Robust Psykiatri

Vision og perspektiv for robust psykiatri



Samfund

Arbejdsmarked &

uddannelse

kvalitet,
medarbejderne.

Implikationer for
psykiatrien

Vi skal sikre, at vi ogsa fremadrettet kan levere hgj faglig
ode patientforigb og sikre arbejdsgladen for

nd

Sundhedsvaesenet er i
en konstant
transformation, for at
kunne imgdekomme
udviklingen i
samfundet.

Der er kamp om
velfeerdsuddannede, og
kampen er tiltagende.

Allerede nu er vi

udfordrede i flere

faggrupper.

I psykiatrien er
transformationen bl.a.
drevet af vaekst i
patientpopulationen.

Landsdaekkende
mangel pa specialleeger
i psykiatri (som falge
af, at der tidligere blev
uddannet for fa og det
har efterladt et *hul’)

»

Flere patienter har behov

for psykiatriens ydelser.

For at kunne tilgodese

behovet skal vi Igbende
udvikle vores tilbud,

faglighed og arbejdsform.

Der opleves et stort
arbejdspres og
opgavefordeling der ikke
altid passer til
kompetencer eller hvor
kompetencer ikke
udnyttes optimalt

=

Derfor er der
behov for at
arbejde med at
robustggre
psykiatrien
fagligt og
organisatorisk




Vores formdl er sammen at skabe Igsninger, som bidrager til m]dt
en mere robust psykiatri — bdde fagligt og organisatorisk

Formal

Vi skal udvikle vores psykiatri, s& den fremadrettet bade er faglig og

organisatorisk robust

S& vi ogsa fremadrettet kan levere pa vores vision
til gavn for patienterne.

Det betyder...

Hgj patienttilfredshed og gode patientforlgb

Faggruppesammensatning og arbejdsgange der
mindsker mangelsituationen

At psykiatrien er en attraktiv arbejdsplads, med
stor arbejdsglaede og motivation blandt
medarbejdere og ledere

At vi agerer som Et hospital, med steerkt
samarbejde pa tveers.

Fortsat at kunne levere hgj faglighed i
behandlingen af patienter i hele regionen.

Evne til at absorbere udsving i efterspgrgsel
(patienter), bemanding el.
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En omfangsrig proces med mange snitflader og overlap til

igangvaerende opgaver

Robust Psykiatri...

Skal ses i sammenhang med
vores eksisterende vision for
Psykiatrien.

Er ikke bare et projekt, men en
ambitigs proces vi sammen skal
arbejde med.

Bliver ikke let og kraever en stor
indsats af os alle, samtidigt med
vores mange andre opgaver.

Den bedste kvalitet Sammenhang Mere effektivt
- hver gang pa den og lighed i sundhedsvasen
rigtige made sundhed

Flere sunde levear Styrket indsats for

Behandling af haj kvalitet

Bedre behandling og la=ngere liv til flere med psykisk sygdom - pa patientens pramisser

.

1 |
Et hospital - en faglig og organisatorisk robust psykiatri

! 1

inddragelse og [l Patientforigh S E 28 CED T CHUE DT M Faolles udvik- Wl Attraktiv Digitalise-
samarbejde Bedre sammen- syge pa tvaers ling arbejdsplads ring
Pget inddragelse |l hangende Behandlingafha] Detnareog Udvikling af hele Engod og attrak- il Digitalisering
og samarbejde patientforlgb kvalitet til de sammenhan- Psykiatrien med tiv arbejdsplads - | og anvendelse
med patienter og [l (sekundzer svaerest syge gende sundheds- [EIEE IR E 2014 til gavn for bor- af teknologiske
pargrende sektor) vaesen pa tvaers AUH Psykiatrien gerne muligheder i
af psykiatri, behandling til
kommuner og gavn for

almenpraksis

Forbedring Forbedringsledelse og forbedringskultur

patienter

Ledelse God og handlekraftig ledelse - i et sammenhangende psykiatrihospital
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Rammerne for Robust Psykiatri er givet, men vi ma ikke lade

os begraense...

Vi vil....

Det betyder at...

... nyteenke og udvikle bade
mono- og tvaerfagligheden.

... arbejde inden for de
eksisterende ressourcer og
rammer fx love og
overenskomster.

... teenke nyt, nye metoder,
modeller og
samarbejdsformer.

... teenke og agere som Et
Hospital.

... at nogle vil opleve, at opgaver
&endrer sig eller flytter sig.

... Vi kan andre pa f.eks.
faggruppesammensaetning og
lgnincitamenter — men vi kan ikke ga
ud fra, at vi f.eks. far stgrre budget.

... Vi ikke skal lade os begranse af,
hvordan vi plejer at arbejde.

