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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 specialplejehjemmet.

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

Birgitte Hoberg Sloth
Partner
Mobil: 28 10 56 80

Mail: bsq@bdo.dk
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Senior Manager
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Tilsynet er altid udtryk

Mail: dokar@bdo.dk for et gjebliksbillede og
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1. Oplysninger

Tabel med oplysninger om specialplejehjemmet og tilsynet

Navn og adresse: Specialplejehjemmet Dyruphus, Faaborgvej 355, 5250 Odense SV.
Specialplejehjemmet drives af OK-Fonden, og der er driftsoverenskomst med Odense Kommune.

Chef: Anne Mulberg Dahl
Antal boliger: 27 boliger til mennesker med svaer demenssygdom.
Dato for tilsynsbesgg: Den 12. december 2023, kl. 12.30 - 17.30

Tilsynsresultatet baserer sig pa falgende datagrundlag:
Interview med:

e Chef
e Tre medarbejdere
e En pargrende

Tilsynet foretog endvidere observationer pa fallesarealer og havde mindre dialoger med beboerne.

Tilsynet blev afrundet med chefen, som fik en kort tilbagemelding om tilsynsforlgbet og forelgbige
vurderinger.

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

1.1  Aktuelle vilkar

Chefen for specialplejehjemmene Dyruphus og Gurli-Vibeke redeggr for en nyere etableret ledelsesstruktur
pa de to steder. Chef og afdelingsleder varetager ledelsen sammen pa de to specialplejehjem, og har dele-
geret opgaver ud til to sygeplejersker, som ogsa er blevet sygeplejefaglig koordinator pa hver deres enhed.
Marte Meo terapeuter/demenskoordinatorer understgtter i forhold til den faglige tilgang. Chefen oplyser,
at de to medarbejdergrupper mgder hinanden i forbindelse med temadage og intern undervisning, og til
tider hjaelper hinanden pa tvaers. Chefen oplyser desuden om et velfungerende samarbejde med visitationen
i kommunen i forbindelse med visitering af beboere, og beskriver stigende interesse og kontakt fra parg-
rende. Aktuelt er en bolig ledig pa specialspecialplejehjemmet Gurli-Vibeke.

Det ledelsesmaessige fokus har varet rettet mod et fagligt- og et trivsels spor. Opnaelsen af Marte Meo
certificeringen, som de to specialplejehjem blev tildelt i november maned, har ifglge chefen vaeret et
dominerende omdrejningspunkt i organisationen, og alle medarbejdere har modtaget undervisning i meto-
den og vaeret igennem et individuelt forlgb. Trivselssporet har omhandlet drgftelser vedrgrende den sociale
kapital og den attraktive arbejdsplads samt en temadag, hvor afdelingsleder gennemfarte GRUS-samtaler.

En pulje, som er sggt via Socialstyrelsen og relateret til pargrendesamarbejdet, har medvirket til undervis-
ning og prevehandlinger mhp. at styrke den gode indflytning. Det betyder bl.a., at parerende nu ringes op
de farste dage af medarbejdere, efter at deres kaere er flyttet ind, for at skabe og sikre gensidig tillid og
forventningsafstemning.

Af udviklingsomrader naevnes gget fokus pa arbejdet med dokumentionspraksis, og nyligt er en medarbejder
ansat i en projektstilling for at understatte kollegaer pa tvaers af vagtlag ift. Nexus. Ledelsen har derudover
gnske om at integrere “blomstringsmodellen” i det faglige arbejde, og har planlagt et oplaeg i 2024 af
specialisten pa omradet. Yderligere naevner chefen et kontinuerligt samarbejde med forskere fra SDU mhp.
at udvikle velfaerdteknologiske lgsninger til gavn for beboerne.
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| relation til udfordringer bemaerker chefen et vedvarende fokus pa at understgtte medarbejderne i doku-
mentationspraksis. Chefen naevner derudover gnsket om gget samarbejde med Odense Kommune, som bl.a.
vedrgrer anvendelse af akutsygeplejerskerne i ydertimer ved behov herfor. Udfordringen har vaeret, at vagt-
laegen er blevet inddraget ift. rekvirering af akutsygeplejerskerne.

Medarbejdersituationen er kendetegnet ved stabilitet begge steder, og sygefravaeret beskrives som lavt.
Dog er korttidsfravaeret pt. pavirket af arstidsrelaterede infektioner, og en medarbejder er langtidssyge-
meldt pa Gurli-Vibeke. Chefen tilkendegiver, at medarbejderne via arbejdspladsen har en sundhedsforsik-
ring, og tilbydes hjaelp alt efter problemstilling.

