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Forord

Dette er afrapporteringen af et uanmeldt tilsyn, som BDO har foretaget.

Rapporten er opbygget saledes, at laeseren pa de farste sider praesenteres for en rackke faktuelle oplys-
ninger om tilsynsbesgget (herunder deltagere og tidspunkt) samt om tilbuddet.

Anden del af rapporten indeholder de data, som tilsynet har indsamlet ved hhv. interviews og observatio-
ner og de individuelle undersegelser. For hvert tema foretager de tilsynsferende en vurdering ud fra de
indsamlede data og gvrige indtryk. Vurderingsskala findes sidst i rapporten.

Tilsynets form, indhold, metode og afvikling er afstemt med kommunen.
Pa bagsiden findes information om BDO.

Med venlig hilsen
Partner

Mobil: 28 10 56 80
Mail: bsq@bdo.dk

Partneransvarlig

.gﬂia C ?\\'»JQL——#
Helle Charlotte Nielsen

Manager
Mobil: 41 89 00 92
Mail: henie@bdo.dk

Projektansvarlig

Tilsynet er altid udtryk

for et gjebliksbillede
og skal derfor vurderes
ud fra dette.
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1. Oplysninger

Tabel med oplysninger om plejecentret og tilsynet

Navn og adresse: Plejecenter Stengarden, Stengarden 38, 9320 Hjallerup
Leder: Bente Ottesen Nielsen

Antal boliger: 29

Dato for tilsynsbesgg: Den 3. november 2023 kl. 08.15 - 13.30

Deltagere i interviews:

e Assisterende leder

e En centersygeplejerske
e Tre medarbejdere

e Tre borgere

Den tilsynsfarende har endvidere foretaget observationer pa faellesarealer ved rundgang pa centret og
haft mindre dialoger med gvrige borgere.

Tilsynet er afrundet sammen med assisterende leder, som er oplyst om tilsynets forlgb og forelgbige
vurderinger.

Tilsynsferende:
Senior Manager Helle Charlotte Nielsen, sygeplejerske, cand.cur.

1.1  Aktuelle vilkar

Leder holder fri, hvorfor assisterende leder tilstader, og tilsynet planlasgges herefter. Assisterende leder,
som tiltradte stillingen i maj 2023, varetager sammen med leder ledelsen af to plejecentre.

Assisterende leder oplyser, at medarbejderne har arbejdet med dokumentationspraksis, hvor centrets to
superbrugere har understgttet kolleger med sparring og sidemandsoplaering, ligesom kommunens systemad-
ministrator har tilbudt individuelle undervisningsforlab.

Det ledelsesmaessige fokus har derudover vaeret rettet mod medarbejdernes faglighed, bl.a. i form af lg-
bende deltagelse i kommunens tilkgbte kurser, som varetages af SOSU Nord. Medarbejderne har fx deltaget
i kurser vedrgrende samarbejdet med pararende og vedrgrende demens, hvor kurset omhandlende borgere
med udadreagerende adfaerd. Assisterende leder oplyser derudover, at reprasentanter fra ledelse og med-
arbejdere er med i et projekt ”stop op far livet stopper”, som forlgber i Sundhedsklyngen Nord, og som er
et samarbejde pa tvaers af kommuner og region. Ifslge assisterende leder er hensigten at vidensdele og
drofte forbedringstiltag samt arbejdsgange pa tvaers, herunder at sikre, at borgernes ansker i forbindelse
med livets afslutning draftes med borgerne og pargrende. Ifslge assisterende leder abner medarbejderne
allerede op for denne samtale ved indflytningen. Assisterende leder bemaerker desuden, at indevaerende
uge er opstartsfasen ift. at sikre gget fokus pa livets afslutning.

