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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 oplysninger
om tilsynsbesgget (herunder deltagere og tidspunkt) samt om tilbuddet.

Anden del af rapporten indeholder de data, som tilsynet har indsamlet ved hhv. interviews og observationer
og de individuelle undersggelser. For hvert tema foretager de tilsynsfarende en vurdering ud fra de indsam-
lede data og @vrige 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 1

Birgitte Hoberg Sloth
Partner

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

Dk Hods s

orte Karlskov
Senior Manager

Mobil: 30 63 47 05 Tilsynet er altid udtryk

Mail: dokar@bdo.dk for et gjebliksbillede og
Projektansvarlig skal derfor vurderes ud
fra dette.
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1. Oplysninger

Tabel med oplysninger om plejecentret og tilsynet

Navn og adresse: Plejecenter Kildebakken, Varbergvej 13, 6100 Haderslev

Leder: Kirsten Raun @stergaard

Antal boliger: 52 boliger til borgere med kognitive svaekkelser, herunder middel til svaer demens
Dato og tidspunkt for tilsynsbesag: Den 21. maj 2024, kl. 8.30 - 14.00

Tilsynsresultatet baserer sig pa fglgende datagrundlag:

e Leder

e Teamleder

e Fire medarbejdere
e En frivillig

Grundet malgruppens kognitive svaekkelser, og flere borgeres dagsform, var det ikke muligt at gennem-
fore interviews malrettet tilsynets temaer, hvorfor tilsynet foretog observationer og mindre dialoger
med borgere pa faellesarealer. Tilsynet blev afrundet sammen med ledelsen, som fik en tilbagemelding
om tilsynsforlebet og forelgbige vurderinger.

Tilsynsferende:
Manager Line Anker Hansen, sygeplejerske, Cand.cur.

1.1  Aktuelle vilkar

Tilsynet indledes med plejecentrets leder samt en teamleder, der sammen har varetaget ledelsen af Kilde-
bakken i otte ar. Grundet gget maengde arbejdsopgaver og et gnske om naervaerende personaleledelse er
endnu en teamleder ansat pr. 1/4-24, og de to teamledere deler nu personaleledelsen for de seks afdelinger
imellem sig, hvilket, ifglge ledelsen, allerede har bidraget positivt ift. at sikre tilgaengelighed og sparring
for medarbejderne. Kvalitetssikring af kerneydelsen har konstant ledelsens opmaerksomhed, hvortil draftel-
ser og problemstillinger konsekvent foretages med udgangspunkt i demensfaglige tilgange og metoder, her-
under bl.a. Personcentreret omsorg. Derudover fremhaeves en opnormering ift. plejecentrets sygeplejersker
af ledelsen, som i lgbet af det sidste ar har ansat endnu to sygeplejersker for at understgtte og sikre faglig
kvalitet i kerneydelsen, og for at imgdekomme den ggede kompleksitet i borgernes problemstillinger og
differentierede behov. Ifglge ledelsen har opnormeringen bidraget til et starre fokus pa faglig ledelse pa
afdelingerne, ligesom medarbejdernes rammer og muligheder for faglig sparring i hgjere grad understgttes,
grundet sygeplejerskernes tilstedevaerelse.

| 2024 og 2025 indgar plejecentret i projektet "Foran pa faglighed”, hvor fokusomrader og obligatorisk
undervisning ift. bl.a. tidlig opsporing og tryksar laber over tre maneder ad gangen, hvorefter udvalgte
neglepersoner er ansvarlige for at facilitere den praksisnaere implementering af initiativerne gennem ugent-
lige 7”15 faglige minutter”. Ledelsen anerkender medarbejdernes engagement ift. projektet, og de tilken-
degiver, at det har bragt mange fagligt berigende dreftelser med sig.

Af udviklingsomrader fremhaeves et vedvarende arbejde med dokumentationspraksis, som efter overgangen
til Cura i 2023 fortsat har ledelsens bevagenhed ift. kompetenceudvikling og tilstrackkelige rammer for
sidemandsoplaring og undervisning ved sygeplejerskerne. Derudover oplyser ledelsen om et aktuelt arbejde
med kost og maltider i samarbejde med plejecentrets skonoma og ernaeringsassistenter, hvor fokus er rettet
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mod sunde alternativer og visuelt indbydende anretninger. Dertil oplyser ledelsen om en kommende tema-
dag i juni, hvor oplaeg fra en ernaeringskonsulent fra kvalitet, laering og udviklingsafdeling ved kommunen
vedrarende rammerne for maltiderne og borgernes differentierede behov er planlagt.