Ovenstaende afsnit er enslydende med teksten i rapporten for specialplejehjemmet Gurli-Vibeke, idet
ledelsen er ansvarlige for begge specialplejehjem.

1.2  Opfolgning

Ledelsen oplyser, at der blev fulgt pa sidste ar anbefalinger vedrgrende dokumentationen, som beskrives
som et vedvarende fokusomrade.
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2. Kommunalt tilsyn

2.1 Overordnet vurdering

BDO har pa vegne af Odense Kommune foretaget et uanmeldt kommunalt tilsyn pa Specialplejehjemmet
Dyruphus. BDO er kommet frem til fglgende vurdering pa baggrund af analysen af det datamateriale, som
er indsamlet gennem interviews, observationer og skriftligt materiale.

Det er tilsynets overordnede vurdering, at Specialplejehjemmet Dyruphus er et velfungerende specialiseret
plejehjem for beboere med sveere demenslidelser. Tilsynet vurderer, at medarbejdere og ledelse er enga-
gerede, og medvirker til tryghed og trivsel for beboerne. Tilsynet vurderer samtidig, at ledelsen og medar-
bejderne har fokus pa, at beboerne understattes i en meningsfuld hverdag med afsaet i beboernes differen-
tierede behov.

Tilsynet vurderer, at specialplejehjemmet lever op til Odense Kommunes kvalitetsstandarder og vedtagne
serviceniveau pa omradet. Kerneydelsen leveres med en god faglig kvalitet og med blik for beboernes vari-
erede dagsform. Medarbejderne kan kompetent redeggre for, hvordan det rehabiliterende sigte er integre-
ret i daglig praksis. Tilsynet har dog afdaekket mangler i dokumentationen, som tilsynet vurderer, kan pa-
virke levering af kerneydelsen, hvorfor dokumentationspraksis og opfglgning pa faglige indsatser udger et
udviklingsomrade.

Tilsynet har i alt givet tre anbefalinger, hvoraf to anbefalinger er rettet mod temaet Dokumentation, mens

en anbefaling vedrgrer temaet, Pleje og omsorg. Tilsynet vurderer, at manglerne vil kunne udbedres med
en malrettet og ledelsesmaessig indsats i samarbejde med medarbejderne.

2.2 Score

For hvert overordnet tema, der undersgges i tilsynet, opnar tilbuddet en score fra 1-5, hvor 5 er den bed-
ste. 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, taeller ikke med i den samlede vurde-
ring).

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

Dokumentation

Pleje, omsorg og praktisk

Kompetencer og udvikling hjzlp

Vaerdighed og
selvbestemmelser

Hverdagsliv
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2.3 Vurdering i forhold til temaer

2.3.1 Dokumentation

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

Medarbejderne arbejder malrettet med dokumentationen, som fungerer som et aktivt
redskab for hverdagens praksis. Medarbejderne oplyser, at kontaktpersoner er tovhol-
dere ift. opdatering af beboerjournaler, og understgttes af medarbejder ansat i pro-
jektstilling, som pt. gennemgar beboerjournalerne pa stedet. Ifalge medarbejderne fo-
regar lebende sparring vedrgrende dokumentationen, ligesom stedets sygeplejerske bi-
drager med sidemandsoplaering.

Tilsynet har gennemgaet dokumentationen hos tre beboere sammen med sygeplejerske
og Marte Meo terapeut/demenskoordinator.

Dokumentationen fremstar overvejende opdateret og fyldestgarende beskrevet. Bebo-
ernes behov for pleje og omsorg er i handlingsanvisninger beskrevet handlingsvejle-
dende daggnet rundt, og tager udgangspunkt i beboernes helhedssituation og ressourcer.
Dog savnes hos alle tre beboere beskrivelse af hjaelpen til bad, ligesom der hos to be-
boere mangler opdatering vedrarende den personlige pleje i aftentimerne. Generelle
oplysninger foreligger detaljerede og velbeskrevne i alle tre tilfaelde.

Funktionsevne og helbredstilstande ses ajourfagrte svarende til beboernes aktuelle hel-
hedssituation. | to tilfaelde savnes fyldestggrende handlingsanvisninger i relation til be-
boernes tilbudte vejning, mens der hos alle tre beboere foreligger relevante observati-
onsnotater, som er relateret tilstande. Tilsynet bemaerker, at der mangler vagtmaling
fra de sidste to maneder hos en beboer, mens der mangler opfalgning pa en beboers
vaegttab identificeret i november.

Dokumentationen er beskrevet i et fagligt og anerkendende sprog.

