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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

P o 1B

Birgitte Hoberg Sloth
Partner

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

J@m:.ﬂej,_ﬁ

Helle Charlotte Nielsen
Senior Manager

Mobil: 41 89 00 92 Tilsynet er altid udtryk
Mail: Henie@bdo.dk for et gjebliksbillede og
Projektansvarlig skal derfor vurderes ud
fra dette.
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1. Oplysninger

Tabel med oplysninger om aldrecentret og tilsynet

Navn og adresse: @stervra £ldrecenter, Vraangmosevej 2a, 9750 @stervra
Leder: Helle Yding Kooij

Antal boliger: 32 boliger, heraf en midlertidig plads

Dato for tilsynsbesgg: Den 22. august 2024, kl. 12.30 - 18.20

Tilsynsresultatet baserer sig pa falgende datagrundlag:
Interview med:

o Leder

e Tre borgere

e Fem medarbejdere
e En pargrende

Tilsynsfarende talte desuden med borgere og medarbejdere undervejs, og tilsynet blev afrundet sam-
men med leder, der fik en kort tilbagemelding om tilsynets forelgbige vurderinger og anbefalinger.

Tilsynsferende:
Manager Kristine Vigh Thordahl, sygeplejerske, MHH

1.1  Aktuelle vilkar

Tilsynet indledes og planlaegges med leder, der oplyser om et velfungerende aldrecenter, med en engageret
medarbejdergruppe. Leder oplyser, at kompleksiteten i borgergruppens behov og medarbejdernes opgave-
maengde er gget, hvorfor leder har andret i den daglige planlaegning og opnormeret medarbejdertilstede-
vaerelsen i plejen i dagtimerne, bl.a. via omlagning af arbejdsopgaver hos en medarbejder med admini-
strative funktioner, som i starre omfang indgar i plejen, ligesom medarbejdere fra hjemmeplejen i en peri-
ode har hjulpet med praktiske opgaver i aftentimerne for at frigive ressourcer til plejeopgaver.

Leder oplyser om en forestaende organisationsaendring, hvor leder fra den 1. oktober, ud over @stervra
Kldrecenter, ligeledes skal varetage ledelsen pa Dybvad Zldrecenter, og hvor ledelsen for hjemmepleje-
gruppen samtidigt overgar til leder for Dybvad Hjemmeplejegruppe. Z£ndringen sker med det formal at
styrke faglighed og samarbejdet for medarbejderne pa henholdsvis de to aldrecentre og hjemmeplejegrup-
perne. Ifglge leder har de kommende andringer givet anledning til uro blandt medarbejderne, og leder
oplyser, at aendringerne skal drgftes pa det kommende made i det lokale MED udvalg med henblik pa tryghed
ift. den nye organisering.

Medarbejdergruppen betegnes af leder som overvejende stabil. Pa tilsynsdagen afvikles ansaettelsessamta-
ler til en vakant stilling, og derudover er en stilling i opslag med henblik pa opnormering. Sygefravaeret er,
ifolge leder, lavt, og aktuelt er der ingen medarbejdere langtidssygemeldte.

Leder oplyser, at det i den nyligt afviklede sommerferieperiode ikke har vaeret muligt at daekke medarbej-
dernes ferieafvikling med aeldrecentrets fasttilknyttede timeaflasere i tilstraekkeligt omfang, hvorfor eks-
terne vikarer har vaeret anvendt i et stgrre omfang i sommerperioden. Leder gar derfor aktuelt en indsats
for at rekruttere flere timeaflgsere, da flere timeaflasere er pabegyndt uddannelse, og derfor ikke star til
radighed i samme omfang som tidligere.




UANMELDT KOMMUNALT TILSYN | AUGUST 2024 @STERVRA AELDRECENTER FREDERIKSHAVN KOMMUNE

1.2 Opfolgning

Leder oplyser, at der er arbejdet med sidste ars anbefalinger, bl.a. har medarbejderne pa tvaers af vagtlag
modtaget undervisning og sparring ved Team Demens, ligesom centersygeplejerske og koordinator har udfert
undervisning og lgbende kvalitetskontrol ift. dokumentationen.

