilgodeser Psykiatriens opgavel@sning,
mal og indsatser og den enkelte medarbejder og leders behov for og @gnsker til kompetenceudvikling.

Tina Gram Larsen
Laegefaglig direktar
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2 Baggrund

Folketinget vedtog i 2022 en 10-ars plan for Psykiatrien med fokus pa bade langsigtede og helhedsori-
enterede perspektiver og konkrete indsatser her og nu i forhold til at udvikle det samlede psykiatriom-
rade og indsatsen for bedring af den mentale sundhed i Danmark de kommende 10 ar.

Under overskriften rette kompetencer og faglig fleksibilitet giver ogsa Robusthedskommissionen, som
blev nedsat i 2022 i forleengelse af politisk aftale om en sundhedsreform, en raekke anbefalinger til,
hvordan kompetenceudvikling skal medvirke til at styrke sundhedsvaesenet i fremtiden.

Disse udger sammen med andre retningsgivende dokumenter pa psykiatriomradet baggrundsteeppet
for de indsatser og den kompetenceudvikling, som er rammen for Psykiatriens Kompetenceudviklings-
strategi i perioden 2024-2028.

Psykiatriens Kompetenceudviklingsstrategi tager ligesom 10-ars planen afsaet i bade mere langsigtede
indsatser og udviklingsbehov, som kreever vedvarende implementering og fokus og pa konkrete her og
nu behov for kompetenceudvikling.

Psykiatriens Kompetenceudviklingsstrategi tager afseet i Region Nordjyllands overordnede Kompeten-
ceudviklingspolitik (sharepoint.com). Kompetencestrategien skal ses bade som en selvstaendig del af
de gvrige strategier, der findes i Psykiatrien og som understgttende for disse. Kompetenceudvikling er
nemlig ogsa en forudsaetning for indfrielse af flere af indsatsomraderne i Psykiatriens gvrige strategier.

Strategi for
digitalisering
2023 - 2027.

Forsknings-

Strategi for
kvalitet og
patientsikkerhed

Strategi for
kompetence-
udvikling

Strategi for
kompetence-
udvikling

strategi 2023-
2028 —
Psykiatrien
(rn.dk)

Strategi for
klinisk
udddannelse
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2.1 Afgraensning af strategien ®

Strategien retter sig mod hele Psykiatrien og mod bade ledere og medarbejdere. Det betyder, at de
leeringstanker og tilgange til kompetenceudvikling, som strategien beskriver, er geeldende for bade Kli-
niske og ikke-kliniske faggrupper.

Psykiatriens Kompetenceudviklingsstrategi og den tilhgrende arlige handleplan beskriver den brede,
feelles kompetenceudvikling, som er malrettet specifikke faggrupper og besluttet i Forum for Kompe-
tenceudvikling (sharepoint.com).

Det betyder ogsa, at der for de fleste faggrupper kan vaere behov for supplerende individuel og/eller
feelles kompetenceudvikling lokalt som supplement til den arlige handleplan. Uanset om kompetence-
udvikling igangseettes pa baggrund af den arlige handleplan for kompetenceudvikling eller aftales lokalt,
tages der afseet i de indsatsomrader, der er beskrevet i Psykiatriens Kompetenceudviklingsstrategi.
Disse saetter retningen for de kompetencer, det er besluttet i Sundhedsfagligt Rad, Psykiatriens Med-
organisation og i Tveergaende Udvidet Psykiatriledelse, at der er behov for at udvikle hos Psykiatriens
ledere og medarbejdere i den kommende strategiperiode.

| forhold til de konkrete indsatser og tilhgrende kompetenceudviklingsaktiviteter, som strategien beskri-
ver, er der en overvaegt af kompetenceudvikling for klinisk personale. Dette til trods er det vaesentligt
at understrege som tidligere beskrevet, at kompetencestrategien er galdende for alle faggrupper.