2.3.2 Pleje, omsorg og praktisk hjaelp

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

Beboerinterview har ikke kunnet foretages, men beboerne virker trygge og tilfredse
med medarbejderne. Enkelte beboere responderer pa tilsynsfarendes tilbud om kon-
takt, hvorefter mindre dialoger gennemfares. Tilsynet bemaerker desuden, at samtlige
beboere er soignerede. En pargrende udtrykker meget stor tilfredshed og tryghed ved
plejen af sin kaere, og oplever et velfungerende samarbejde med medarbejderne, lige-
som den pargrende faler sig velinformeret.

Specialplejehjemmet arbejder pa at skabe kontinuitet, der sikrer beboerne den ngd-
vendige pleje og omsorg, via kontaktpersonordning, overlap mellem vagtlag og ved stor
omstillingsparathed. Medarbejderne orienterer sig desuden i Nexus, FMK, og Medcom,
og oplyser, at fordeling af opgaver sker med afsat i beboernes triagering og kontakt-
person, for at understatte genkendelighed og opgavernes kompleksitet. Plejen er prae-
get af fleksibilitet, da beboernes dagsform og degnrytme varierer. Anvendelse af bero-
ligende musik via ”Kvik-skaerm”, fysisk bergring ud fra BBAUM metoden samt de velin-
tegrerede tilgange med afsat i Marte Meo metode benyttes dagligt. Medarbejderne
redeger desuden for anvendelse af sceneskift og sekvenspleje, ligesom de arbejder med
demens faglige metoder ud fra Tom Kitwood og ”Reisberg” demensskala ved beboer-
gennemgang. Marte Meo terapeut understgtter med faglig sparring og filmer forlgb mhp.
at optimere tilgange i plejen hos de enkelte beboere. Opfalgning pa observationer og
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indsatser foregar hver formiddag, og triagemader afholdes tre gange ugentlig med sy-
geplejerske som tovholder. Til triagen dreftes beboernes fysiske, mentale og sociale
afvigelser, som alle har indflydelse pa evt. aendring i triageringen og indsatser ivaerk-
saettes.

Den helhedsorienterede indsats understattes via et tvaerfagligt samarbejde med rele-
vante samarbejdspartnere, fx pargrende, terapeuter samt gkonoma pa Gurli-Vibeke.
Derudover fremhaeves et velfungerende samarbejde med huslaegen, som har ugentlige
besag.

Medarbejderne arbejder med et rehabiliterende sigte, og afkoder dagligt beboernes
funktionsniveau. Ifelge medarbejderne svinger beboernes ressourcer, og beboere kan
den ene dag frisere, barste egne tander eller vaske sig selv ved guidning eller spejling,
mens de den naeste dag har brug for, at medarbejderne hjaelper med hele plejen. Med-
arbejderne redegar desuden for relevant fokus pa sundhedsfremmende og forebyggende
initiativer, bl.a. ved tilbud om hyppige bleskift og toiletbesag mhp. forebyggelse af UVI
ligesom der er kontinuerligt fokus pa at stagtte beboerne til sufficient ernaerings- og
vaeskeindtag.

Tilsynet observerer en hygiejnemaessig tilfredsstillende standard pa faellesarealer og
vedrgrende beboernes hjalpemidler.

| vurderingen vaegtes manglerne i dokumentationen herunder manglende udferelse af
vejninger og opfalgning pa vaegttab.

2.3.3 Hverdagsliv

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

Pargrende udtrykker, at familiemedlemmet er med til de aktiviteter, som familiemed-
lemmet kan rumme og viser interesse for. Pargrende fortaller bl.a. om besgg af barne-
havebgrn, der sang, hvor beboer sad i egen bolig med aben dar og lyttede med. Parg-
rende besager jaevnligt sin kaere, og oplever, at medarbejderne er gode til at tilgodese
familiemedlemmets behov for stimuli.

Medarbejderne redeggr for, hvordan beboerne sikres meningsfuld beskaeftigelse og en
individuel hverdag, med afsaet i beboernes dagsform, livshistorie og interesser. Medar-
bejderne folger beboernes initiativer og griber situationer, ligesom musik, naervaer og
hgjtlaesning tilbydes. Medarbejderne har en lgbende opmaerksomhed pa, at beboerne
sikres rette stimuli, og beboere som ikke profiterer af faellesskabet, tilbydes en til en
kontakt, hyppige tilsyn eller beroligende musik via den mobile ”kvik-skaerm”. Husets
pedel gar ligeledes ture med beboere i haven, ligesom en aktivitetsmedarbejder tre
gange om ugen tilbyder ture ud af huset eller kreative sysler, som maling eller bagning.
Huset har frivillige cykelpiloter tilknyttede, og hver 14. dag far beboerne besgg af klov-
nen Lulu.