1.3 Tilsynets bemaerkninger og anbefalinger

Tilsynet giver anledning til felgende bemaerkninger og anbefalinger i forhold til aldrecentrets fremadret-
tede udvikling:

1.3.1 Bemaerkninger

Tilsynet har ingen bemaerkninger.

1.3.2 Anbefalinger

1. Tilsynet anbefaler, at medarbejderne udfolder handlingsanvisninger med fyldestgerende beskrivel-
ser af borgernes behov for pleje og stgtte for hele dggnet.

2. Tilsynet anbefaler medarbejderne at ajourfgre generelle oplysninger hos en konkret borger.

3. Tilsynet anbefaler centersygeplejerske og faglig koordinator en opmaerksomhed pa at sikre opdate-
ring af funktionsevnetilstande, svarende til borgernes aktuelle funktionsniveau.

4. Tilsynet anbefaler centersygeplejerske og social- og sundhedsassistenter at opdatere helbredstil-
stande i relation til borgernes aktuelle helbredssituation.

5. Tilsynet anbefaler centersygeplejerske og faglig koordinator at sikre fyldestggrende handlingsanvis-
ninger for uddelegerede sundhedsfaglige ydelser.

6. Tilsynet anbefaler leder og medarbejdere at falge op pa borger- og medarbejderudsagn vedr. ople-
velsen af travlhed samt at sikre, at borgernes ressourcer integreres i plejen ud fra en rehabilite-
rende tilgang.

7. Tilsynet anbefaler leder at folge op pa pargrendeudsagn vedrgrende gnske om yderligere renggring.

8. Tilsynet anbefaler leder og medarbejdere en faelles droftelse vedrerende rammer og praksis for den
daglige planlaegning og koordinering af opgaver, sa kontinuiteten i plejen hos borgerne tilgodeses.

9. Tilsynet anbefaler leder en gget opmaerksomhed pa, at samtlige medarbejdere efterlever gaeldende
retningslinjer for korrekt handhygiejne.

10. Tilsynet anbefaler leder at fglge op pa medarbejderudsagn vedrarende oplevelsen af begraensede
muligheder for at understatte borgere med behov for naervaer og en-til-en tid.

11. Tilsynet anbefaler leder en gget opmaerksomhed pa, at samtlige medarbejdere anvender VAR-por-
talen i daglig praksis.

12. Tilsynet anbefaler leder og medarbejdere en falles dragftelse af oplevelsen af travlhed og @get
opgavemangde med henblik pa at understatte en vedvarende medarbejdertrivsel.
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2. Tilsynsresultat

2.1 Overordnet vurdering

BDO har pa vegne af Frederikshavh Kommune foretaget et uanmeldt kommunalt tilsyn pa @stervra Zldre-
center. BDO er kommet frem til falgende vurdering pa baggrund af analysen af det datamateriale, som er
indsamlet gennem interviews, observationer og skriftligt materiale. Der er foretaget stikprgver hos tre bor-
gere.

Det er tilsynets samlede og overordnede vurdering, at @stervra Z£ldrecenter overordnet set er et velfunge-
rende aldrecenter, hvor engagerede medarbejdere og ledelse arbejder malrettet for at skabe trivsel for
borgerne. Savel ledelse som medarbejdere har fokus pa borgernes indflydelse og selvbestemmelse, og pa at
hverdagslivet pa stedet tilrettelagges i taet samarbejde med borgerne og pa borgernes praemisser. Dog har
temaet hverdagsliv pa baggrund af medarbejderudsagn givet anledning til en anbefaling.