Assisterende leder er ikke bekendt med naevnevaerdige udfordringer eller klager, og assisterende leder be-
skriver en velfungerende og stabil medarbejdergruppe. Sygefravaeret beskrives som lavt, og der er ingen
langtidssygemeldte medarbejdere.
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1.2  Opfolgning

Assisterende leder tilkendegiver, at der er arbejdet med sidste ars anbefalinger, bl.a. inden for det sund-
hedsfaglige omrade, hvor kommunens farmakonom har undervist i medicinhandtering, herunder dispense-
ring.

2. Tilsynsresultat

2.1 Overordnet vurdering

BDO har pa vegne af Branderslev Kommune foretaget et uanmeldt kommunalt tilsyn pa Plejecenter Sten-
garden. BDO er kommet frem til folgende vurdering pa baggrund af analysen af det datamateriale, som er
indsamlet gennem interviews, observationer og skriftligt materiale.

Der er foretaget tre stikprgver.

Det er tilsynets samlede vurdering, at Plejecenter Stengarden er et velfungerende plejecenter med enga-
gerede medarbejdere og ledelse, der medvirker til tryghed og trivsel for borgerne. Tilsynet vurderer, at der
er overensstemmelse mellem ledelsens og medarbejdernes fokus pa, at hverdagslivet pa stedet tilrettelaeg-
ges pa borgernes pramisser, herunder individuelle- savel som feellesaktiviteter.

Tilsynet vurderer, at plejecentret lever op til Brenderslev Kommunes kvalitetsstandarder og vedtagne ser-
viceniveau for omradet. Kerneydelsen leveres med en hgj borgeroplevet og faglig kvalitet, og medarbej-
derne kan pa relevant vis redeggre for, hvordan de arbejder med et vedligeholdende og rehabiliterende
sigte i samarbejde med borgerne. Tilsynet har dog afdaekket mangler pa dokumentationsomradet og givet
anbefalinger derpa, og tilsynet vurderer, at manglerne vil kunne udbedres med en beskeden, men malrettet
ledelsesmaessig opfalgning og indsats.

Tilsynet har i alt givet to anbefalinger rettet mod det socialfaglige omrade, mens der er givet fire anbefa-
linger i relation til det sundhedsfaglige felt.

Vedrgrende arstemaet ”forvaltning af borgernes ret til selvbestemmelse” er ledelsen og medarbejderne
kendetegnet ved stor opmaerksomhed pa at inddrage borgerne i hverdagens ggremal, i plejen og i forbin-
delse med evt. behandlingstiltag.

2.2 Tilsynets bemaerkninger og anbefalinger

Tilsynet giver anledning til felgende bemaerkninger og anbefalinger:

2.2.1 Bemaerkninger

Tilsynet har ingen bemeaerkninger.

2.2.2 Anbefalinger

1. Tilsynet anbefaler, at medarbejderne opdaterer borgernes degnrytmeplaner med fyldestgarende
beskrivelser af borgernes aktuelle plejebehov for hele dagnet.

2. Tilsynet anbefaler medarbejderne at oprette en forflytningsbeskrivelse hos en konkret borger.

3. Tilsynet anbefaler centersygeplejerske og medarbejdere at oprette og opdatere helbredstil-
stande, svarende til aktuelle indsatser.
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4. Tilsynet anbefaler, at centersygeplejersker og medarbejdere sikrer fyldestgerende handlingsan-
visninger vedrgrende de uddelegerede sundhedslovsydelser.

5. Tilsynet anbefaler, at centersygeplejerske og medarbejdere sikrer, at samtlige medicinske prae-
parater er maerket med borgers navn og evt. CPR-nummer.

6. Tilsynet anbefaler medarbejderne at kvittere tidstro ved udlevering af borgernes medicin.

2.3 Score

For hvert overordnet tema, der undersgges i tilsynet, opnar tilbuddet en score fra 1-5, hvor 5 er den bedste.
Saledes fremgar det af nedenstaende figur, i hvor hgj grad tilbuddet opfylder indikatorerne for hvert tema.