Klima og baeredygtighed

Der arbejdes i strategien med afseet i en forstaelse af, at kompetenceudvikling ogsa skal bidrage til at
reducere klimapavirkning og mindske ressourceforbruget. Det betyder blandt andet mindre papirforbrug
pa kurser samt fokus pa anvendelse af genanvendelige eller nedbrydelige materialer. Der er desuden
fokus pa lokaleforbrug, pa at mindske madspild pa kurser og sikre anvendelse af gkologiske, lokale
produkter, hvor det er muligt. At reducere klimapavirkningen og reducere ressourceforbruget handler
ogsa om at overveje og udvikle digitale, online kurser, hvor det er fagligt meningsfuldt frem for fysiske
kurser for herigennem blandt andet at nedbringe transportbehovet.

Digitalisering

Digitalisering er i kompetencestrategien ikke et saerskilt indsatsomrade, selvom der i de kommende ar
vil veere behov for at udvikle medarbejdere og lederes basale it-kompetencer for at kunne arbejde med
en gget digitalisering. Digitalisering indtaenkes i strategiperioden i al kompetenceudvikling, hvor det er
meningsfuldt i forhold til det, der undervises i. Derudover kan der blive udbudt konkrete kurser med
fokus pa udvikling af basale IT-faerdigheder for at understgtte, at Psykiatriens medarbejdere kan ar-
bejde med den ggede digitalisering herunder kunstig intelligens (Al).

Tveaersektoriel kompetenceudvikling

Gennemgaende i strategiens indsatsomrader er fokus pa, at kompetenceudvikling som udgangspunkt
skal teenkes tvaersektorielt, ligesom det er en del af visionen for kompetenceudvikling i Psykiatrien. Ved
tvaersektorielt samarbejde om kursusudvikling og afvikling er der mulighed for at skabe bedre og mere
sammenhaengende patientforleb gennem faelles viden og kompetencer pa tveers af sektorer. Tvaersek-
torielt samarbejde giver ogsa mulighed for at bringe eksperter fra forskellige omradder sammen og der-
igennem forbedre kvaliteten af kurserne ved at tilfgre forskellige perspektiver. Derudover kan tveersek-
torielt samarbejde om kursusafvikling ogsa medvirke til at nedbringe klimaaftrykket ved en bedre res-
sourceudnyttelse af lokaler, faciliteter m.m.

Tveersektorielt samarbejde om kompetenceudvikling betyder, at Psykiatrien ved udarbejdelse af den
arlige handleplan for kompetenceudvikling overvejer, hvilke kurser/udviklingsforlgb, der ogsa skal tilby-
des deltagere fra andre sektorer. Derudover betyder det, at Psykiatrien aktivt ops@ger og indgar i sam-
arbejde om udvikling og afvikling af faelles kompetenceudvikling med andre sektorer.
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2.2 Organisering ®

Psykiatriens kompetenceudvikling er organiseret i Forum for Kompetenceudvikling sharepoint.com,

hvor der arligt udarbejdes en handleplan for det kommende ars kompetenceudvikling, som understgtter
strategiens indsatsomrader. Derudover droftes generelle forhold vedrgrende uddannelse og kompe-
tenceudvikling.

Forum for Kompetenceudvikling refererer til Sundhedsfagligt Rad (SFR) i forhold til faglige spgrgsmal
og til Tveergaende Udvidet Psykiatriledelse (TUPL) i forhold til gkonomiske og driftsmeessige forhold
(Mgdefora (sharepoint.com).
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3 Vision og mal

Visionen for kompetenceudvikling i Psykiatrien er, at:

e Kompetenceudvikling bygger pa en strategisk tilgang. Det betyder, at kompetenceudvikling
tager afsaet i Psykiatriens strategiske indsatsomrader og mal og understetter disse. | praksis
betyder det, at det er Psykiatriens strategier, indsatser og mal, der definerer hvilken kompeten-
ceudvikling, der er behov for

e Kompetenceudvikling sker systematisk med afszet i den arlige MU/LU-samtale

e Kompetenceudvikling som udgangspunkt er praksisner. Det betyder, at uanset om kompe-
tenceudvikling finder sted i klinikken eller pa kurser og uddannelser, sikres der altid en kobling
af det, der undervises i til deltagernes konkrete praksis. Det skal vaere tydeligt, hvordan det

leerte, kan anvendes i en konkret opgavelgsning

¢ Kompetenceudvikling understatter, at vi leser opgaver i faellesskab — derfor har vi altid blik
for det tvaerfaglige, tvaerorganisatoriske og tvarsektorielle i vores kompetenceudvikling

e Leering, uddannelse og kompetenceudvikling er en kerneopgave
o Kompetenceudvikling sker med afszet i det hele leeringsforlgb — for, under og efter
e Kompetenceudvikling pa alle niveauer er ledelsesforankret — det betyder, at lederen skal un-

derstotte og skabe rum for udvikling, laering og implementering.