Tilsynet vurderer, at kerneydelsen leveres med en tilfredsstillende faglig kvalitet og med et relevant fokus
pa forebyggelse og sundhedsfremme. Med afsaet i borger- og medarbejderudsagn er det dog tilsynets vur-
dering, at en stigende kompleksitet i malgruppen, og deraf gget opgavemaengde samt et starre forbrug af
aflgsere og eksterne vikarer, har indvirkning pa leveringen af kerneydelsen, herunder prioritering ift. reha-
biliterende indsatser hos borgerne. Tilsynet vurderer desuden, at dokumentationen fortsat udger et udvik-
lingsomrade, idet tilsynet har afdaekket mangler i dokumentationen, som kan pavirke leveringen af pleje og
stotte til borgerne.

| relation til arets tema ”Tvaerfaglig triage” afvikles triagemgder med fast struktur og systematik og med
en klar rolle- og ansvarsfordeling, og de faglige draftelser bidrager til laering og refleksion, ligesom hver-
dagstriagering er under etablering i alle vagtlag.

Tilsynet har givet anledning til i alt 12 anbefalinger, som retter sig mod temaerne Dokumentation, Pleje,
omsorg og praktisk hjelp, Hverdagsliv samt Kompetencer og udvikling.

Tilsynet vurderer, at det vil kraeve en fokuseret og vedvarende indsats at udbedre manglerne.

2.2 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.
(Temaer, som ikke er relevante for det pagaeldende tilbud, teeller ikke med i den samlede vurdering).

Figurens starrelse er et udtryk for kvaliteten malt pa de valgte temaer og indikatorer. Jo starre figur, jo
hgjere kvalitet.
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Dokumentation

5
4
Fysiske rammer Pleje, om;qrg og praktisk
2 jeelp
1
Kompetencer og udvikling Hverdagsliv

2.3 Vurdering i forhold til temaer

2.3.1 Dokumentation

Score: 3 Vurdering:
Tilsynet vurderer, at aldrecentret i middel grad lever op til indikatorerne.

Medarbejderne beskriver, hvordan de arbejder med dokumentationen med henblik pa
at understatte kvaliteten i den daglige praksis, herunder en rolle- og ansvarsfordeling,
hvor centersygeplejerske og faglig koordinator opdaterer tilstande og handlingsanvis-
ninger for uddelegerede sundhedsfaglige ydelser, og hvor alle medarbejdere er ansvar-
lige for opdatering af generelle oplysninger samt handlingsanvisninger vedragrende pleje
og omsorg. Alle medarbejdere er ligeledes ansvarlige for at dokumentere afvigelser og
opfalgninger pa faglige indsatser i observationsnotater.

Centersygeplejersken og faglig koordinator tilbyder lgbende sparring vedrgrende doku-
mentationen, ligesom borgerjournaler inddrages i draftelserne pa et ugentligt made,
hvor en borgers helhedssituation draftes.

Tilsynet har gennemgaet dokumentationen i Cura for tre borgere sammen med center-
sygeplejersken.

Dokumentationen fremstar delvist opdateret og fyldestgarende. Borgernes behov for
pleje og omsorg er i handlingsanvisninger delvist beskrevet med udgangspunkt i borge-
rens helhedssituation og ressourcer. Dog savnes der hos en borger beskrivelse af hjael-
pen ved maltider, herunder henvisning til borgerens individuelle kostplan, og hos en
anden borger er hjalpen til toiletbesag ikke beskrevet. Hos en tredje borger er flere
indsatser i relation til borgerens kognitive udfordringer beskrevet, men det fremgar ikke
tydeligt, hvilke indsatser der er aktuelle. Generelle oplysninger er udarbejdede, ijf.
kommunens retningslinjer, men punkterne ressourcer og vaner er hos en borger ikke
ajourfgrt efter en vaesentlig andring i borgerens helhedssituation. Funktionsevnetil-
stande er hos to borgere overvejende opdaterede, mens de hos den tredje borger savner
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generel ajourfaring. Centersygeplejersken oplyser i den forbindelse, at det hos den pa-
geeldende borger er Visitationen, som opdaterer funktionsevnetilstande. Helbredstil-
stande er overvejende opdaterede, hvor en tilstand vedrgrende en borgers hudproblem
ikke laengere er aktuel efter bedring i tilstanden, og hos en anden borger fremgar der
ligeledes en afsluttet indsats vedrerende traening. Der foreligger fyldestggrende hand-
lingsanvisninger for sundhedsfaglige ydelser, fraset hos en borger, hvor handlingsanvis-
ning vedrgrende af- og patagning af kompressionsstremper samt vaegtmaling savnes. |
observationsnotater er afvigelser og opfglgninger pa faglige indsatser dokumenterede,
herunder er planlagte malinger udfert som planlagt. Borgernes aktuelle triagering er
relevant ift. det beskrevne.

