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En stor del af det terapeutiske og rådgivende arbejde finder sted i tværfaglige miljøer. Samtidig har mange klienter og klientsystemer (grupper, organisationer) komplekse problemer der kræver flersidet indsats (medicinsk, socialt, økonomisk, ergoterapeutisk, psykologisk). Det rejser en række spørgsmål om, hvordan man superviserer i tværfaglige miljøer, som dels varetager komplekse klientproblemer, dels selv er indlejret i en række organisatoriske strukturer med forskellige former for krav og evt. også interesseforskelle og konflikter.
Hvordan opsætter man rammer for supervision i sådanne sammenhæng? Hvilke problemstillinger kan man arbejde med i supervisionen? Hvilke supervisionsmodeller kan man bringe i anvendelse? Kan supervisionsmetoder varieres, så der tages hensyn til specifikke klientproblemer, rammer og faglige forudsætninger? På hvilke måder adskiller supervision indenfor de tre faglige hovedretninger sig fra hinanden og på hvilke områder er de ens? Findes der noget alment og gennemgående der kendetegner enhver supervision? Hvad er supervisors ansvar?
Denne konference belyser disse spørgsmål gennem foredrag om tværfaglige problemstillinger, supervisionsmodeller og supervision af personale, der arbejder med forskellige klientkategorier. Der vil være praktiske demonstrationer af supervision på narrativt, psykodynamisk og kognitivt adfærdsterapeutisk grundlag. 

Torsdag
09:00-10:00 	Ankomst, udlevering af materiale og kaffe
Hovedtema:Tværfaglighedens problematikker
10:00-10:45 	Karakteristika ved den tværfaglige supervision. Claus Haugaard Jacobsen, derefter pause med kaffe
11:00-11:45	 En almen supervisionsmodel ved Preben Bertelsen
11.50-13.00	 Frokost

Tema: Supervisionsmodeller
13:00-13:30 	Teoretisk oplæg: Kognitivt adfærdsterapeutiske supervision ved  Nicole K. Rosenberg 
13-30-13:50 	Diskussion ved panel og sal, derefter pause med kaffe
14:00-14:50 	Praktisk demonstration af tværfaglig supervision på kognitivt grundlag og spørgsmål fra sal, derefter pause med kaffe
15:00-15:30 	Teoretisk oplæg:  Psykodynamisk supervision ved Morten Kjølbye 
15:30-15:50 	Diskussion ved panel og sal, derefter pause
16:00-16:50 	Praktisk demonstration af supervision på psykodynamisk grundlag og spørgsmål fra sal, derefter pause med kaffe

Fredag 
Tema: Supervisionsmodeller (fortsat)
09:00-09:30 	Teoretisk oplæg: Narrativ supervision ved Annette Holmgren 
09:30-09:50 	Diskussion ved panel og sal, derefter pause
10:00-10:50 	Praktisk demonstration af tværfaglig supervision på narrativt grundlag og spørgsmål fra sal, derefter pause med kaffe

Tema: Typer af klientproblematikker og supervision
11:00-11:30	Teoretisk oplæg: Tværfaglig supervision af personale der arbejder med svære personlighedsforstyrrelser ved Rikke Bøje Jensen 
11:30-11:50 	Diskussion ved panel og sal
11.50-13.00 	Frokost
13:00-13:30 	Teoretisk oplæg: Tværfaglig supervision af personale der arbejder med psykotiske lidelser ved Vibeke Bliksted
13:30-13:50 	Diskussion ved panel og sal, derefter pause med kaffe
14:00-15:00 	Teoretisk oplæg: Tværfaglig supervision af personale der arbejder med børn og unge ved Tine Heede
15:00-15:20 	Diskussion ved panel og sal, derefter pause med kaffe
15:30-16:00 	Teoretisk oplæg: Tværfaglig supervision af personale der arbejder med flygtninge/indvandrere ved Annemarie Gottlieb
16:00-16:20 	Diskussion ved panel og sal, derefter pause med kaffe
16:20-16:30 	Afrunding