Malet med strategien er, at:

e Styrke koblingen mellem Psykiatriens strategiske indsatsomrader og kompetenceudviklings-
indsatsen, sa kompetenceudviklingen medvirker til at styrke og understette Psykiatriens sam-
lede indsatser og mal

e Sikre, at medarbejdere og ledere i Psykiatrien har de rette kompetencer pa ethvert givent
tidspunkt

o Understatte tiltraekning og tilknytning af medarbejdere og ledere ved at sikre gode muligheder
for introduktion og efterfglgende Igbende udvikling gennem hele ansaettelsen.
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4 Indsatsomrader

Der er mange indsatsomrader, som er vaesentlige at arbejde med i en kommende strategiperiode, da
der bade lokalt, nationalt og regionalt er store forventninger til de mal, der skal indfris i Psykiatrierne.
Kompetencestrategien beskriver seks overordnede indsatsomrader. Inden for disse er der i de kom-
mende ar behov for at udvikle kompetencer for at indfri af mal og indsatser i Psykiatrien og sikre, at
opgaverne lgses mest hensigtsmaessigt og med hgj faglig kvalitet til gavn for bade patienter og deres
pargrende.

Der er i Psykiatriens Kompetenceudviklingsstrategi for perioden 2024-2028 fokus pa felgende
syv prioriterede indsatsomrader:

e Udredning, diagnostik og behandling

¢ Rusmiddelbehandling/dobbeltdiagnose

e Det gode pleje- og behandlingsforlgb

e Patient- og paregrendeinvolvering

¢ Introduktionsforlgb for nyansatte medarbejdere og ledere

e Karriere- og udviklingsmuligheder gennem hele anseettelsen
e Ledelsesudvikling

De enkelte indsatsomrader uddybes yderligere nedenfor. Inden for hvert indsatsomrade kan kompe-
tenceudvikling handle om udvikling af:

e Faglige kompetencer (kvalifikationer) — opnaet gennem kurser, uddannelse, erfaring
o Personlige kompetencer — selvindsigt, erfaringer og menneskelige egenskaber

e Organisatoriske kompetencer — knyttet til arbejdspladsen. Det kan vaere procedurer, arbejds-
processer, regler, kulturelle praksisser m.m.

o Almene kompetencer — basale faerdigheder som laesning, stavning, matematik, IT-faerdighe-
der.
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4.1 Indsats: Udredning, diagnostik og behandling

Kompetencer inden for patientudredning, diagnosticering og behandling er afggrende for at kunne yde
patientbehandling af hgj faglig kvalitet i Psykiatrien. Kompetencer inden for dette omrade er derfor af-
gaerende for, at Psykiatriens medarbejdere kan varetage opgavelgsningen pa kompetent vis. Der vil i
strategiperioden inden for dette indsatsomrade blandt andet vaere fokus pa fglgende:

e Selvskade

e Assessments og diagnostiske interviews
e Psykopatologi

e Specialistuddannelser

e Leaeringskultur

e Dokumentation

e |ICD 11

4.2 Indsats: Rusmiddelbehandling/dobbeltdiag-
nose

Dobbeltdiagnose, hvor en patient lider bade af en psykisk lidelse og en afhaengighed af rusmidler, har
i mange ar veeret et fokusomrade i Psykiatrien.

