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1. SOCIALFAGLIGT TILSYN

1.1 OVERORDNET VURDERING

BDO har pé vegne af Middelfart Kommune foretaget et uanmeldt socialfagligt tilsyn pa £ldrecentret
Faengsund. BDO er kommet frem til felgende vurdering pa baggrund af analysen af det datamateri-
ale, som er indsamlet gennem interviews, observationer og skriftligt materiale.

Det er tilsynets samlede og overordnede vurdering, at Feengsund er et meget velfungerende aldre-
center, som i hgj grad har engagerede medarbejdere og ledelse, der medvirker til trivsel for bebo-
erne. Pleje, omsorg og praktisk hjeelp leveres med en hgj faglig kvalitet og med afseet i en rehabi-
literende tilgang. Beboerne saetter seerlig pris pa det alsidige udvalg af aktiviteter.

Tilsynet vurderer, at aeldrecentret i hgj grad lever op til Middelfart Kommunes kvalitetsstandarder
0g vedtagne serviceniveau.

1.2 SCORE

For hvert overordnede 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 indikato-
rerne for hvert tema. (Temaer, som ikke er relevante for det pageeldende tilbud, teeller ikke med i
den samlede vurdering).
Figurens sterrelse er et udtryk for kvaliteten malt pa de valgte temaer og indikatorer. Jo stgrre
figur, jo hgjere kvalitet.

Dokumentation

Pleje, omsorg og praktisk

Fysiske rammer bistand

Kompetencer Hverdagsliv
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1.3 VURDERING | FORHOLD TIL TEMAER

Tema Vurdering

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

Medarbejderne arbejder malrettet med dokumentationen, sa den understgtter
Score: 5 kvaliteten i daglig praksis. Medarbejderne oplyser, at dggnrytmeplanerne isaer
anvendes af vikarer, og at der ligger et print i hver bolig.

Medarbejderne redeggr for ansvarsfordeling og arbejdsgange, der skal sikre, at
dokumentationen er opdateret.

Dokumentationen er gennemgaet for tre beboere.

Dokumentationen fremstar i alle tre tilfselde opdateret og fyldestggrende, og
beboernes behov for pleje og omsorg er beskrevet handlingsvejledende og ta-
ger udgangspunkt i beboerens helhedssituation og ressourcer.

Dokumentationen er beskrevet i et fagligt og anerkendende sprog.

Pleje, omsorg og Tilsynet vurderer, at seldrecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.

praktisk bistand Beboerne modtager relevante pleje- og omsorgsydelser, som svarer til deres
behov. De udtrykker stor tilfredshed med den hjeelp og stagtte, de modtager og
Score: 5 forteeller, at de er glade for at bo p& Faengsund, hvor de faler sig trygge.

Beboerne er ligeledes tilfredse med den renggringshjeelp, de modtager, og til-
synet observerer en meget tilfredsstillende renggringsstandard i boligerne.

Plejecentret arbejder med faglige tilgange og metoder, der sikrer beboerne
den ngdvendige pleje og omsorg, herunder kontaktpersonsordning, indflyt-
ningssamtaler, ernaeringsscreening og tidlig opsporing. | den daglige planlaeg-
ning anvendes arbejdssedler og lgbende koordinering af opgaver. Der tages
hgjde for at fordele ressourcer og kompetencer efter beboernes behov og med
henblik pa kontinuitet.

Medarbejderne oplyser, at den rehabiliterende tilgang falder dem naturligt og
giver konkrete eksempler pa, hvordan de arbejder med inddragelse af beboer-
nes ressourcer, fx i forbindelse med péaklaedning.

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

Beboerne har i hgj grad mulighed for et alsidigt og individuelt tilrettelagt hver
Score: 5 dagsliv. De forteeller begejstret om deres aktivitetsmedarbejder, der arrange-
rer mange forskellige aktiviteter og ture. Desuden er klippekortsordningen im-
plementeret. Der er i den forbindelse ansat en ressourceperson, der i samar-
bejde med medarbejderne planleegger de ydelser, som beboerne gnsker at
bruge klippekortet til.

Beboerne er selvbestemmende og har indflydelse pa deres hverdag i det om-
fang, det er muligt for medarbejderne at imgdekomme deres gnsker. Medar-
bejderne er fleksible og oplever, at beboerne ogsa bidrager til at fa dagens op-
gaver til at ga op, sa det er tilfredsstillende for alle.

Beboerne er meget tilfredse med maden. En beboer fortaeller med tilfredshed,
at han har taget pa efter indflytning. Beboerne oplever, at der tages individu-
elle hensyn vedrgrende kostansker. Det oplyses, at de fleste beboere vaelger at
spise i feellesskabet, og de adspurgte oplever maltidet som rart og hyggeligt.

Kommunikation og adfaerd er respektfuld og anerkendende. Medarbejderne re-
degar for, hvad de veegter i kommunikationen med den enkelte og i forhold til
den generelle omgangstone.