Arrangører: 	Preben Bertelsen, Claus Haugaard Jacobsen & Nicole Rosenberg
Århus Universitet Psykologisk Institut, Ålborg Universitet, Psykologisk Institut & Århus Universitetshospital,  Risskov
Deltagere: 	Psykologer, tværfagligt personale, læger
Sted: 	Auditoriet, Aarhus Universitetshospital, Risskov, Skovagervej 2,  8240 Risskov 
Tilmelding på mail til liborg@rm.dk, der tilsender indbetalingskort. Tilmelding gælder fra indbetaling, senest 15/11/11.
Pris: Inkl. frokost og kaffe 2.700.-


Abstracts:

Bestemmelse af den tværfaglige supervision
Claus Haugaard Jacobsen, cand.psych., ph.d., professor i klinisk psykologi, Aalborg Universitet, privat praksis.
Faglitteraturens beskrivelse og afgrænsning af den tværfaglige supervisions er relativ beskeden til trods for dens store udbredelse. Dette oplæg sigter derfor mod at foretage en nærmere bestemmelse af, hvad begreberne supervision og tværfaglig dækker over. Idet ”tværfaglig” er et mangetydig begreb, inddrages i forsøget på en afklaring af feltet en række forhold, som er med til at karakterisere og bestemme det enkelte tværfaglige supervisionsrum, her iblandt gruppens sammensætning og organisatoriske tilhørsforhold, supervisor som hhv. intern og ekstern, lederens deltagelse, samt betydningen af klar supervisionskontrakt. Endvidere drøftes supervision i forhold til konsultation og personaletræning, samt supervisors kontrolfunktion i den tværfaglige supervision.

Tværfaglig supervision
Preben Bertelsen, cand.psych., ph.d., Professor, Psykologisk Institut, Aarhus universitet
Forslag til at samle de almene elementer, der indgår i forskellige typer af supervision i en samlet overbliksmodel.

Kognitivt orienteret model for tværfaglig supervision
Nicole K.Rosenberg, specialpsykolog i psykiatri, chefpsykolog, adjungeret professor, Aarhus universitetshospital, Risskov og Aarhus Universitet, Psykologisk Institut.
Kognitiv supervision omfatter flere af de samme metoder som kognitiv adfærdsterapi. Der tages udgangspunkt i en formulering af klientens problemer (caseformulering eller miniformuering), problemer og mål for disse undersøges og det vurderes, hvilke metoder klienten kan profitere af.  Afprøvede metoder gennemgås og effekten af disse overvejes. Klientens problematik har oftest førsteprioritet, men supervisandens følelser og tanker om klienten, sig selv og sine handlinger kan også være genstand for supervision. I supervisionsprocessen anvendes flere metoder, herunder rollespil, medsupervisander involveres og der gives altid eksplicit hjemmearbejde. 





Psykodynamisk model for tværfaglig supervision
Morten Kjølbye, speciallæge i psykiatri, Ledende overlæge, Psykiatrien i region Nordjylland.
Psykodynamisk supervision tager udgangspunkt i det relationelle aspekt og fokuserer på en forståelse af patientens problemstilling ud fra en analyse af overføring-modoverførings relationen og den underliggende psykopatologiske problemstilling.

Narrativ model for tværfaglig supervision
Annette Holmgren, cand. Psyk.
Oplægget belyser og illustrere et eksempel på den systemiske supervisionsmodel. Det beskrives, hvad formålet er med en traditionel systemisk supervision, hvordan rammerne for supervisionen sættes, hvordan det reflekterende team arbejder, hvilken læring supervisanden formodes at få ved den valgte model, og hvordan der evalueres i forhold til supervisandens læring. Efter det teoretiske oplæg vil metoden blive demonstreret ved en supervision af en gruppe familiebehandlere. 