Medarbejdersituationen beskrives som stabil, og der er ingen vakante stillinger. Ledelsen fremhaever dog et
aktuelt hgjt samlet sygefravaer, hvilket tilskrives seks langtidssygemeldinger af fysiske eller private arsager,
hvoraf fem er afskediget. Dertil oplyser ledelsen om en hgj forekomst af arstidsrelateret sygdom, som lige-
ledes har pavirket sygefravaeret. Faste timelgnnede tilkaldevikarer, der bade er fagleerte og ufagleerte,
tilkaldes ifm. sygdom eller andet fravaer, og dertil har flere fastansatte medarbejdere, ansat pa deltid,
taget ekstra vagter.

1.2 Tilsynets bemaerkninger og anbefalinger

Tilsynet giver anledning til falgende bemaerkninger og anbefalinger i forhold til plejecentrets fremadrettede
udvikling:

1.2.1 Bemaerkninger

Tilsynet har ingen bemaerkninger.

1.2.2 Anbefalinger

1. Tilsynet anbefaler ledelse og medarbejdere en gget opmaerksomhed pa at sikre et anerkendende
og professionelt sprogbrug i dokumentationen.

2. Tilsynet anbefaler ledelse og medarbejdere en malrettet indsats pa dokumentationsomradet, sa en
opdateret dokumentation sikres inden for fglgende omrader:

e At besggsplaner opdateres med fyldestgarende beskrivelser af borgernes aktuelle pleje og
omsorgsbehov for hele dagnet, herunder medarbejdernes padagogiske tilgange. Dertil an-
befales det, at en konkret borgers besggsplan opdateres mhp. at sikre overensstemmelse
til borgerens aktuelle adfaerd og helhedssituation.

e At faglige indsatser systematisk evalueres og dokumenteres.
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2. Kommunalt tilsyn

2.1 Overordnet vurdering

BDO har pa vegne af Haderslev Kommune foretaget et uanmeldt tilsyn pa Plejecenter Kildebakken. BDO er
kommet frem til falgende vurdering pa baggrund af analysen af det datamateriale, som er indsamlet gennem
interviews, observationer og skriftligt materiale.

Det er tilsynets samlede vurdering, at Plejecenter Kildebakken er et meget velfungerende plejecenter for
borgere med kognitive svaekkelser, hvor engagerede medarbejdere, ledelse og frivillige medvirker til trivsel
for borgerne gennem et varieret og individuelt tilrettelagt hverdagsliv. Medarbejderne vaegter en naervae-
rende kommunikation og adfaerd, som tager udgangspunkt i borgernes kognitive formaen, gnsker og dags-
form, ligesom der i samarbejdet med borgernes pargrende sgges at etablere en velfungerende samarbejds-
relation, gennem et individuelt tilpasset informationsniveau og en lgbende forventningsafstemning.

Tilsynet vurderer, at plejecentret lever op til Haderslev Kommunes kvalitetsstandarder og vedtagne ser-
viceniveau pa omradet. Pleje, omsorg og praktisk hjaelp leveres med et sundhedsfremmende, forebyggende
og rehabiliterende sigte, og medarbejderne kan pa kompetent vis redeggre for, hvordan de arbejder med
demensfaglige tilgange og metoder i samspillet med den komplekse malgruppe.

Tilsynet har givet anledning til i alt to anbefalinger vedrarende Dokumentationen, hvoraf den ene er udfol-

det i to underpunkter. Det er tilsynets vurdering, at manglerne kan udbedres igennem et mindre, men dog
malrettet arbejde af bade ledelse og medarbejdere.

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 pagaldende 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.