..summen af opgaver er et feelles

anliggende, der kraever fokus pa
samarbejde og deling af opgaver.
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Som ledere har vi et ansvar for at sikre mening, hastighed og
at vi er samstemte med hinanden og igangvarende
aktiviteter

Mening Hastighed Samstemt
Faglig og Hurtigt i gang med Med hinanden og
organisatorisk at skabe maerkbar igangveerende

mening veerdi aktiviteter




Robust Psykiatri

Forslag til prioritering i 2021
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Budskaber gentaget i mange
faggruppeworkshops

Et hospital: Workshopdeltagere ser gevinster i harmonisering af
arbejdsgange og karrieremuligheder samt stgrre brug af vidensdeling pa
tveers af afdelinger.

Arbejdsglaede: er taet knyttet til at bruge sine faglige kompetencer og ggre
en forskel for patienterne.

Aflastning: Workshopdeltagere gnsker i hgj grad hjzelp fra leegesekretzerer
og socialradgivere.

Dokumentation: EPJ stjaeler tid fra patientkontakten.

Sengeafsnit: Der er ikke hgj status forbundet med at arbejde i "plejen”.



Forskellen imellem de tre typer af aktiviteter som igangsaettes....
- Definitioner for de tre typer af aktiviteter, samt hvad der forventes af output

° Sprintforigb

Definition: Ideer, eller erfaringer fra
andre afdelinger, der pa kort sigt kan
afprgves og tilpasses til lokale
forhold (forbedringsarbejde) og
implementeres/testes i efterdret
2021.

Output: Implementeret Igsning, der virker
lokalt og har effekt. Samt plan for
monitorering.

HL/AL’s forslag

* Ngdvendig og tilstraekkelig dokumentation
ved genindlaaggelser
« (@get brug af standardtekster ved tvang og
medicinordination
« Omfordeling af opgaver ved klagesager
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Definition: Ideer til konkrete
indsatser, der via temaworkshops
konkretiseres sa de enten kan
afprgves i sprintforigb og/eller
implementeres lokalt i forste halvar
af 2022

Output: En beskrivelse af konkret adfeerd
og handlinger, der skal til for at na
effekten af den beskrevne indsats.

Output fra en temaworkshop skal ret
hurtigt kunne maerkes i organisationen.

HL/AL’s forslag

- Socialradgiverens rolle i patientforlgbet

« Udredning om behandling af patienter
autisme og evt. komorbiditet

« Rekruttering og fastholdelse af
uddannelseslaeger

e Transformationsprocesser

Definition: Store organisatoriske og
kulturelle @2andringer ift. nuvaerende
organiseringer og praksis, der kraver en
lang og vedholdene opmarksomhed samt
vedvarende ledelsesopbakning.
Transformationsprocesserne vil kraeve en
stor forudgdende analyse og indsamling af
erfaringer andre steder fra.

Output: En transformation hen imod
en robustggrelse af Psykiatrien og en
mindre oplevelse af mangel blandt
ledere og medarbejdere.

HL/AL'’s forslag

« Det attraktive arbejde i et sengeafsnit.
» EPJ: Digitalisering og harmonisering



Oversigt over de
overordnede temaer

e h

Faglig og organisatorisk

robust Psykiatri - gode
patientforlgb og

4 )
Lase udfordringer
forbundet med mangel
pa speciallaager og

attraktiv arbejdsplads
. J

andre faggrupper

Det attraktive arbejde
sengeafsnit

Kompetenceudvikling
og faglige feellesskaber

\_ J

Ledelse og kultur

midt

regionmidtjylland



Rekruttering

Uddannelsesmiljger

Lgse udfordringer
forbundet med mangel
pa speciallaeger og andre
faggrupper

Rekruttering og
fastholdelse af
uddannelseslaeger

Medicinstuderende
0g gvrige
studerende

Ngdvendig og tilstraekkelig

dokumentation ved
genindlaeggelser

Dobbelt-
dokumentation
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Transformationsproces

Standardtekster

Der skal frigive
tids

Klagesager, attester,

status udfgres af flere
faggrupper

@get brug af
standardtekster
ved tvang og
medicinordination

Omfordeling af
opgaver ved
klagesager

Ny organisering af ECT-
behandling

Socialradgiverens
rolle i
patientforlgbet

.
Hvilke faggrupper kan

Igse hvilke opgaver?