Dokumentationen er formuleret i et fagligt og professionelt sprog.

2.3.2 Pleje, omsorg og praktisk hjaelp

Score: 3

Vurdering:
Tilsynet vurderer, at aldrecentret i middel grad lever op til indikatorerne.

Borgerne udtrykker tilfredshed med de pleje- og omsorgsydelser, de modtager, som
svarer til deres behov. Borgerne oplever, at hjelpen leveres af imgdekommende med-
arbejdere, der for de flestes vedkommende kender til opgaverne. To borgere oplever
dog indimellem medarbejderne som fortravlede, hvor en anden borger tilkendegiver,
at inddragelsen af borgerens egne ressourcer i den daglige pleje er mindre, nar medar-
bejderne har travle dage. Borgerudsagnet er videreformidlet til leder.

En pargrende udtrykker tryghed ved hjalpen, som den pargrendes familiemedlem mod-
tager i dagligdagen, ligesom den pargrende oplever medarbejderne som imgdekom-
mende og venlige. Den pararende oplever dog, at renggringen af familiemedlemmets
bolig ikke altid er tilstrackkelig, hvilket den pargrende har naevnt for en medarbejder,
men renggringen opleves fortsat som mangelfuld.

Lldrecentret arbejder pa at skabe kontinuitet, der sikrer borgerne den ngdvendige
pleje og omsorg, herunder et faelles koordinerende morgenmgde, hvor medarbejder-
ressourcerne fordeles pa de to etager, hvorefter medarbejderne orienterer sig i doku-
mentationen. Medarbejderne oplyser i den forbindelse om en rotationsordning, hvor
medarbejderne hver sjette uge skifter mellem de to etager, sa de opnar kendskab til
alle borgerne, og kan aflgse hinanden og sikre, at de rette faglige kompetencer er til
stede i hele huset. En social- og sundhedsassistent er udpeget til ”dagens assistent”, og
har overblikket over dagens assistentopgaver, og plejeopgaver fordeles med afsaet i
borgernes individuelle dagnrytme, hvor medarbejderne lgbende koordinerer og fordeler
opgaverne i lgbet af formiddagen. En medarbejder oplever dog, at den nuvaerende prak-
sis, som for nyligt er etableret, ikke fuldt ud imgdekommer behovet for kontinuitet for
borgere med kognitive svaekkelser. Medarbejderudsagnet er formidlet til leder, der vil
falge op.

Medarbejderne beskriver, at der dagligt ved et kort made lige far middag samles op pa
dagens opgaver og medarbejdernes observationer. To gange ugentligt indeholder madet
triage og opfalgning pa indsatser hos triagerede borgere, og en gang ugentligt er tiden
afsat til gennemgang af ét borgerforlgb, hvor bl.a. medarbejdernes paedagogiske til-
gange draftes.

Medarbejderne beskriver, at de ved andringer hos borgerne inddrager en social- og
sundhedsassistent eller sygeplejerske, ligesom de maler vaerdier i relevante tilfaelde,
fx forud for laegekontakt. Medarbejderne beskriver et velfungerende tvaerfagligt sam-
arbejde med centersygeplejersken og faglig koordinator i dagligdagen, ligesom samar-
bejdet med eksterne samarbejdspartnere, herunder terapeuter, demenskoordinator og
plejehjemslaegen, der kommer regelmaessigt i huset, understatter en helhedsorienteret
indsats hos borgerne.
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Medarbejderne forteeller, hvordan de i hverdagen arbejder med en rehabiliterende til-
gang, fx i forbindelse med daglig ADL. Medarbejderne erkender dog, at de pa dage med
travlhed ikke altid har den ngdvendige tid til at understatte borgernes ressourcer, hvor-
for de fx tager over ift. opgaver, som en borger selv kunne udfere.