Personlig pleje

Dokumentation Praktisk stotte

Kompetencer og udvikling Pargrendesamarbejdet

Kommunikation o2
adfaerd

Hverdagsliv
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2.3 Vurdering i forhold til temaer

2.3.1 Personlig pleje

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

Grundet malgruppens betydelige kognitive svakkelser har borgerne i begranset omfang
kunnet deltage i interviews. De borgere, som tilsynet kortvarigt har talt med pa feelles-
arealerne, udtrykker dog tilfredshed med den hjalp, de modtager, og medarbejderne
er ad flere omgange fremhavet som s@de og hjeelpsomme. Tilsynet bemaerker positivt,
at flere borgere fremstar velsoignerede, og at de er hjulpet med paklaedning, der passer
til arstiden. Derudover observeres det, at borgerne er hjulpet med smykker og person-
lige hjaelpemidler, herunder ngdkald og briller.

Plejecentret skaber kontinuitet, der sikrer borgerne den ngdvendige pleje og omsorg
via koordinerende morgenmade med overlap fra nattevagten, som afholdes i plejecen-
trets to grupper, bestaende af hver tre afdelinger, hvortil ledelse og sygeplejersker
ligeledes er deltagende. Faelles oplaesning af foregaende dggns observationer foretages,
hvorefter medarbejderressourcer koordineres pa tvaers af gruppens afdelinger mhp. at
sikre rette kompetencer til opgaverne, fx sygeplejeopgaver. Medarbejdernes behov for
sygeplejefaglig sparring eller understattelse ifm. dagens opgaver koordineres ligeledes
med sygeplejerskerne ifm. mgdet, ligesom faglige emner og problemstillinger draftes.
Ifelge medarbejderne understattes kontinuiteten af medarbejdernes primaere tilknyt-
ning til specifikke afdelinger, hvor dagens opgaver fordeles med blik for borgernes be-
hov for genkendelighed, relationer og kompleksitet, hvortil medarbejderne tilkendegi-
ver en gget opmaerksomhed pa, at faste medarbejdere tilknyttes borgere med oget
kompleksitet af enten fysisk, psykisk eller adfaerdsmaessig karakter. Relationsdannelse
og borgernes dagsform er, ifolge medarbejderne, altafgerende ift. dagens forlab, og de
fremhaever et velfungerende samarbejde, hvor de traekker pa hinandens ressourcer og
kompetencer for at lykkes med opgaverne og de padagogiske tilgange, sasom sekvens-
pleje og scene- og perspektivskifte. Et velfungerende samarbejde med sygeplejerskerne
fremhaeves ligeledes af medarbejderne, som anerkender sygeplejerskernes synlighed og
store opbakning ifm. daglig sparring og komplekse borgerforlab, hvor sygeplejerskerne
ofte indgar som en hjalpende hand og sparringspartner.

Pleje og omsorg leveres med en hgj faglig kvalitet, og medarbejderne kan pa relevant
vis redeggre for sundhedsfremmende og forebyggende aspekter, som gennem opmaerk-
somhed pa adfaerdsaendringer, ernaring og tryksar er integrerede i daglig praksis. Et
indgaende borgerkendskab fremhaeves af medarbejderne, grundet afdelingernes mindre
starrelse, hvilket bidrager til, at medarbejderne hurtigt kan reagere pa selv sma an-
dringer eller skred i borgernes tilstand, hvortil TOBS udferes, og sygeplejerskerne kon-
taktes mhp. sparring og videre tiltag. Observationsnotater og opgaver oprettes i om-
sorgssystemet ift. at understatte opfalgning pa faglige indsatser, som ligeledes gennem-
gas af medarbejderne naestkommende morgen ifm. det koordinerende morgenmade.

Medarbejderne kan med eksempler redeggre for, hvordan den rehabiliterende tilgang
er implementeret i praksis, hvor hverdagsfunktioner, bl.a. tandbgrstning og barbering,
sgges vedligeholdt gennem helt- eller delvist kompenserende tilgange, der tager ud-
gangspunkt i borgernes dagsform og ressourcer.
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2.3.2 Praktisk stotte

Score: 5

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

Medarbejder beskriver, hvordan de i videst muligt omfang tager hensyn til borgernes
gnsker i leveringen af de praktiske ydelser, som primaert udger tajvask, mens rengaring
varetages af et renggringsteam tilknyttet de enkelte afdelinger. Medarbejderne frem-
haever et taet samarbejde med renggringsteamet ift. koordinering af renggringsopgaver.