Tidligere har kommunerne haft ansvaret for ambulant alkohol- og stofbehandling, mens regionerne har
haft ansvaret for behandlingen af psykiske lidelser. Regeringen, Danske Regioner og Kommunernes
Landsorganisation vedtog imidlertid med @konomiaftalen for 2023, at rusmiddelbehandlingen af men-
nesker med en samtidig psykisk lidelse fra 2024 trinvist overgar til regionerne. Regionerne skal herefter
tilbyde patienter med samtidig psykisk lidelse og en rusmiddelproblematik et integreret ambulant be-
handlingstilbud.

Det betyder, at rusmiddelbehandling og dobbeltdiagnose vil veere et omrade, som fylder i hele strate-
giperioden i forhold til udvikling og implementering af denne nye opgave.

Der vil i strategiperioden inden for dette indsatsomrade blandt andet vaere fokus pa fglgende:

e Dobbeltdiagnoseproblematikker

e Malgruppeproblematikker

o Kognitiv rusmiddelbehandling

e Rusmiddelbehandling

o Kulturforandring herunder nye arbejdsgange og procedurer

4.3 Indsats: Det gode pleje- og behandlingsforigb

Det er vigtigt at sikre, at patienter i Psykiatrien oplever at blive mgdt med nysgerrighed, involvering og
ligeveerdighed, da det medvirker til at skabe et godt samarbejde og relation, som i sidste ende har
betydning for behandlingen. Forebyggelse af konflikter og herunder en ligevaerdig og respektfuld kom-
munikation tilpasset den enkelte patient er vigtig i forhold til at understette et godt behandlingsmiljg.
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Der vil i strategiperioden inden for dette indsatsomrade blandt andet vaere fokus pa fglgende:

e Traumebaseret tilgang (TBT)

e Deeskalering

e Kommunikation

e Psykofysisk treening

e Simulationstreening

e Lokal implementering af konfliktforebyggende tiltag
e Psykopatologi

4.4 Patient- og pargrendeinvolvering

Psykiatrien har i mange ar arbejdet med patientens team og den sygeplejefaglige metode Guidet Egen-
beslutning, hvor patienter og pargrende aktivt inviteres med i beslutningsprocessen omkring deres pleje
og behandling. Nar patienter og parerende oplever sig involveret i beslutningsprocessen og faler sig
informeret og lyttet til, gger det patientens fglelse af kontrol, som har positiv afsmittende virkning pa
troen pa, at sygdommen kan blive bedre.

Der vil i strategiperioden inden for dette indsatsomrade blandt andet vaere fokus pa fglgende:

e Samskabelse

e Recovery

e Tveerfagligt samarbejde

e Kommunikation

e Guidet Egenbeslutning (GEB)
e Sporg til barnene

e Psykoedukation

4.5 Introduktionsforlgb for nyansatte medarbejdere
og ledere

Et struktureret introduktionsforlgb for nyansatte medarbejdere og ledere er med til at sikre kendskab fil
arbejdspladsens kultur, veerdier, procedurer og opgaver. Dette bidrager til at give den enkelte medar-
bejder de bedste forudsaetninger for at fa en god start i det nye arbejde. Samtidig er et veltilrettelagt
introduktionsforlgb med til, at den nye medarbejder foler sig vaerdsat og prioriteret. Det gger tilknytnin-
gen til arbejdspladsen og ger dermed, at medarbejderen forhabentligt bliver i stillingen. Der er derfor
gode grunde til at arbejde med strukturerede introduktionsforlgb for Psykiatriens medarbejdere og le-
dere.

Der vil i strategiperioden inden for dette indsatsomrade blandt andet vaere fokus pa fglgende:

¢ Mono- og tveerfaglige introduktionsforlgb for alle medarbejdere tilpasset opgavelgsningen

e Ledelsesopfglgning pa introduktionsforlab

e Seerlige indsatser for nyansatte og nyuddannede medarbejdere for at lette overgangen til ar-
bejdsmarkedet

e Mentorer

®
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4.6 Karriere- og udviklingsmuligheder gennem ®
hele ansaettelsen

Det er i Psykiatrien vigtigt, at den enkelte medarbejder har gode udviklingsmuligheder igennem hele
sin anseettelse. Det betyder, at nyuddannede medarbejdere, medarbejdere med lidt mere erfaring og
de erfarne medarbejdere alle skal kunne se muligheder for udvikling der, hvor de er i arbejdslivet.