Medarbejderne reflekterer over maden og maltidets betydning for beboernes livskvali-
tet, og har fokus pa at sikre trygge og hjemlige rammer ved maltiderne i form af deres
deltagelse og hjaelp. Medarbejderne har gje for beboersammensastningen ved malti-
derne mhp. at forebygge evt. konflikter, ligesom medarbejderne stgtter beboerne via
guidning, spejling, og flere beboere med fedeindtag. Under maltiderne observeres be-
boerne, og medarbejderne har bl.a. gje for opstaet synke- og tyggefunktion eller an-
dring i kognitive formaen ved maltiderne. Medarbejderne oplyser desuden om faglig
sparring med gkonoma pa Gurli-Vibeke, som tilbereder den kolde mad til begge speci-
alplejehjem, herunder gele- og saerkost.

Tilsynet observerer eftermiddagsstunden i de tre huse, hvor der bemaerkes en rolig at-
mosfaere, hvor en overvejende del af beboerne opholder sig pa faellesarealerne. Nogle
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beboere sidder for sig selv, en beboer ser i ugeblade, mens andre beboere sidder sam-
men med bofaller omkring TV, hvor Matador bl.a. vises.

2.3.4 Veerdighed og selvbestemmelse

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

Pargrende oplever, at stedet har stor opmaerksomhed pa at sikre familiemedlemmet
veerdighed og selvbestemmelse. Pargrende havde undret sig over, at familiemedlemmet
ikke var at finde pa husets Facebook-side, og spurgte personalet, der formidlede, at
familiemedlemmet hver gang blev spurgt, og takkede nej. Pargrende oplever en god
omgangstone fra medarbejderne.

Chefen vurderer, at der dagligt er fokus pa at understgtte beboernes vardighed og
selvbestemmelse. Ifalge chefen er voldregistreringerne de seneste ar desuden dalet
markant, siden medarbejderne fokuseret har arbejdet med faelles tilgange ud fra Marte
Meo metoden.

Medarbejderne redeggr for, hvordan de understotter beboernes selvbestemmelse og
vaerdighed i praksis. Tilgange med afsaet i Marte Meo metoden, herunder principper om
at benavne handlinger, falge beboernes initiativer og opna kontakt far opgaver tilskri-
ves som vaesentlige ift. at sikre beboerne vaerdighed og selvbestemmelse. Vardigheden
i praksis er ifglge medarbejderne ogsa at danse, synge eller kramme, hvis det giver
mening i situationen. Hvis beboer siger fra eller traekker sig, respekteres det konse-
kvent. Medarbejderne vaegter en anerkendende kommunikation, og er opmaerksom pa
at mgde beboerne med et roligt stemme- og toneleje. Derudover er medarbejderne
bevidste om eget kropssprog, og at samspillet med beboerne forgar i et tempo, tilpasset
beboernes behov. Marte Meo terapeut oplyser, at medarbejderne indimellem drgfter
dilemmaer imellem omsorgssvigt og omsorgspligt. Dog redeggr medarbejderne for, at
de varierede tilgange ofte forebygger anvendelse af magt, men at der i enkeltstaende
tilfaelde - og tidligere i ar - blev sagt om en forhandsgodkendelse til magtanvendelse,
hvilket ikke er aktuelt mere.

Medarbejderne kan redeggre for, hvordan og hvornar beboernes livshistorier indhentes,
bl.a. ved indflytningssamtaler. | den forbindelse reflekterer medarbejderne over, at de
sgger at se mennesket bag om demenslidelsen, hvor livshistorien er en god indgangsvin-
kel. For at sikre beboerne vaerdighed og forebygge misforstaelser fra pararende, afhol-
des to saerskilte indflytningssamtaler, en med sygeplejerske og kontaktperson ved ind-
flytning samt en opfalgende samtale et par maneder senere med ledelse og kontaktper-
son. Derudover inviteres pargrende til to arlige dialogmader og flere, hvis behovet er
der. Specialplejehjemmet afholder desuden pargrendeaftener med forskellige temaer
med ekstern konsulent, som bl.a. omhandler, hvordan beboernes vardighed og selvbe-
stemmelse bevares trods deres demenslidelser og kognitive svaekkelser.

Tilsynet observerer generelt et anerkendende samspil mellem beboere og medarbej-
dere. Medarbejdernes adfaerd er kendetegnet ved en rolig og imgdekommende fremto-
ning overfor beboerne.