Medarbejderne har fokus pa sundhedsfremme og forebyggelse, bl.a. via anvendelse af
triage som metode til tidlig opsporing af sygdom samt medarbejdernes efterlevelse af
hygiejniske retningslinjer, herunder handhygiejne, handskebrug samt anvendelse af
plastforklaeder ved personlig pleje.

Tilsynet observerer en hygiejnemaessig tilfredsstillende standard i de besggte borgeres
boliger, pa feellesarealer og vedragrende borgernes hjalpemidler. Tilsynet bemaerker,
at en medarbejder baerer fingerringe samt lange armer, hvilket er dreftet med medar-
bejderen og leder.

| vurderingen tillaagges mangler i dokumentationen, herunder manglende handlingsan-
visninger for en borgers individuelle kost samt manglende overblik vedrgrende faglige
tilgange i relation til kognitive udfordringer hos en anden borger, betydning, idet mang-
lerne kan influere pa leveringen af kerneydelsen.

2.3.3 Hverdagsliv

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

Borgerne udtrykker, at de har mulighed for at leve et alsidigt og individuelt tilrettelagt
hverdagsliv. Borgerne oplever medindflydelse og selvbestemmelse, bade i forhold til
pleje og dagnrytme samt i forbindelse med deltagelse i aktiviteter. To borgere tilken-
degiver at deltage i de fleste faelles aktiviteter, hvor fallessang ved en medarbejder
fra det naerliggende aktivitetscenter samt faelles gymnastik fremhaves som hyggeligt.
En borger beskriver desuden et godt udbytte af sin individuelle traening ved en medar-
bejder fra kommunens Hverdagsrehabilitering. En tredje borger deltager efter eget an-
ske ikke i faellesaktiviteter, men foretrackker egne aktiviteter, sasom at laese og at se
TV.

Medarbejderne oplyser, at de er ansvarlige for faellesaktiviteter i huset i samarbejde
med en gruppe af frivillige, som hjalper ved falles arrangementer, sasom grillaftener,
busture og musikarrangementer. Flere frivillige er desuden cykelpiloter. Medarbejderne
redeggr for, at de bidrager med spontane aktiviteter, fx en quiz eller neglesalon, lige-
som en medarbejder kommer pa besgg med sine kaniner, hvilket, ifalge medarbejderne,
bringer glaede blandt borgerne. Medarbejderne har opmaerksomhed pa borgere, der ikke
profiterer af deltagelse i faellesaktiviteter, men de tilkendegiver, at de grundet travlhed
kun i meget begranset omfang har mulighed for at tilbyde en-til-en tid til fx gature
eller samvaer i en borgers bolig. Medarbejderudsagn er formidlet til leder, som vil falge
op.

Borgerne udtrykker stor tilfredshed med maden, som af en borger beskrives som ual-
mindelig god. Borgerne indtager maltiderne i faellesskabet eller i egen bolig efter anske,
og de faelles maltider beskrives som hyggelige med gode samtaler med bofaeller og med-
arbejdere.

Medarbejderne redeggr for egen rolle som maltidsvaert, hvor de hjalper borgere med
behov herfor, og via medarbejdertilstedevaerelse understgttes samtale og relationer
mellem borgerne. Medarbejderne redeger for faglige observationer i forbindelse med
maltidet, herunder andringer i appetit, tygge- og synkebesvaer, hvor medarbejdere i
aftenvagten oplyser, at de videregiver observationer og forslag til tiltag til kolleger via
dokumentationen med henblik pa fx bestilling af saerkost i kekkenet eller kontakt til
relevante samarbejdspartnere, fx omsorgstandplejen.
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Medarbejderne redeggr for, at de i samspillet med borgerne laegger vaegt pa en aner-
kendende og respektfuld omgangsform og en individuelt tilpasset kommunikation, som
er afstemt borgernes ansker, dagsform og sproglige jargon.