Der vil i strategiperioden inden for dette indsatsomrade blandt andet vaere fokus pa fglgende:

¢ Uddannelse malrettet erfarne medarbejdere

e Lokale indsatser malrettet erfarne medarbejdere

¢ Anvendelse af erfarne medarbejdere som ambassadgrer og mentorer for nye medarbejdere
e Specialuddannelser

e Diplomuddannelser

e Master — og kandidatuddannelser

e Forskning herunder ph.d.

4.7 Ledelsesudvikling

Psykiatrien star ligesom mange andre organisationer over for en stor opgave de kommende ar i forhold
til at tiltreekke medarbejdere og knytte dem til arbejdspladsen, sa de far lyst til at blive. Tiltraekning og
tilknytning af medarbejdere til arbejdspladsen er en forudseetning for at kunne lykkedes med opgaven
og med mal og indsatser. Dygtige ledere med fokus pa bade opgavelgsning og trivsel er derfor vigtige
for, at Psykiatrien kan lgse de udfordringer, fremtiden byder pa. Kompetenceudvikling af Psykiatriens
ledere har derfor hgj prioritet.

Der vil i strategiperioden inden for dette indsatsomrade blandt andet vaere fokus pa fglgende:

e Forandringsledelse

e Ledelse af nye generationer

e Compassion fokuseret ledelse

e Ledelse i fellesskaber

e Digitalt mindset

e Kvalitetsledelse

¢ Managementkompetencer — (gkonomi, HR, Arbejdsmiljg mm.)

e Strategisk ledelse

e Udflytning til P-Nau - herunder arbejdsgange, digitalisering, procedurer, samarbejde tvaeror-
ganisatorisk

e Patientsikkerhed

Laes mere om Psykiatriens principper for ledelsesudvikling her
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5 Laering og kompetenceudvikling i Psyki-
atrien

Der findes mange mader at forsta lzering pa, som har betydning for, hvordan der arbejdes med kompe-
tenceudvikling, og hvordan denne konkret gribes an i hverdagen. Der redeggres derfor i det fglgende
for den laeringsteenkning og de begreber, Psykiatriens Kompetenceudviklingsstrategi bygger pa.

Laering

handler overordnet om, at medarbejdere og ledere tilegner sig viden, faerdigheder, holdninger m.m.,
som medfgrer en forandring. Tilegnelse og bearbejdning af det, der laeres, er en individuel proces, der
finder sted i det enkelte menneske. Samtidig er lzering i hgj grad ogsa en social proces, som sker i et
samspil med de forskellige personer, situationer og opgaver, hvori medarbejdere og ledere indgar i det
daglige arbejde.

Laeringsmilj@

forstds som de rammer og vilkar, der er med til at skabe betingelserne for laering i arbejdslivet. Det kan
handle om, hvorvidt der i hverdagen er tid til at dele viden, hvordan konkrete opgaver Igses, hvordan
strukturer og processer understgtter muligheden for at leere, kulturen samt de faglige og sociale relati-
oner pa arbejdspladsen.

Et kreativt og udviklende leeringsmiljg betyder i Psykiatrien, at der er fokus pa at understgtte et miljg,
hvor medarbejdere og ledere vokser med opgaven, hvor der er mulighed for at eksperimentere og
udfolde sig og bryde med vanetaenkning. Bade ledere og medarbejdere har et felles ansvar for at
skabe en laeringskultur, der understgtter dette blandt andet ved at skabe tryghed og tillid pa arbejds-
pladsen.

Kompetenceudvikling

kan i forleengelse af lzeringsbegrebet forstas som en konkret aktivitet eller ramme, hvor lzering kan finde
sted, og hvor fokus kan vaere pa enten at tilegne sig ny viden, feerdigheder og/eller holdninger. Kom-
petenceudvikling kan malrettes i forhold til udvikling af faglige, personlige, almene eller organisatoriske
kompetencer mfl.