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

Leder og medarbejdere vurderer, at plejecentret har de kompetencer, der er
Score: 5 pakraevet i forhold til beboernes behov. Der indgér social- og sundhedsassisten-
ter i alle vagtlag, og plejecentret har en sygeplejerske tilknyttet.
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Der er ledelsesmaessigt fokus pa at fastholde kompetente medarbejdere, da
rekruttering aktuelt er en udfordring. Leder oplyser, at der gennem leengere
tid har veaeret god stabilitet i medarbejdergruppen.

Medarbejderne har mulighed for lgbende kompetenceudvikling og forteeller, at
de i hverdagen og pad mader har en god faglig sparring med hinanden. Der er en
fast mgdestruktur, hvor der er mulighed for at gennemga beboerne.

Der er planlagt medarbejderudviklingssamtaler, inden leder fratraeder.

Medarbejderne forteeller, at de har et godt samarbejde, men at de kan blive
endnu bedre til at inddrage hinandens kompetencer pa tveers af huset.

Fysiske rammer Tilsynet vurderer, at seldrecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.
Medarbejderne oplyser, at de fysiske rammer tilgodeser beboernes behov og
Score: 5 hverdagens opgaver. De oplever, at beboerne trives i rammerne, ogsa beboere
med demenslidelse. De naevner desuden, at en stgrre feelles TV stue kunne
veere gnskveerdig i forhold til at samle flere beboere om aftenen.

Indretning af feellesarealer er hensigtsmaessig, og der er rig mulighed for akti-
vitet og samveer bade inde og ude.

Beboerne giver udtryk for tilfredshed med deres boligforhold og veerdsaetter
den naturskenne beliggenhed.

1.4 TILSYNETS BEMARKNINGER OG ANBEFALINGER

Tilsynet giver anledning til falgende bemaerkninger og anbefalinger:

Bemeerkninger

Tilsynet har ingen bemeerkninger.

Anbefalinger

Tilsynet har ingen anbefalinger.
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2. OPLYSNINGER

2.1 GENERELLE OPLYSNINGER OM TILSYN

Adresse

Vestre Hougvej 70, Middelfart
Leder

Jette Aamand

Tilbudstype og juridisk grundlag

Kommunalt plejecenter efter SEL § 192

Antal pladser

45 boliger

Malgruppebeskrivelse

Borgere visiteret til plejebolig

Dato og tidspunkt for tilsynsbesag

Den 19. oktober 2017, kl. 9-12.
Deltagere i interviews

Leder, tre medarbejdere og tre beboere.

Tilsynsfarende

Manager Kathinka Skovbye Eriksen, psedagog
Manager Pernille Remming, cand.scient. i kulturgeografi og minoritetsstudier

2.2 AKTUELLE VILKAR

Aktuelle vilkar

Leder oplyser, at hun grundet alder fratreeder sin stilling ved udgangen af aret. | forbindelse med
anszettelse af ny leder er der nedsat et anseettelsesudvalg, bestdende af blandt andre en beboer og
en pargrende. Derudover er medarbejderne blevet taget med pa rad i forhold til den gnskede leder-
profil.

Feengsund er valgt som et ud af tre plejecentre i kommunen, der karer et forlab med Demensrejse-
holdet (under Sundhedsstyrelsen). Fokus er tilgangen til borgere med demenslidelse, og der afholdes
konferencer om konkrete beboere. Ni medarbejdere bliver uddannet til at veere ngglepersoner og
tovholdere.

Eden Alternative (en tilgang, der blandt andet har til formal at forebygge ensomhed og kedsomhed
og hjeelpelgshed) skal implementeres pa samtlige plejecentre i kommunen. Pa grund af projektet
med Demensrejseholdet er den fulde implementering af Eden Alternative udskudt til naeste ar. Dog
er flere medarbejdere aktuelt i gang med undervisning.

Leder oplyser endvidere, at centralkgkkenet p& Feengsund deltager i et projekt, hvor der afprgves
forskellige modeller i forhold til, at beboerne péa plejecentrene i kommunen fremadrettet skal tilby-
des varm mad om aftenen.
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2.3 OPFZLGNING

Opfoelgning
Leder oplyser, at der ikke har veeret seerlig opfalgning fra tidligere tilsyn.




Partneransvarlig
BIRGITTE HOBERG SLOTH
Partner

m: 2810 5680

e: bsg@bdo.dk

Projektansvarlig

KATHINKA SKOVBYE ERIKSEN
Manager

m: 2429 5032

e: kse@bdo.dk

www.bdo.dk

BDO Statsautoriseret revisionsaktieselskab, en danskejet radgivnings- og
revisionsvirksomhed, er medlem af BDO International Limited - et UK-base-
ret selskab med begreenset haeftelse - og del af det internationale BDO
netvaerk bestaende af uafhaengige medlemsfirmaer. BDO er varemeaerke for
bade BDO netveerket og for alle BDO medlemsfirmaerne. BDO i Danmark
beskaeftiger godt 1.100 medarbejdere, mens det verdensomspaendende
BDO netveerk har godt 64.000 medarbejdere i 154 lande.

Copyright - BDO Statsautoriseret revisionsaktieselskab, cvr.nr. 20 22 26 70.