Tema/Indikator

Vurdering af Plejecenter Stengarden

Dokumentation

Pleje, omsorg og prakisk stotte

Hverdagstiy

Kommunikation og adferd [
kot 0 |
udvikling

0 1 2 3 4 5
Score

2.4 Vurdering i forhold til temaer

2.4.1 Dokumentation

Score: 4

Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i hgj grad lever op til indikatorerne.

Medarbejderne arbejder malrettet med dokumentationen, sa den understatter kvalite-
ten i daglig praksis. Ifalge medarbejderne fungerer dokumentationen som et aktivt red-
skab for hverdagens praksis. Medarbejderne kan desuden redeggre for, hvordan der sik-
res labende opfalgning og revidering af dokumentationen, idet borgernes to kontakt-
personer er tovholdere pa, at borgerjournalen er opdateret. Centersygeplejerskerne er
superbrugere i Nexus, og de understgtter medarbejderne med sidemandsoplaering i
hverdagen, ligesom medarbejderne oplyser, at de er gode til at hjalpe hinanden ved
behov herfor. Dokumentationen for tre borgere er gennemgaet med en centersygeple-
jerske.

Dokumentationen fremstar overvejende opdateret og fyldestggrende beskrevet. Bor-
gernes behov for pleje og omsorg er i degnrytmeplanerne beskrevet handlingsvej-
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ledende, og der tages udgangspunkt i borgerens helhedssituation og ressourcer. Hos en
borger mangler dog beskrivelse af hjaelpen ved bad samt opdatering af ny opgave ifm.
plejen. Hos en anden borger savnes tilbud om supplerende ernaring udfoldet. En for-
flytningsbeskrivelse savnes desuden hos en borger, som er liftbruger, men den findes i
historikken. Generelle oplysninger er hos alle borgere velbeskrevne og opdaterede med
livshistorie og @nsker ift. den sidste tid. Funktionsevnetilstande ses vurderede og ajour-
forte, svarende til borgernes aktuelle funktionsniveau. Tilsynet bemaerker relevante
observationsnotater, som er fulgt op og tilknyttet en tilstand.

Dokumentationen er beskrevet i et fagligt og anerkendende sprog.

2.4.2 Pleje, omsorg og praktisk stotte

Score: 5 Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.

Borgerne modtager pleje- og omsorgsydelser, som svarer til deres behov. Borgerne ud-
trykker meget stor tilfredshed med de ydelser, de modtager, og maden den udfgres pa.

Plejecentret skaber kontinuitet, der sikrer borgerne den ngdvendige pleje og omsorg
via kontaktpersonordning, orientering i dokumentationen samt et indgaende borger-
kendskab, grundet centrets mindre starrelse. Hver morgen afholdes et koordinerende
mede, hvor medarbejderressourcer og faglig sparring foregar. Fordeling af opgaver sker
med afsaet i opgavens kompleksitet, kontinuitet og borgernes gnsker, fx ift. degnryt-
men. Ved andringer i borgernes tilstande inddrages social- og sundhedsassistenter eller
centersygeplejerskerne, som fagligt vurderer naeste skridt, fx at udfgre TOBS. Medar-
bejderne redeggr for paedagogiske tilgange som sekvenspleje, og de oplyser om et taet
samarbejde med centersygeplejerskerne i hverdagen. Ifglge medarbejderne foregar der
labende sparring, omhandlende borgernes problematikker, mens en mere dybdegaende
borgergennemgang gennemfgres en gang ugentligt ud fra en fastlagt tavlestruktur. Den
helhedsorienterede indsats sikres desuden via et velfungerende tvaerfagligt samarbejde
med relevante samarbejdspartnere, sasom demenskoordinator, terapeuter og hjerne-
skadekoordinator.

Pleje og omsorg leveres efter en god faglig standard og med et rehabiliterende sigte,
hvor medarbejderne er opmaerksomme pa, at borgerne bruger egne ressourcer i plejen
og ved forflytningerne. Der er relevant fokus pa sundhedsfremme og forebyggelse, fx i
form af at understatte borgernes daglige gvelser ifm. med traening eller motion, ligesom
medarbejderne har en generel opmaerksomhed pa hygiejne og pa at understgtte bor-
gernes vaskeindtag.