Toj vaskes lgbende af medarbejderne, der ligeledes redeger for faste strukturer ift.
renggring af borgernes hjaelpemidler. Medarbejderne forseger at inddrage borgerne i
de praktiske ydelser pa borgernes praemisser og med blik for borgernes ressourcer for-
delt over dognet. Medarbejderne beskriver, at borgerne hjaelper med at feje, daekke
bord, tgrre af samt laegge klude sammen i det omfang, deres ressourcer og motivation
raekker.

Medarbejderne kan redegare for hygiejniske indsatser og principper, som indgar i over-
vejelser af levering af praktiske opgaver, og tilsynet observerer en tilfredsstillende hy-
giejnemaessig standard pa faellesarealer og vedrarende borgernes hjaelpemidler. Tilsy-
net bemaerker ligeledes positivt, at praktiske ydelser fremgar af dokumentationen.

2.3.3 Paregrendesamarbejdet

Score: 5

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

Tilsynet har ikke talt med pargrende, men enkelte borgere giver udtryk for lgbende at
fa besag af pargrende pa plejecentret.

Ledelsen savel som medarbejderne redegar for et velfungerende samarbejde med bor-
gernes pargrende, der anses som en veerdifuld ressource i samarbejdet omkring at sikre
borgerne et meningsfuldt liv. Ifalge ledelsen udger pargrendesamarbejdet et vedva-
rende og stort opmaerksomhedsomrade ift. at rumme og anerkende de pargrendes per-
spektiv og situation, som ofte er prasget af sorg og/eller krise. Teamleder er primaer
ansvarlig for kontakt med pargrende ifm. nye borgeres indflytning med fokus pa at etab-
lere en god og tryg relation allerede ved fremvisning af boligen.

En imgdekommende og anerkendende tilgang til de pargrende fremhaves af medarbej-
derne, som vaegter en proaktiv tilgang til samarbejdet, hvor individuelle @nsker ift.
informationsniveau er afstemt af borgernes kontaktperson ifm. indflytning. Medarbej-
derne benytter informationskilder, sasom sms, mail og opkald, hvor pargrende efter
gnske bl.a. tilsendes billeder fra hverdagslivet, hvilket, ifalge medarbejderne, skaber
tryghed for mange pargrende. Indflytningssamtale afholdes med deltagelse af kontakt-
person, ledelse og sygeplejerske, hvor praktiske forhold afklares, og generelle forvent-
ninger ift. samarbejdet afstemmes. Efter ca. tre maneder tilbydes opfalgende samtale
ved sygeplejersken med fokus pa evaluering af den farste tid pa plejecentret og ansker
til det videre samarbejde. Derudover inviteres pargrende til at deltage ifm. opsggende
hjemmebesgg fra praktiserende laege én gang arligt.

Ledelsen redeggr for det formaliserede pargrendesamarbejde, hvor et nyligt centerrad,
bestaende af 13 medlemmer, er etableret, herunder pararenderepraesentanter, reprae-
sentant fra seniorradet, frivillige og to medarbejderrepraesentanter. Leder oplyser om
seneste mgdes dagsorden, hvor plejecentrets faglige stasted, metoder og tilgange bl.a.
er droftet.

Ifalge ledelsen er der ikke modtaget klager eller bekymringshenvendelser siden sidste
tilsyn, men ledelsen fremhaever, at henvendelser fra pargrende generelt tages alvorligt,
og folges op med dialog og mader efter behov.
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2.3.4 Hverdagsliv

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

Tilsynet observerer rolige faellesarealer pa afdelingerne, hvor flere borgere opholder
sig, og nyder formiddagskaffen i samvaer med medarbejdere eller frivillige. Pa en afde-
ling observeres en borger i faerd med at strikke, mens tre andre borgere og en frivillig
hyggesnakker om vejret og de sma fugle, som flyver til og fra afdelingens altan til synlig
begejstring for den ene borger. Den frivillige, som tilsynet har talt med, er tilknyttet
plejecentrets ene afdeling, som hun én dag ugentligt besager mhp. at sikre narvaer og
tilstedevaerelse i formiddagstimerne samt understattelse ifm. stgrre arrangementer, fx
banko. Den frivillige beretter om et godt samarbejde med medarbejderne vedrgrende
saerlige hensyn og borgernes individuelle behov, a@nsker og dagsform, hvortil den frivil-
lige oplyser at vaere klaedt pa til demensspecialet gennem kursus ved ZldreSagen.