Kompetence

er evnen til at kunne omsaette og anvende den nye viden, feerdigheder og/eller holdninger til en kon-
kret opgave eller situation. Der er flere faktorer, der spiller ind i forhold til om ny viden, faerdigheder og
holdninger anvendes i praksis. Det handler blandt andet om, om vi kan, vil og ter saette os selv i spil pa
nye mader, men ogsa, om vi far mulighed for at anvende de nye kompetencer i opgavelgsningen.

Fordi kompetence ikke kun handler om at tilegne sig ny viden, holdninger og feerdigheder, men ogsa
om efterfglgende at kunne anvende disse i konkrete situationer, er det vigtigt at arbejde praksisneert i
forhold til kompetenceudvikling. Det betyder, at der i Psykiatriens kompetenceudviklingsaktiviteter er
en teet kobling til medarbejderens daglige praksis. Teoretisk undervisning kobles til konkrete cases og
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eksempler, fordi det gger sandsynligheden for, at der sker leering og overfarsel af det, der leeres til @
arbejdsopgaverne.

Kompetenceudviklingsmetoder

Kompetenceudvikling i Psykiatrien afvikles som bade centrale forlgb eller tilrettelaegges lokalt pa de
enkelte arbejdspladser. Der findes forskellige metoder til at skabe laering afhaengigt af det, der skal
udvikles og tilegnes. Det vil altid vaere det konkrete behov for kompetenceudvikling, som definerer,
hvilken metode der skaber den starste effekt og lsering. Forum for Kompetenceudvikling vurderer i
forbindelse med udvikling af den arlige handleplan for kompetenceudvikling, hvilke metoder der skal
anvendes i forhold til de enkelte udviklingsforlgb.

| figuren nedenfor ses de forskellige leseringsmetoder, der kan anvendes.

Laering uden for arbejdspladsen Laering pa arbejdspladsen

Netvaerk
Sidemandsoplaaring
Coaching
Feedback
Mentorordning

Falordninger
Rotation
Nye opgaver
Projektarbejde
Teamorganisering
Projektorganisering

Figur 1

Det hele leeringsforlgb

Centralt i den lzeringstaenkning, som Psykiatriens Kompetenceudviklingsstrategi bygger pa, er en for-
staelse af, at lzering og kompetenceudvikling ikke sker ved at "sende medarbejdere pa kursus”, men at
der er behov for fokus pa det hele laeringsforlgb. Det vil sige planlaegning og forventningsafstemning
forud for kompetenceudviklingen, deltagelse pa selve "kurset’/undervisningen og implementering af det
leerte efterfelgende.

Det hele leeringsforlgb illustreres i figuren nedenfor:

Far Under Efter

Forventningsafstemning Opf(algniqg og
medarbejder og leder Undervisning forankring

Anerkendelse og

efterspgrgelse af
kompetencer

Planleegning Kobling til praksis
Forberedelse

Figur 2. Det hele laeringsforlgb
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Det betyder, at ledere skal investere den ngdvendige tid til bade forberedelse og opfelgning sammen @
med medarbejderen. Hermed skabes der en starre effekt af den kompetenceudvikling, der igangseettes
ved, at kompetencerne efterfalgende omsaettes i opgavelgsningen. Herved bidrager de til en aendret
praksis, kvalitativ bedre opgavelgsning m.m., som i sidste ende kommer patienter og pargrende til
gode.

Som statte til at arbejde med det hele leeringsforlgb, er der udviklet en leeringsaftale (Psykiatrien -
Leeringsaftale.pdf - Alle dokumenter (sharepoint.com), som understgtter, at medarbejdere og ledere