Tilsynet observerer en hygiejnemaessig tilfredsstillende standard i de besggte boliger,
pa faellesarealer og vedragrende borgernes hjaelpemidler.

2.4.3 Hverdagsliv

Score: 5 Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.

Borgerne medinddrages i hverdagslivet pa plejecentret, og de har mulighed for at deltage
i et varieret udbud af aktiviteter, som fx sang og musikarrangementer. En borger fortael-
ler, at borgeren pt. prioriterer sin aktuelle traening to gange dagligt, hvorfor deltagelse
i gvrige aktiviteter er afhaengig af dagsformen.

Medarbejderne redeger for, hvordan borgerne understattes i at leve et individuelt tilret-
telagt hverdagsliv med mulighed for deltagelse i aktiviteter og i faellesskabet. Medarbej-
derne er samtidig opmaerksomme pa at skabe et hjemligt miljo og at tilbyde borgere med
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behov herfor individuelt naervaer eller aktiviteter, fx en gatur eller en snak. En medar-
bejder er primaer tovholder ift. at arrangere ture ud af huset, og medarbejderen cykler
ofte med borgerne pa den trehjulede cykel. En aktivitetsmedarbejder fra Granningen
arrangerer banko, spil og gymnastik pa sine fastlagte besgg, ligesom frivillige ”ga-venner”
i sommerhalvaret tilbyder gature, mens de i vinterhalvaret arrangerer hyggestunder pa
centret. Plejecentret har ligeledes et samarbejde med en bgrnehave, som kommer pa
besgg, og husets ansatte ungarbejdere kommer i eftermiddags- og aftentimerne og tilby-
der samveaer, wellness og spil, som, ifglge medarbejderne, bringer stor glaade hos bor-
gerne.

Borgerne er overvejende tilfredse med madens kvalitet, idet to borgere oplyser, at der
er favoritmenuer, og at maden jo er tilberedt i et storkekken. Maltiderne indtages i husets
faelles spisestue eller i egen bolig, alt efter borgernes dagsform og @nske. Borgerne be-
skriver de fzelles maltider som hyggelige.

Medarbejderne har faglige refleksioner vedrgrende madens og maltidernes betydning for
borgernes livskvalitet, hvor de redeggr for en velovervejet bordplan, som understetter
borgernes individuelle og sociale behov. Ved maltiderne er der altid medarbejdere til
stede, som hjaelper borgere med behov herfor, og de er med til at skabe ro og en hyggelig
stemning. Medarbejderne ggr sig ligeledes faglige observationer om borgernes ernaerings-
maessige til tilstand, fx afvigelser i appetit, tandstatus eller synkebesvaer, som falges op
med indbyrdes sparring og dialog med borgeren.

Tilsynet observerer en god stemning og atmosfaere ved frokostmaltidet, hvor starstedelen
af borgerne deltager, og hvor tilsynet bemaerker, at maden er anrettet pa fade og i skale,
sa borgerne selv kan forsyne sig.

2.4.4 Kommunikation og adfaerd

Score: 5

Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.

Borgerne giver udtryk for, at der er en god omgangstone pa centret, og at medarbejder-
nes adfaerd er respektfuld og imgdekommende.

Medarbejderne kan reflekteret redegare for, hvordan kommunikationen og adfaerden til
borgerne er individuelt tilpasset den enkelte borger og dennes situation. Derudover er
medarbejderne opmaerksomme pa, at borgernes behov og humar kan veere forskelligt i
lgbet af en dag, hvorfor medarbejderne er omstillingsparate og har mange rolleskift i
lgbet af en vagt. Relationsdannelsen til borgerne prioriteres af medarbejderne, som altid
”stikker en finger i jorden”, er respektfulde og afkoder borgernes dagform. Medarbej-
derne tilkendegiver samtidigt, at forskellige relationer til borgerne betyder meget ift.
anvendelse af sproglig jargon og tilgang.