Medarbejderne redeger for organiseringen af plejecentrets aktiviteter, som er planlagt
alle ugens hverdage, og som primaert varetages og koordineres af en aktivitetsmedar-
bejder i teet samarbejde med tilknyttede frivillige, der fx afholder banko, gudstjeneste
og ga-hold. Medarbejderne fremhaever derudover labende opmaerksomhed pa at arran-
gere afdelingsvise aktiviteter i hverdagen pa baggrund af spontane udsagn fra borgerne,
fx gnske om en eftermiddagsel i solen, grill- og filmhygge samt havevandring. Aktivite-
ter planlaegges under hensyntagen til borgernes differentierede behov for stimuli og
skarmning, og medarbejderne indhenter inspiration ift. meningsfuld beskaeftigelse i
borgernes livshistorie.

De borgere, som tilsynet kort har talt med i forbindelse med frokosten, har udtrykt
tilfredshed med madens kvalitet. Tilsynet observerer middagssituationen pa én afde-
ling, hvor menuen praesenteres, og maden serveres fra fad, grundet individuelle hensyn.
Tilsynet bemaerker positivt, at borgerne medinddrages og adspgrges ift. portionsster-
relse.

Medarbejderne kan kompetent redeggre for overvejelser vedrgrende rammerne for
”det gode maltid”, som de tilkendegiver er komplekse at tilrettelaegge, grundet bor-
gernes mange varierende behov og hensyn. Medarbejderne prioriterer rolige omgivel-
ser, narvaer samt tilstedevaerelse mhp. at sikre, at borgernes behov for fysisk under-
stattelse, guidning eller spejling imadekommes. Medarbejderne fremhaever et taet sam-
arbejde med afdelingernes ernaeringsassistenter og sygeplejersker ift. borgernes indi-
viduelle ernaeringsbehov, herunder allergier, tilpasning af konsistens eller energitaet-
hed.

2.3.5 Kommunikation og adfaerd

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

Tilsynet observerer i flere tilfaelde en omsorgsfuld og imgdekommende kommunikation
og adfaerd i samspillet mellem borgere og medarbejdere med tilpasning af verbal- og
nonverbal kommunikation, alt efter borgernes kognitive formaen og dagsform. Tilsynet
bemaerker ligeledes positivt, hvordan en borger roligt og naensomt guides fra faellesare-
alerne ind i egen lejlighed ifm. toiletbesag.

Medarbejderne kan med eksempler redeggre for en respektfuld og anerkendende kom-
munikation og adfaerd, hvor borgernes individuelle ressourcer og kognitive formaen dan-
ner grundstenen for kommunikationen, som derudover tilpasses borgernes dagsform.
Bade verbal og nonverbal kommunikation anvendes i samspillet, og medarbejderne kan
redegere for, hvordan de sgger at skabe en tillidsfuld relation gennem @jenkontakt,
rolig stemmefaring og fysisk bergring med udgangspunkt i borgernes individuelle gnsker
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og behov. Medarbejderne tilkendegiver at de har et arbejde med hgje folelsesmaessige
krav, og de udtrykker en grundlaeggende psykologisk tryghed i medarbejdergruppen ift.
at kunne italesatte frustrationer, nar bl.a. padagogiske tilgange bliver udfordrede i
praksis, hvortil medarbejderne har vedvarende opmaerksomhed pa, at problemstillinger
drogftes ud fra et professionelt og fagligt perspektiv. Daglige opgaver lases i faellesskab,
hvilket medarbejderne reflekterer over bidrager til at forebygge omsorgstraeethed og
deraf forraelse, ligesom det er acceptabelt at udtrykke behov for individuelle hensyn i
den daglige planlaegning. Safremt medarbejderne skulle opleve uhensigtsmaessig ad-
feerd eller kommunikation fremhaeves en indbyrdes tillid til at drefte dette, ligesom
ledelsen involveres, hvis det bliver ngdvendigt.