Tilsynet observerer pa begge etager en god stemning og atmosfaere samt et aktivt miljo
pa faellesarealer i forbindelse med eftermiddagskaffen og aftensmaltidet, hvor borgere
og medarbejdere har hyggeligt samvaer. Tilsynet bemaerker overalt pa aldrecentret en
anerkendende og respektfuld omgangstone i samspillet mellem borgere og medarbej-
dere.

2.3.4 Kompetencer og udvikling

Score: 3

Vurdering:
Tilsynet vurderer, at aldrecentret i middel grad lever op til indikatorerne.

Leder vurderer, at medarbejdergruppen rummer relevante faglige kompetencer, og at
der efter den aktuelle opnormering er de fornadne ressourcer pa aldrecentret ift. bor-
gergruppens behov. Medarbejdergruppen taeller en centersygeplejerske, en faglig ko-
ordinator, kostfaglige medarbejdere samt en naesten ligelig fordeling mellem social- og
sundhedsassistenter og -hjaelpere. £ldrecentret har desuden et fast tilknyttet korps af
fag- og ufaglaerte aflasere.

Leder arbejder med kompetenceudvikling i form af lgbende tilbud om undervisning i
praksisnare emner ved centersygeplejersken og faglig koordinator samt via medarbej-
dernes deltagelse i kurser. Senest har to medarbejdere gennemfgrt kursus i palliation
pa hospice, og flere medarbejdere skal sammen med leder og centersygeplejerske del-
tage i Sundhedsstyrelsens praksisnaere uddannelse vedrarende borgere med uforstaelig
adfeerd.

Medarbejderne fgler sig fagligt godt rustede til opgaverne, og de har mulighed for lg-
bende sparring og vidensdeling i dagligdagen samt i forbindelse med de daglige korte
mader, herunder triagemgder, mgder med borgergennemgang samt et ugentligt made,
hvor kommunens laeringspakker gennemgas med centersygeplejerske og faglig koordi-
nator som tovholder. Medarbejderne har oplevet et godt fagligt udbytte af undervisning
ved kommunens Team Demens, som, ligesom en medarbejder fra psykiatrien, har givet
sparring og vejledning i et aktuelt komplekst borgerforlab.

Medarbejderne oplyser, at centersygeplejersken og faglig koordinator, der er social- og
sundhedsassistent, varetager oplaering i sundhedsfaglige opgaver forud for uddelege-
ring, ligesom de bidrager med lgbende sparring. VAR-portalen anvendes, ifalge medar-
bejderne, som kilde til opdateret viden, ligesom den inddrages i vejledning til elever.
En medarbejder oplyser at vaere introduceret til portalen, men har endnu ikke anvendt
den, idet medarbejderen i stedet sgger sparring hos kolleger, hvilket er adresseret til
leder.

Nyansatte medarbejdere introduceres via fglgevagter samt via undervisning, bl.a. i me-
dicinhandtering og forflytning, forud for selvstaendig udfarelse. Medarbejderne oplyser,
at ufaglaerte medarbejdere varetager plejeopgaver pa lige fod med de @vrige medar-
bejdere, men at de altid arbejder sammen med en faglaert kollega.

Medarbejderne tilkendegiver en generel god trivsel, og de oplever et velfungerende
kollegialt samarbejde, men udtrykker en generel oplevelse af travlhed og en gget op-
gavemangde, som tilskrives, at flere borgere har et starre plejebehov, hvor medarbej-
derne generelt, og sarligt i weekender, oplever en fglelse af utilstrackkelighed ift. at
na deres opgaver med den gnskede faglige kvalitet. Medarbejderudsagn er droftet de-
taljeret med leder under afrunding.

Medarbejderne udtrykker desuden en frustration ift., at kommunens Hjaelpemiddelde-
pot pt. ikke har mulighed for at levere ansagte forflytningshjaelpemidler ift. konkrete
borgere, der har brug for omfattende hjaelp ved alle forflytninger, hvilket udfordrer og
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pavirker medarbejdernes arbejdsmiljg ift. ergonomi. Medarbejderudsagnet er draftet
med leder, der er bekendt med problematikken, og som allerede har laftet den videre,
ligesom emnet er pa dagsordenen pa det farstkommende made i MED udvalget.