Tilsynet overharer et kaerligt drilleri fra en borger til en medarbejder, som kvitterer med
et smil og et svar, som bringer glaade og et hajt grin hos borger.

2.4.5 Medarbejderkompetencer og udvikling

Score: 5

Vurdering:

Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.

Ledelse og medarbejdere vurderer, at de relevante tvaerfaglige kompetencer er til stede
i forhold til malgruppen og opgaverne. Assisterende leder oplyser, at der er omtrent 30

ansatte, hvoraf to er centersygeplejersker, mens resten er social- og sundhedsassistenter
og -hjaelpere med en lille overvaegt af hjaelpergruppen. Derudover er enkelte ufaglaerte
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medarbejdere ansat, som altid arbejder sammen med en faglaert, ligesom assisterende
leder bemaerker assistentdaekning i dag- og aftentimerne.

Ifglge assisterende leder arbejdes der malrettet med medarbejdernes kompetenceudvik-
ling, videndeling og laering, bl.a. ud fra arshjulet med de tilkebte kurser hos SOSU Nord,
samt via de faglige mgder og den praksisnaere laering fra centersygeplejerskerne. Af fag-
lige mader naevnes triage-, personale-, aftenvagts- og nattevagtsmeder samt sygeplejer-
ske/assistent- og sygeplejerske/hjaelpermgder, som alle indeholder faglige og borgerre-
laterede droftelser.

Introduktion af nye medarbejdere sker ud fra stedets introduktionsmateriale, men det er
tilpasset den nyansattes faglighed, herunder erfaring og uddannelse.

Medarbejderne oplever, at de har gode muligheder for labende kompetenceudvikling, og
de tilskriver det bl.a. den kollegiale kultur pa stedet med abenhed og tillid til at spgrge
ved tvivl og til at dele faglig viden med hinanden. Medarbejderne fremhaever ligeledes
de faglige mader for at vaere fagligt berigende, ligesom sparring med centersygeplejer-
skerne vaerdsaettes. Medarbejderne bemaerker, at der tit er kollegaer pa kursus, og de
oplyser selv om deltagelse pa kurser, fx vedrarende samarbejde med pargrende, FllI,
Akutuddannelse samt en temadag omhandlende injektionsteknik. Ledelsen beskrives af
medarbejderne som tilgaengelig, selv om ledelsen fordeler tiden mellem to centre, og at
de altid er lydhgre og imedekommende ift. medarbejdernes gnsker til kompetenceudvik-
ling.

2.4.6 Arets tema - Forvaltning af borgernes ret til selvbestemmelse

Ingen score

Borgerne oplever, at de har medindflydelse og selvbestemmelse i deres hverdag, fx hvis
borgerne gnsker at spise maltidet i egen bolig, eller hvis de takker nej til deltagelse i en
tilbudt aktivitet. En borger navner desuden stor frihed og tryghed ved at kunne kare ture
i byen pa sin elscooter, og borgeren har en aftale om at give medarbejderne besked
derom, sa de ved, at borgeren er kart.

Assisterende leder oplyser, at borgernes selvbestemmelsesret er et emne, som draftes og
praktiseres dagligt, og at de har en sarlig opmaerksomhed ved andringer i borgernes
adfaerd eller helhedssituation, fx inddragelse ved behandling af sundhedstilstand. Derud-
over har ledelse og medarbejdere fokus pa at vejlede borgerne, men altid med respekt
for, at det er borgerne, der traeffer beslutning over egen levevis. Det sker ind i mellem,
at ledelse eller centersygeplejersker gar i dialog med pargrende om, at borgerne er selv-
bestemmende, og til indflytningssamtalen redeggres der for, at borgernes samtykke og
selvbestemmelse er udgangspunkt for valg ifm. plejen og hverdagen.