Supervision af tværfaglig behandling af svære personlighedsforstyrrelser
Rikke Bøye, Cand.psych., Klinik for personlighedsforstyrrelser
En patient med svær personlighedsforstyrrelse er præget af indre kaos og fragmentering. Denne tilstand giver ofte anledning til et intenst og komplekst emotionelt pres på det omgivende miljø i form af f.eks. primitiv aggression og devaluering, tendens til destruktiv acting-out og angreb på behandlingsrammerne, regressive tendenser samt primitivt psykisk forsvar så som splitting og projektiv identifikation. 
Patientens reaktionsmønstre vil ofte skabe forvirring og uenighed ikke alene blandt det behandlende personale, men også i den omgivende organisation. Dette indebærer risiko for, at fælles refleksion og forståelse tabes, at der sker kommunikationsbrist i behandlingen og at der i stedet forekommer ureflekteret og til tider uhensigtsmæssig ageren.
Oplægget tager afsæt i supervisionen af den tværfaglige behandling af den svært personlighedsforstyrrede patient som refleksionens vogter i et stærkt projektivt felt, hvor sårbarheden er stor både hos patient og behandlere, og hvor det emotionelle pres for fraspaltning og handling ligeledes ofte er stort.




Supervision af tværfaglig behandling af psykotiske lidelser
Vibeke Bliksted
Patienter med psykoser udgør en meget heterogen gruppe. Der skal således tages højde for omfanget af henholdsvis positive psykotiske symptomer, negative symptomer, neurokognitive- samt socialkognitive deficits. Desuden har psykoser forskellige sygdomsfaser. 
Ved svære psykoser vil der ofte være tale om langvarig tværfaglig behandlingskontakt og mange involverede aktører kommunalt og regionalt. Der er derfor behov for, at alle de involverede aktører har samme realistiske forståelse af patientens reelle funktionsniveau. Desuden er det vigtigt med klart definerede rollefordelinger. Hertil kommer behovet for at medinddrage patientens pårørende som vigtige samarbejdspartnere i behandlingen.
Personalet i socialpsykiatrien har særlige udfordringer, idet fx bostøtter ofte har årelange kontakter til kontaktsvage psykotiske patienter, hvor fremskridtene kan være små og længe undervejs. Personalet på socialpsykiatriske bosteder har en vigtig opgave i at få koordineret samarbejdet i hele personalegruppen omkring hver enkelt beboer. Endvidere ligger der en yderligere udfordring i arbejdsbetingelserne på bostederne, hvor man ofte tilbringer lange tidsrum sammen med beboerne, og det derfor er vigtigt at skelne mellem samtaler med terapeutisk sigte, miljøterapeutisk kompetencetræning samt almindelig rekreativt socialt samvær.

Supervision af tværfaglig behandling af børn og unge
Tine Heede, cand.psych. 
Oplægget tager afsæt i en distinktion mellem konsultation og supervision samt mellem koordinering og etablering af en behandlingsorganisation i arbejdet med børn og unge. Dernæst drøftes begrebet “organisationen som terapeut” på tværs af organisationer i ambulant regi og den gode effekt dette kan have på et barns udvikling, når alle omkring barnet engagerer sig. Endelig inddrages den særlige modoverføring man som supervisor må forholde sig til i hhv. behandlings og -udredningsforløb med børn og unge.

Tværfaglig supervision af behandling med flygtninge og indvandrere 
Annemarie Gottlieb, centerleder, cand. psych., Klinik for PTSD og Transkulturel Psykiatri, Århus Universitetshospital, Risskov.
I arbejdet med behandling af flygtninge og indvandrere sættes egne, kollegers og patienters fordomme og værdier i spil. Som behandlere skal vi være i stand til at navigere i de mange kulturelle, sproglige, kognitive, religiøse og uddannelsesmæssige forskelligheder. Da der desuden mangler evidensbaseret forskning på området, er valg af metode løbende til debat.  
Behandling af flygtninge er i særlig grad personligt udfordrende, idet det bringer os i kontakt med konsekvenserne af menneskelig ondskab. De symptomer en behandlingskrævende flygtning præsenterer, knytter sig meget ofte til traumer efter krigshandlinger, massevoldtægter, fængsels- og torturoplevelser eller til det at have levet i en krigszone. Personalet eksponeres dagligt for dette og det påvirker det tværfaglige samarbejde.
Oplægget sætter fokus på supervision og på de spørgsmål, der rejser sig fx: Hvad er psykisk sygdom, hvad er kultur, tolkning osv.? Hvordan skaber jeg kontakt på tværs af forskelligheder? Hvordan påvirker dynamikken det tværfaglige samarbejde? Og hvilke metoder kan bringes i anvendelse?