Ledelsen redeggr for et fokus pa medarbejdernes trivsel gennem trivselssamtaler samt
lgbende tilbud om supervision ved kommunens udviklingssygeplejersker, hvor naste se-
ance er planlagt til afholdelse i juni med drgftelser af psykologisk tryghed og egenom-
sorg. Medarbejderne kan ligeledes henvises til individuelle coach-samtaler, hvilket,
ifolge ledelsen, benyttes af flere medarbejdere. Ledelsen anerkender medarbejdernes
store indsats samt de fglelsesmaessige krav, som medarbejderne befinder sig i dagligt,
hvorfor individuelle hensyn sa vidt muligt sgges imgdekommet i planlaegningen.

2.3.6 Kompetencer og udvikling

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

Ledelsen oplever et generelt hgjt kompetenceniveau pa plejecentret, og de vurderer,
at medarbejderne har relevante faglige og personlige kompetencer ift. malgruppens
komplekse og differentierede behov, hvortil ledelsen fremhaver engagerede medar-
bejdere, der braender for demensspecialet. Ifglge ledelsen har det hgje sygefravaer ikke
haft maerkbar effekt pa det samlede kompetenceniveau, idet vagter er daekket af fag-
laerte medarbejdere med indgaende borgerkendskab. Ledelsen redeggr for et vedva-
rende fokus pa kompetenceudvikling, svarende til malgruppens problemstillinger, hvor-
til et arshjul for kompetenceudvikling er udarbejdet i samarbejde med sygeplejer-
skerne, der lgbende underviser ift. medicinhandtering, UTH og dokumentation. Dertil
sikres kompetenceudvikling gennem e-learning og ABC-demens, som alle nyansatte
medarbejdere skal gennemfgre samt tildelte naglefunktioner, bl.a. inden for forflytning
og hygiejne, hvor nagglepersonerne javnligt er ansvarlige for praksisnar undervisning.
Ledelsen fremhaever desuden gode rammer for faglig sparring og kompetenceudvikling
gennem 15 faglige minutter”, temadage samt beboerkonferencer, hvor eksterne sam-
arbejdspartnere, bl.a. demenskonsulent og udviklingssygeplejersker, inddrages. MUS-
samtaler er under afvikling.

Medarbejderne faler sig godt klaedt pa til opgaverne, og de fremhaever, at den haje
kompleksitet i borgernes forlagb fordrer, at de konstant holder sig ajour og er opsggende
ift. viden, bl.a. gennem kommunens instrukser samt VAR-portalen. Medarbejderne op-
lever tilfredsstillende muligheder for faglig sparring og udvikling, og de fremhaever det
aktuelle projekt ”Foran pa faglighed” som spandende, laererigt og kompetenceudvik-
lende. Medarbejderne tilkendegiver eksempelvis, at projektet har bidraget til en faelles
forstaelsesramme ift. tryksar og TOBS, hvilket, ifalge medarbejderne, allerede har vae-
ret med til at gge reflektionsniveau og faglige vurderinger inden kontakt til sygeplejer-
skerne. Medarbejderne anerkender sygeplejerskerne for deres undervisning inden for
relevante og praksisnare omrader, bl.a. palliation og dokumentation, og derudover
fremhaeves beboerkonferencer med udgangspunkt i Personcentreret omsorg og ”Blom-
sten” som fagligt berigende. | komplekse borgerforlgb er arbejdsredskabet Marte Meo
ligeledes anvendt som baggrund for medarbejdernes faglige draftelser ift. at tilpasse
padagogiske tilgange og metoder.
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Medarbejderne kan pa kompetent vis redeggre for eksisterende delegeringspraksis og
borgerspecifik oplaering, bl.a. ved aflgsere, der introduceres til opgaverne gennem taet
falgeskab og sidemandsoplaering.

Tilsynet observerer fagligt reflekterede medarbejdere, der kan redeggre for anvendte
metoder og tilgange, herunder principperne for Personcentreret omsorg.