Medarbejderne redeggr for stor opmaerksomhed pa borgernes selvbestemmelse i hverda-
gen, og de giver eksempler pa, at hvis en borger fraveelger fx bad pa et givent tidspunkt,
aftales der en anden tid med borgeren. Hos borgere med kognitiv svaekkelse afkodes
situationen altid, og medarbejderne tilbyder hjalpen senere eller anvender sceneskift
alt efter situationen. Medarbejderne reflekterer kompetent over betydningen af, at bor-
gerne har indflydelse og selvbestemmelse over egen hverdag, og de navner bl.a. gget
livskvalitet og bevarelse af identitet.
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3. Sundhedsfagligt tilsyn

3.1 Overordnet vurdering

BDO har pa vegne af Brgnderslev Kommune i forlaengelse af det socialfaglige, kommunale tilsyn foretaget
et sundhedsfagligt tilsyn hos tre borgere. BDO er kommet frem til falgende vurdering pa baggrund af analy-
sen af det datamateriale, som er indsamlet gennem interviews, observationer og skriftligt materiale.

Det er tilsynets samlede vurdering, at Plejecenter Stengarden overvejende efterlever det politisk fastsatte
serviceniveau og de dertil knyttede kvalitetstandarder. De sundhedsfaglige opgaver leveres med en god
borgeroplevet og faglig kvalitet, dog har tilsynet fundet enkelte mangler inden for den sundhedsfaglige

dokumentation og medicinhandteringen, hvorfor anbefalinger er givet derpa. Det er tilsynets vurdering at
manglerne kan udbedres med en relativ beskeden ledelsesmaessig indsats.

3.2 Score

For hvert overordnet tema, der undersgges i tilsynet, opnar tilbuddet en score fra 1-5, hvor 5 er den bedste.
Saledes fremgar det af nedenstaende figur, i hvor hgj grad tilbuddet opfylder indikatorerne for hvert tema.

Vurdering af Plejecenter Stengarden

sundhedsfaglig dokumentation || N
Medicinhandtering - [ .
Instrukser og retningstinjer |
Indberetning og opfalgning pa UTH |

0 1 2 3 4 5
Score

Tema/Indikator

3.3 Vurdering i forhold til temaer

3.3.1 Sundhedsfaglig dokumentation

Score: 4 Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i hgj grad lever op til indikatorerne.

Borgerne udtrykker tilfredshed med hjalpen ift. deres sundhedsfaglige problemstillin-
ger.

Medarbejderne og centersygeplejerske redeger for, hvordan de arbejder malrettet med
ajourfgring af de sundhedsfaglige indsatser. Medarbejderne har et godt kendskab til
borgerne, grundet centrets mindre stgrrelse og medarbejdernes opdeling pa etager.
Medarbejderne kan redeggre for borgernes sygeplejemaessige problemstillinger og be-
handling og for handlinger i forbindelse med andringer i borgernes tilstande. Der
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arbejdes fx med triagering ved afvigelser af tilstande, og afvikling af tre faelles triage-
mader pa tvaers af etagerne understatter, ifalge medarbejderne, overblikket over ak-
tuelle indsatser eller opmaerksomheder. De to centersygeplejersker har et taet samar-
bejde med det tilknyttede laegehus, bl.a. via fastlagte konferencer i laagehuset. Med-
arbejderne oplyser, at laegerne, ud over besgg ved behov, varetager arskontroller med
borgere, pararende og medarbejdere.

Den sundhedsfaglige dokumentation fremstar overvejende opdateret og fyldestgarende
beskrevet. Helbredsoplysninger er i alle tilfeelde udfyldte og ajourfarte, og helbredstil-
stande er, fraset to tilstande, oprettede og opdaterede. Handlingsanvisninger pa dele-
gerede sundhedslovsopgaver er fyldestgerende med undtagelse af en enkelt handlings-
anvisning vedrgrende en borgers cirkulationsproblematik. Triagefeltet benyttes og
stemmer overens med borgernes aktuelle tilstand, og tilsynet konstaterer relevante ob-
servationsnotater, som er fulgt op med indsatser i relevante tilfaelde.