Psykologer rolle

Bedre brug af
specialister

(funktionsbeskrivelser -
Log opgavefeaelleskaber) Sekretzerer sglzgrgtna[:r%régg\?gr
. o Psykiatrisk
Faglig Igedelse_kpla tveers Paedagoger fu?lwktions-
af matrikler :
beskrivelse

Udredning og behandling af
patienter med autisme og

eventuel komorbiditet

Fjernskrivere

Hvilke
sekretaeropgaver
kan digitaliseres?
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Transformationsproces

.
' )
Vagt og Igntillaegsstruktur skal
gavne rekruttering og
fastholdelse
\ y,
4 )
Fx opgaver til
diagnoseansvarlige
. Identificere og kortleegge sygeplejersker
Ansvar, anerkendelse og vilkar opgaver, cfltuagll((éaignsearmles i nye Forlgbsansvarlige sygeplejersker
Sygeplejersker foretager
terapeutiske samtaler
. J
' )
Kultur og retorik
\ y,




4 )

Kompetenceudvikling
og faglige
faellesskaber

Psykiatriakademiet

Faglige netvaerk styrkes
og kan pa sigt udV|kIes
til faglige strenge pa
tvaers af afdelinger

- J

regionmidtjylland



Ledelse og kultur

FL's rolle i ledelse

Harmonisering

Ve

Implementeringskraft

~\

r

Implementere .
lgsninger afprgvet pa
andre afdelinger

f Frigivelse af tid hos )
FL'ere via
understgttelse af
administrative opgaver
L (fx vagtplanlaegning) )

r “

Brug af ngglepersoner
(f.eks.
forbedringscoaches)

Den gode
stabsunderstgttelse

“Kill your darlings”
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Transformationsproces
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Procesplan for Robust Psykiatri 2021 og frem
2021 2022 2023

v

27.9 4.11 22.11 7.12. 10.12

30.8. 6.9.

@ @ @ AL informerer FL, ° @
deadline 17.9.
s ar
Sprint |_D.ak._\Lgem.ndiaggf-_lser_|
forlgb ici
| Opgavefordeling ved klagesager I

Opstart p& booking

Oplaeg til prioritering
og opfglgning pa AL og invitation af FL
seminar udsendes til til diverse indsatser
AL for .
kommentering/godke Tema
ndelse
workshops Rekr. og fastholdelse o
Udred./beh : Socialradgivere
_af af Uddannelseslaeger
7.9. autisme
Materialepakke
udsendes til AL for
videreformidling til Tema
FL workshops
for FL Funktionsledernes rolle og
implementeringskraft
Transformations-

spor




Robust Psykiatri

Gruppearbejde
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Gruppearbejde: Input til prioriteringen af efterarets indsatser
Tid: 30 min.

Hvilke overvejelser har I ift. de Sprintforlgb, Temaworkshops og Transformationsprocesser
afdelingsledelsen har anbefalet at igangsaette?
- Herunder:

Giver indsatserne mening i Er der nogle vaesentlige

forhold til indsatser som mangler i
kerneudfordringerne? prioriteringen for 20217

Noter jeres overvejelser ned p§
arbejdspapiret, som ligger pd hvert bord




Grupper til Gruppearbejdet

Gruppe 1

 Tina Ebler

« Charlotte Persson

« Flemming @sterby
Kristensen

« Rose-Marie
Mollerup

« Marianne Johansen

« Mette Roldborg
Norring

« Thomas Kure
Jepsen

Gruppe 2

« Claus Lassen
Graversen

« Susanne
Bissenbacker

« Tahmineh
Hassanzadeh

« Michael M. Madsen

« Lene Blomqvist
Kuntz

« Maria Louise M.
Eskerod

« Elisabeth Brix

Gruppe 3

« Henrik @rskov
Larsen

 Elsebeth
Vesterheden

« Helle Odde
Poulsen

« Karin Bonde
Jessen

« Linda Tvermose
Sandholm

 Jens Boe Krag

midt
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Gruppe 4

« Peder Appel Wirtz
« Anne Mette Vejrup
« Lisbeth Poulsen

« Caroline Marie

Steenholdt

» Pia Staggemeier
« Bente Ngrskov Drejer
 Ebbe Dons Pihl
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Plenumdrgftelse
Tid: 15 minutter

Med udgangspunkt i arbejdet fra grupperne:

+ Kort prasenter af jeres overvejelser om vedrgrende hospitals- og afdelingsledelsens forslag til
indsatser i 2021 (en fra hver gruppe), med udgangspunkt i de to spgrgsmal:

Giver indsatserne mening i forhold til kerneudfordringerne?

Er der nogle vaesentlige indsatser som mangler i prioriteringen for 20217

midt
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OBS.
+ Husk at aflevere ark til Elisabeth Brix Westergaard efter drgftelsen.

19
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Den fremadrettede involvering af organisationen
HMU-medlemmernes rolle og ansvar

+ Kvalificere og komme med input til processen for robustggrelsen af psykiatrien
+ Agere ambassadgrer for Robust Psykiatri

HMU involveres Igbende i processen

20