2.3.5 Fysiske rammer

Score: 5 Vurdering:
Tilsynet vurderer, at a&ldrecentret i meget haj grad lever op til indikatorerne.

Borgerne oplever tilfredsstillende fysiske rammer, og de er glade for deres rummelige
boliger, ligesom faellesarealer opleves som hyggelige.

Leder oplyser, at indretningen for nyligt, ved hjaelp af donationsmidler og en engageret
indsats fra to medarbejdere, er blevet delvist fornyet, bl.a. med nye sofagrupper, skabe
og pyntenips, hvilket har lgftet helhedsindtrykket af faellesarealerne.

Kldrecentret er beliggende i byens centrum, og borgernes boliger er fordelt pa to eta-
ger, hver med faelles opholds- og spisefaciliteter. Faellesarealerne er hjemligt indret-
tede med sma nicher, der indbyder til ophold og samvaer. £ldrecentret rader desuden
over en have, og pa farste sal en terrasse, som, ifalge medarbejderne, anvendes flittigt
i sommermanederne, nar vejret tillader det.

2.3.6 Arets tema: Afvikling af tvaerfaglig triage

Ingen score Leder og medarbejdere redeggr for afvikling af tvaerfaglig triage, som finder sted to
gange ugentligt i dagtimerne. Leder og medarbejdere oplyser, at labende triagering af
borgerne dagligt og i alle vagtlag er under implementering. Centersygeplejerske og fag-
lig koordinator har vekslende madetider, og de drafter de igangvaerende indsatser med
aften- og nattevagt, ligesom relevant vidensdeling formidles i dokumentationen i tria-
geplaner.

Medarbejderne redeggr for, at triagemaderne afvikles med en fast struktur og med fael-
les overblik via storskaerm. Centersygeplejerske eller faglig koordinator er mgdeleder,
og derudover deltager de medarbejdere, der er pa arbejde samt leder. Demenskoordi-
nator deltager desuden i den tvaerfaglige triage hver anden uge.

Medarbejderne oplever, at den systematiske borgergennemgang pa triagemaderne bi-
drager til at skabe overblik over borgernes aktuelle problemstillinger, herunder tidlig
opsporing samt rettidig og systematisk evaluering af de faglige indsatser. Medarbej-
derne reflekterer over, at den tvaerfaglige sparring bidrager til at kvalificere medarbej-
dernes faglige observationer, ligesom de tvaerfaglige draftelser bidrager til ny viden om
fx sygdomme og symptomer.

Medarbejderne redegar for, at borgere og evt. pargrende inddrages i de ivaerksatte
indsatser, bl.a. ved indhentning af samtykke til behandling.
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2.4 Vurderingsskema
| tilsynene i Frederikshavn 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 vae-
sentlige mangler

e Tilsynet har ingen anbefalinger

e Der kan forekomme enkelte udviklingspunkter, som drgftes ved tilbagemeldin-
gen og noteres som bemaerkning i rapporten.

Score: 4 Indikatorerne er i hgj grad opfyldt

Der er fa mangler i opfyldelsen, som vil kunne afhjaelpes ved en mindre indsats
Indikatorerne er opfyldt i forhold til stgrstedelen af borgerne
Sterstedelen af indikatorerne i temaet er opfyldt

()
e Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Indikatorerne er i middel grad opfyldt

e Der er en del mangler i opfyldelsen, som vil kunne afhjaelpes ved en malrettet
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.

Score: 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 krave en betydelig og malrettet ind-
sats 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 fglges op af kontakt til forvaltningen.

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 ngd-
vendigt 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 tranings- og re-
habiliteringscentre. Pa det sociale omrade omfatter tilsynene bade handicap- og psykiatriomradet, herun-
der aktivitets- og samveaerstilbud, beskaeftigelsestilbud og alkoholbehandling.

BDO’s radgivningsafdeling laser 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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