3.3.2 Medicinhandtering

Score: 4

Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i hagj grad lever op til indikatorerne.

Borgerne udtrykker tryghed og tilfredshed med medarbejdernes hjeaelp ift. medicinhand-
teringen.

Assisterende leder og den ene centersygeplejerske oplyser, at plejecentrenes faelles
farmakonom besgger centret med faste intervaller for at gennemga borgernes medicin.
Pa besggene har farmakonomen sparring med medarbejderne om medicinske praspara-
ter og ifm. medicindosering og administration.

Medarbejderne kan redegare for praksis vedrgrende medicinhandtering, fx for taelle-
kontrol ved udlevering af medicin, og de faler sig godt hjulpet af centersygeplejer-
skerne og farmakonomen.

Ved medicinkontrollen identificeres overensstemmelse mellem antal tabletter pa me-
dicinlisten og antal tabletter i doseringsaesken. Uge- og dagsdoseringsaesker ses konse-
kvent pafgrt borgers navn og CPR-nummer. Borgernes medicin er desuden opbevaret
forsvarligt og utilgaengelig for uvedkommende i aflaste skabe i borgernes bolig, og der
ses tydelig adskillelse mellem aktuel, ikke aktuel og pn medicin. Et medicinsk praeparat
hos en borger mangler dog navn og CPR-nummer, hvilket centersygeplejersken straks
pafgrer. Medicinadministration ved uddelt medicin er tidstro kvitteret i Nexus-syste-
met, fraset i to tilfaelde.

3.3.3 Instrukser og retningslinjer

Score: 5

Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.

Assisterende leder oplyser, at kommunens sundhedsfaglige konsulenter videreformidler
a&ndringer i instrukser eller retningslinjer til ledere og centersygeplejersker, hvorefter
centersygeplejerskerne udbreder opdateringer til kollegaerne.

Medarbejderne har kendskab til gaeldende instrukser og retningslinjer, fx vedrgrende me-
dicinhandtering og delegering, og de ved, hvor disse findes. Ifalge medarbejderne orien-
terer centersygeplejerskerne om nye retningslinjer pa triagemgderne, og de har et godt
overblik over, at alle medarbejderne introduceres hertil. Medarbejderne redeger for
kendskab til og anvendelse af VAR-portalen, og de henviser bl.a. til link fra portalen, som
oftest ligger i handleanvisningerne. De lokale rammer for delegation / opgaveoverdra-
gelse af sundhedslovsopgaver kendes og falges. | den forbindelse anerkender medarbej-
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derne det nyeste kompetencekatalog fra maj 2023, hvor flere medarbejdere oplever mu-
lighed for at udvide deres kompetencer, fx er en social- og sundhedsassistent oplaert i
kateteranlaeggelse hos en borger. En anden medarbejder oplyser, at denne er oplaert i
gjendryp og sondeernaering, og medarbejderne oplyser, at oplaering varetages af center-
sygeplejerskerne.

3.3.4 Indberetning og opfelgning pa UTH

Score: 5

Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget haj grad lever op til indikatorerne.

Assisterende leder redeger for praksis for UTH-arbejdet. Ifglge assisterende leder skal de
nye retningslinjer indarbejdes, fx har samlerapportering tidligere vaeret anvendt i prak-
sis, hvor det i dag er alle medarbejdere, der individuelt indberetter UTH digitalt.

Ledelse og centersygeplejerske falger lgbende op pa den nye praksis i dagligdagen. Assi-
sterende leder, som er sagsbehandler, folger desuden de indberettede UTH teaet, fx ift.
alvorsgrad, og hvordan opfglgning sikres. Ifalge assisterende leder er der flest UTH-ind-
beretninger i relation til UVI, og den sidste maned er der, ifglge assisterende leder, ind-
berettet to UTH derom.

