
E-postformulär

Namn på uppdraget:

Handledning för personal i grupp på ungdomsmottagningen.

Delegationsbestämmelser

Delegationsbestämmelser för Regionstyrelsen

Delegationsbestämmelser för Hälso- och sjukvårdsnämnden

Delegationsbestämmelser för Regionala utvecklingsnämnden

Delegationsbestämmelser för Kollektivtrafiknämnden

Delegationspunkt

5.8

Uppdragsgivande enhet:

Ungdomsmottagningen Anslagsfinansiserad PV

Fakturareferens:

500141

Uppdragsgivare/beställare:

Förnamn Catharina

Efternamn Gützkow Lundström

E-post catarina.gutzkow@regionjh.se

Telefon 0730339119

Kontaktperson:

Förnamn Catharina

Efternamn Gützkow Lundström

E-post catarina.gutzkow@regionjh.se

Telefon 0730339119

Samråd vid kravställning

Hälsosjukv. kurator Cecilia Nordengren och barnmorska Ulrica Brundin

Kort beskrivning av vara/tjänst som ska upphandlas:
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Handledning för personalgrupp bestående av kuratorer med vidareutbildning i steg
1/psykolog och barnmorskor, med fokus på frågor som handlar om fysisk, psykisk och
sexuell hälsa bland unga. Fysiska träffar ca 1 tillfälle/månad 2-3 timmar/tillfälle.
Handledningen berör avidentifierade patientärenden och behandling för god
patientsäkerhet.

Önskad avtalsstart/leverans:

2023-01-01

Volym, kr:

128 000

Uppskattat belopp;

Per år

Enstaka köp

Köpet avser investering enligt Regionstyrelsens godkända investeringsplan:

Ja

Nej

Samråd:

IT

Fastighet

MTA

Dataskyddsombud

Annan funktion (ange vilken i Övrig information)

Ingen annan funktion

Kontaktpersoner på berörda funktioner:

Ingen funktion

Övrig information:

Viktig kompetens hos handledare:  Handledarutbildad med grund i KBT samt med
relationellt perspektiv.  Kunna handleda på plats för såväl kurator/psykolog samt
barnmorska.   Handledare behöver ha kunskap om och erfarenhet av behandlingsarbete
av ungdom och unga vuxna. Ungdomsperspektiv. Kunskap om och erfarenhet av
sexologiska frågeställningar. Gärna erfarenhet av handledning på Ungdomsmottagning.
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Behörig avtalstecknare, enligt delegationsbestämmelser.

Ja

Ange namnet på behörig avtalstecknare enligt ovan.

Catharina Gützkow Lundström

Samtycke

Catharina Gützkow Lundström (2023-06-26 12.23) Jag samtycker till att Region Jämtland
Härjedalen behandlar de personuppgifter jag lämnat om mig.   Du avgör själv om du vill
lämna några uppgifter till oss. Uppgifterna kommer endast att behandlas av oss och
raderas när evenemanget/kursen är avslutad eller beställningen upphör att gälla. Utan
samtycke kan vi inte registrera din anmälan/beställning/förfrågan.  Läs mer om vår
behandling av dina personuppgifter samt om hur du går tillväga för att begära rättelse,
begränsning av behandlingen m.m. på www.regionjh.se/gdpr
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