2.3.5 Kompetencer og udvikling

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

Ledelse og medarbejderne vurderer, at medarbejderne har relevante faglige kompe-
tencer i forhold til malgruppen. Medarbejdergruppen taeller sygeplejersker, social- og
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sundhedsassistenter- og hjaelpere med en overvaegt af assistenter. En pedel og kekken-
personale er desuden ansat, ligesom ufaglaerte medarbejdere, primaert studerende in-
denfor det humanistiske omrade. Derudover er medarbejdere i fleksjob ansat til at lgse
praktiske opgaver. Ledelsen oplyser, at det er et rammevilkar for medarbejderne at
arbejde ud fra Marte Meo metoden og avrige demensfaglige metoder. Der er tre uddan-
nede Marte Meo terapeuter pa de to specialplejehjem.

Ledelsens malrettede arbejde med opnaelsen af Marte Meo certificeringen har vaeret
fremtraedende i forhold til medarbejderens kompetenceudvikling det seneste ar. Der-
udover understatter sygeplejersker, demenskoordinatorer og Marte Meo terapeuter la-
bende med undervisning, samt faglig sparring ved individuelle beboerforleb med afsaet
i teorier og metoder sa faelles sprog og begreber og tilgange sikres. En temadag i ven-
tesorg er planlagt i starten af 2024.

Nyansatte gennemgar et on-bording forlab, herunder introduktion til Ok Fondens orga-
nisering, ligesom medarbejderne introduceres til viden om faglige tilgange og har fgl-
gedage med fastansatte kollegaer og med Marte Meo terapeut. Afdelingsleder har op-
falgning med de nyansatte.

Medarbejderne faler sig godt rustede til opgaverne, og oplever mulighed for labende
kompetenceudyvikling via den daglige sparring og faglige mgdefora. Saerligt de ugentlige
refleksionsmgder fremhaeves som fagligt berigende, ligesom dag, aften og nattevagts-
mader understgtter faglige draoftelser og faelles tilgange. Medarbejderne redegar der-
udover for individuel oplaering i delegerede ydelser, hvor flere medarbejdere oplyser,
at de er oplaert i anlaeggelse af kateter pa maend og i “tryghedskassen” ift. terminale
forlab. En forholdsvis ny medarbejder beskriver en tryg, laererig og struktureret intro-
duktion med folgedage og oplaering i tilgange og metoder. MyMedCard anvendes som
opslagsvaerk ved tvivl eller ift. at opsgge opdaterede retningslinjer. Medarbejderne til-
kendegiver, at undervisning i Marte Meo metoden har fyldt meget det seneste ar, og at
Marte Meo terapeuter fortsat tilbyder lgbende sparring i de forskellige vagtlag. Derud-
over har medarbejderne vaeret pa kursus i BBAUM metoden, og naglepersoner har veeret
pa vejlederkursus eller uddannet som stomi/inkontinent instrukter. Generelt oplever
medarbejderne et godt laeringsmiljg og god trivsel pa stedet herunder en aben feedback
kultur i medarbejdergruppen. Ledelsen beskrives som engagerede og taet pa praksis.

2.4 Tilsynets bemaerkninger og anbefalinger

Tilsynet giver anledning til fglgende bemaerkninger og anbefalinger i forhold til specialplejehjemmets
fremadrettede udvikling:

2.4.1 Bemaerkninger

Tilsynet har ingen bemaerkninger.

2.4.2 Anbefalinger

1. Tilsynet anbefaler, at medarbejderne labende opdaterer handlingsanvisninger med beskrivelser af
beboernes pleje- og omsorgsydelser herunder udfoldelse af hjaelpen ved bad.

2. Tilsynet anbefaler, at sygeplejerske sikrer fyldestggrende handlingsanvisninger i relation til bebo-
ernes tilbudte vejninger.

3. Tilsynet anbefaler ledelse og medarbejdere en aget opmaerksomhed pa, at planlagte vagtmalinger
udfgres, og at der falges op pa beboers vaegttab jf. kommunens retningslinjer.
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3. Vurderingsskema

| tilsynene i Odense Kommune anvender BDO fglgende bedemmelsesskala:

Vurdering Vurderingsgrundlag

Score: 5 Indikatorerne er i meget hgj grad opfyldt

o Der eringen 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
Der kan forekomme enkelte udviklingspunkter, som dreftes 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 afhjalpes ved en mindre indsats
Indikatorerne er opfyldt i forhold til sterstedelen 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

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 afhjalpes

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 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 aeldreomradet som pa det sociale omrade i en lang raekke kommu-
ner over hele landet. Pa a&ldreomradet 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 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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