Medarbejderne redegar for indberetningspraksis pa UTH-omradet, og de er bekendte med
de nye regler, fx at naer ved handelser ligeledes skal registreres. Medarbejderne tilken-
degiver, at de er opmaerksomme pa at holde hinanden op pa de nye retningslinjer om
nar ved registreringer. Medarbejderne ser arbejdet med forebyggelse, indberetning og
opfaelgning pa UTH som en vedvarende laering, og de italesaetter den fysiske mappe pa
personalekontoret som en forebyggende indsats ift. at undga glemte medicingivninger.
Medarbejderne udfagrer digital indberetning af UTH, og de tilkendegiver, at der fglges op
pa de indberettede haendelser pa faglige mgder og pa triagemgderne.
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4. Vurderingsskema

| tilsynene i Branderslev Kommune anvender BDO fglgende bedgmmelsesskala:

Vurdering Vurderingsgrundlag

Score: 5 Indikatorerne er i meget hgj grad opfyldt
e Der er ingen eller fa mindre vaesentlige mangler i opfyldelsen

e Indikatorerne er opfyldt i forhold til alle borgere med ingen eller fa mindre
vaesentlige mangler

e Tilsynet har ingen anbefalinger

e Der kan forekomme enkelte udviklingspunkter, som draftes ved tilbagemel-
dingen og noteres som bemaerkning i rapporten.

Indikatorerne er i hgj grad opfyldt

e Der er fa mangler i opfyldelsen, som vil kunne afhjaelpes ved en mindre ind-
sats

e Indikatorerne er opfyldt i forhold til sterstedelen af borgerne
e Storstedelen af indikatorerne i temaet er opfyldt
e Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Score: 3 Indikatorerne er i middel grad opfyldt

e Der er en del mangler i opfyldelsen, som vil kunne afhjealpes ved en malret-
tet indsats

e Indikatorerne er opfyldt i forhold til en del af borgerne
e En del elementer i indikatorerne i temaet er opfyldt
e Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

ore: 2 Indikatorerne er i lav grad opfyldt

e Der er flere og/eller vaesentlige mangler i opfyldelsen med betydning for bor-
gernes sikkerhed eller autonomi, som vil kraeve en betydelig og malrettet
indsats for at kunne afhjaelpes

e Indikatorerne er opfyldt i forhold til fa af borgerne
e Fa elementer i indikatorerne er opfyldt
e Tilsynet har en eller flere anbefalinger.
Det samlede tilsynsresultat kan felges op af kontakt til forvaltningen.

Score: 1 Indikatorerne er i meget lav grad opfyldt
e Omfattende mangler i opfyldelsen, som vil kraeve en radikal indsats for at af-
hjeelpes

e Indikatorer i temaet er opfyldt for fa eller ingen af borgerne

e Der er fare for borgernes sikkerhed og autonomi i en sadan grad, at det er
ngdvendigt omgaende at gribe ind

e Tilsynet har en eller flere anbefalinger.
Det samlede tilsynsresultat felges altid op af kontakt til forvaltningen.
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Om BDO

BDO er en privat leverander af radgivning til de danske kommuner.

BDO gennemfarer i dag tilsyn pa savel acldreomradet som pa det sociale omrade i en lang raekke kommu-
ner over hele landet. Pa aldreomradet omfatter tilsynene plejehjem, hjemmepleje samt traenings- og re-
habiliteringscentre. Pa det sociale omrade omfatter tilsynene bade handicap- og psykiatriomradet, herun-
der aktivitets- og samveaerstilbud, beskaeftigelsestilbud og alkoholbehandling.

BDO’s radgivningsafdeling lgser ud over tilsynsopgaver en lang rackke forskelligartede radgivningsopgaver
inden for alle sektorer i den kommunale virksomhed. BDO’s radgivningsafdeling beskaftiger i dag godt 90
konsulenter med kompetencer, der dackker bredt bade i forhold til de kommunale sektoromrader og tvaer-
gaende kompetencer, som fx gkonomi, ledelse, evaluering m.m.
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