2.3.7 Dokumentation

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

Dokumentationen er for tre borgere gennemgaet sammen med en af plejecentrets sy-
geplejersker, der redegar for en tydelig ansvarsfordeling ift. arbejdet med dokumenta-
tionen, hvor ansvarsskemaer tydeligggr medarbejdernes kompetenceomrader ift. ser-
vice- og sundhedslov. Cura-ansvarlige medarbejdere, med ansvar for ajourfering af bor-
gerjournalerne, er tilknyttede hver borger, hvortil social-og sundhedshjaelpere fx er
ansvarlige for dagnrytmeplaner og funktionsevnetilstande, mens social- og sundhedsas-
sistenter i taet samarbejde med sygeplejerskerne varetager den sundhedsfaglige doku-
mentation. Borgerjournalerne ajourfgres minimum hver sjette maned og derudover i
forbindelse med andringer i borgernes helhedssituation, hvortil omsorgssystemets op-
falgningsdatoer anvendes til at sikre den systematiske opdatering.

Dokumentationen fremstar overvejende opdateret og fyldestgarende udfyldt, og bor-
gernes behov for pleje og omsorg er beskrevet handlingsvejledende i besggsplaner med
udgangspunkt i borgerens helhedssituation og ressourcer. | ét tilfaelde finder tilsynet
behov for at opdatere en borgers besggsplan ift. beskrevet adfaerd, som ikke laangere
gor sig gaeldende, mens tilsynet i to andre tilfaelde finder, at medarbejdernes paedago-
giske tilgange ber udfoldes.

Generelle oplysninger er udfyldt med fyldestggrende beskrivelser af borgernes me-
stringsevne, vaner og ressourcer, ligesom der i alle tre tilfaelde findes udfarlige beskri-
velser af borgernes livshistorie.

Funktionsevnetilstande er vurderede og opdaterede, svarende til borgernes aktuelle
funktionsniveau, og tilsynet bemaerker systematisk anvendelse af relevante opfalgnings-
datoer. Den sundhedsfaglige dokumentation, herunder helbredsoplysninger og helbreds-
tilstande, er opdaterede, svarende til borgernes samlede helbredssituation, og rele-
vante opfglgningsdatoer er tilknyttede. Handleanvisninger pa SUL-ydelser foreligger i
alle tre tilfeelde.

Vagtmalinger er hos alle tre borgere leveret, jf. ydelse, dog bemaerker tilsynet, at der
i forbindelse med en borgers vasgttab pa 1,2 kg. henvises til faglig plan ved sygeplejer-
sken, som dog ikke fremgar af dokumentationen, men som sygeplejersken mundtligt
kan redegare for.

Tilsynet bemaerker desuden et forbedringspotentiale ift. at sikre et anerkendende og
professionelt sprogbrug vedrarende borgerens problemstillinger i én journal, hvilket er
drgftet med sygeplejerske og ledelse, der tilkendegiver, at dette er en generel op-
marksomhed, som de arbejder ihaerdigt med.
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2.4 Vurderingsskema

| tilsynene i Haderslev 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

¢ Indikatorerne er opfyldt i forhold til alle borgere med ingen eller fa mindre vae-
sentlige mangler
Tilsynet har ingen anbefalinger

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

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

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 afhjaelpes ved en malrettet
indsats

o Indikatorerne er opfyldt i forhold til en del af borgerne
En del elementer i indikatorerne i temaet er opfyldt

e Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

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.

Score: 1 Indikatorerne er i meget lav grad opfyldt

e Omfattende mangler i opfyldelsen, som vil kraeeve 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 aeldreomradet som pa det sociale omrade i en lang raekke kommu-
ner over hele landet. Pa a&ldreomradet omfatter tilsynene plejehjem, hjemmepleje samt tranings- og re-
habiliteringscentre. Pa det sociale omrade omfatter tilsynene bade handicap- og psykiatriomradet, herun-
der aktivitets- og samveerstilbud, 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 beskaeftiger i dag godt 90
konsulenter med kompetencer, der daekker bredt bade i forhold til de kommunale sektoromrader og tvaer-
gaende kompetencer, som fx gkonomi, ledelse, evaluering m.m.
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