har fokus pa hele laeringsprocessen. Det er obligatorisk at anvende leeringsaftalen ved lzengerevarende
kompetenceudviklingsforlgb. Ved forlgb af kortere varighed anbefales det ogsa, at medarbejdere og
ledere anvender lzeringsaftalen.
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https://rncloud.sharepoint.com/sites/PNET-V-Psykiatrien/Delte%20dokumenter/Forms/AllItems.aspx?id=%2Fsites%2FPNET%2DV%2DPsykiatrien%2FDelte%20dokumenter%2Ffaglighed%20i%20psykiatrien%2Fuddannelse%20og%20komptenceudvikling%2FL%C3%A6ringsaftale%2Epdf&parent=%2Fsites%2FPNET%2DV%2DPsykiatrien%2FDelte%20dokumenter%2Ffaglighed%20i%20psykiatrien%2Fuddannelse%20og%20komptenceudvikling
https://rncloud.sharepoint.com/sites/PNET-V-Psykiatrien/Delte%20dokumenter/Forms/AllItems.aspx?id=%2Fsites%2FPNET%2DV%2DPsykiatrien%2FDelte%20dokumenter%2Ffaglighed%20i%20psykiatrien%2Fuddannelse%20og%20komptenceudvikling%2FL%C3%A6ringsaftale%2Epdf&parent=%2Fsites%2FPNET%2DV%2DPsykiatrien%2FDelte%20dokumenter%2Ffaglighed%20i%20psykiatrien%2Fuddannelse%20og%20komptenceudvikling

Indfrielse af strategien

Det skitseres nedenfor, hvad der skal iveerksaettes organisatorisk og hos den enkelte leder og medar-
bejder for at sikre indfrielse af ambitionerne i Psykiatriens Kompetenceudviklingsstrategi.

Pa organisatorisk niveau tager alle ledelsesfora og faglige rad og fora i Psykiatrien afsaet i Kompe-
tenceudviklingsstrategien i drgftelser af kompetencebehov i organisationen. Herved sikres det, at det
der iveerksaettes, er i trdd med indsatsomrader og tilgange i strategien. Denne bliver dermed retnings-
givende for kompetenceudvikling i organisationen, hvilket bidrager til organisatorisk sammenhangs-
kraft.

Behov for yderligere, feelles kompetenceudvikling end det, der er beskrevet i den arlige handleplan for
kompetenceudvikling bringes til behandling og dreftelse i Forum for Kompetenceudvikling.

Pa ledelsesniveau har lederne overblik over de opgaver, der skal lgses, og viden om, hvilke kompe-
tencer det kraever at lase opgaven. Gennem styrket og neerveerende ledelse skabes en lgbende dialog
mellem leder og medarbejder om kompetenceudvikling, og der prioriteres tid til at arbejde med det hele
leeringsforlgb. Systematiske medarbejderudviklingssamtaler bliver i denne sammenheeng centrale i for-
hold til at sikre den na@dvendige kobling mellem Psykiatriens strategiske indsatsomrader/mal, kompe-
tenceudvikling og medarbejderens daglige opgavelgsning. Lederen er en nggleperson i forhold til at
skabe denne kobling.

Psykiatriens ledere pa alle niveauer har en saerlig opgave i forhold til at ga forrest i implementeringen
af strategien og den tilhgrende handleplan. Det skal vaere tydeligt pa alle ledelsesniveauer, at kompe-
tenceudvikling skal understgtte Psykiatriens overordnede mal og de heraf afledte mal pa de enkelte
afsnit/ambulatorier/enheder.

Pa medarbejderniveau har medarbejderne ansvar for at gere opmeerksom pa behov for kompetence-
udvikling i forhold til opgavelgsningen i forbindelse med medarbejderudviklingssamtaler og forpligte sig
pa lebende at udvikle og vedligeholde sine kompetencer.

Derudover opfordres og forpligtes medarbejdere til at dele deres viden og undervise kollegaer i det, de

har lzert pa et kursus eller uddannelse og derigennem tage et medansvar for at skabe organisatorisk
leering.
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7 Finansiering af kompetenceudvikling

Kompetenceudvikling, der udspringer af Psykiatriens Kompetencestrategi og tilhgrende handleplan,
finansieres via et centralt kompetenceudviklingsbudget administreret af Team for HR og Arbejdsmiljg
med reference til Tvaergaende Udvidet Psykiatriledelse. Budgettets midler er finansieret af Psykiatriens
afdelinger. Afdelingerne er sikret pladser pa alle centralt afholdte kurser efter en forhandsaftalt forde-

lingsnagle.
Der kan i tilleeg til de overordnede indsatsomrader og den tilhgrende arlige handleplan for kompeten-
ceudvikling vaere behov for lokalt at iveerkseette anden kompetenceudvikling. Denne finansieres og af-

tales lokalt.
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