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Forord

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

Rapporten er opbygget saledes, at laeseren pa de forste 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

Birgitte Hoberg Sloth
Partner
Mobil: 28 10 56 80

Mail: bsq@bdo.dk
Partneransvarlig

_Ql[{ C Q%L__«

Helle Charlotte Nielsen
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

1.1 Generelle oplysninger om tilsyn

Tabel med oplysninger om plejecentret og tilsynet

Navn og adresse: Jebjerg Plejecenter, Sendergade 20, 7870 Roslev

Leder: Anne Mette Lynge Sgrensen

Antal boliger: 36 demensboliger

Dato og tidspunkt for tilsynsbes@g: Den 28. september 2023, kl. 08.15 - 12.15

Tilsynets deltagerkreds:

e Leder, teamkoordinator, centersygeplejerske, tre beboere og tre medarbejdere

Tilsynet havde desuden dialog med medarbejdere og beboere pa fallesarealerne undervejs gennem
tilsynet.

Tilsynet blev afrundet med en tilbagemelding til leder og teamkoordinator om tilsynsforlabet.

Tilsynsfgrende:
Manager Jeanette Serup, sygeplejerske

1.2  Aktuelle vilkar

Tilsynet indledes med centersygeplejersken, og leder tilstader kort efter opstart, hvorefter tilsynet plan-
laegges i samarbejde med leder og teamkoordinator.

Leder oplyser at varetage ledelsen midlertidigt pa tre svrige plejecentre i kommunen, indtil nye ledere til
centrene er rekrutteret, hvorfor tiden pt. deles mellem de fire centre, som alle i dagligdagen har ansat en
teamkoordinator med ansvaret for den daglige drift og planlasgning.

Ledelsen beskriver et velfungerende plejecenter med engagerede og dygtige medarbejderne, der i hverda-
gen ggr en indsats for at give beboerne en tryg og god hverdag. Malgruppen pa plejecentret er fra efteraret
2022 beboere med demenslidelser, og medarbejderne arbejder grundlaeggende ud fra principperne fra Per-
soncentreret Omsorg fra Tom Kitwoods omsorgsteori. £ndringen til demensplejecenter har ifalge ledelsen
kaldt pa et behov for at oplyse medborgere i naeromradet om demens, idet der i perioder opleves beboere,
der gar ture pa egen hand, hvilket har givet anledning til draftelser med medborgere i lokalomradet, der
har henvendt sig til plejecenteret med bekymring for beboerne.

Plejecentret har i folge ledelsen deltaget i projektet ”Livets afslutning”, og de har siden 2021 fokuseret pa
at implementere indsatsomrader, sa medarbejderne er klaedt pa til at hjaelpe beboerne med en vardig
afslutning pa livet med udgangspunkt i beboernes egne ansker.

Medarbejdergruppen er ifglge ledelsen stabil, og den bestar af en blanding af medarbejdere med hgj anci-
ennitet og nyuddannede medarbejdere. Sygefravaeret er aktuelt pavirket af to langtidssygemeldte medar-
bejdere, der er opsagte. Korttidsfravaeret beskrives som lavt, og der er aktuelt ingen vakante stillinger.

1.3 Opfolgning

Sidste ars tilsyn gav ikke anledning til anbefalinger.
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2. Vurdering

2.1 Tilsynets samlede vurdering

BDO har pa vegne af Skive Kommune foretaget et uanmeldt tilsyn pa Jebjerg Plejecenter. BDO er kommet
frem til felgende vurdering pa baggrund af analysen af det datamateriale, som er indsamlet gennem inter-
views, observationer og skriftligt materiale. Data vurderes i relation til lovgivningen, kommunens kvalitets-
standarder og gvrige retningslinjer samt tilsynets faglige viden og erfaring. Tilsynet har gennemgaet doku-
mentation for tre beboere.

Det er tilsynets samlede vurdering, at Jebjerg Plejecenter er et velfungerende plejecenter med engagerede
medarbejdere og ledelse, som medvirker til trivsel for beboerne igennem et individuelt tilrettelagt hver-
dagsliv. Dog har tilsynet givet en anbefaling rettet mod praksis for maltidet.

Tilsynet vurderer, at kerneydelsen leveres med en hgj beboeroplevet og faglig kvalitet, herunder at der er
fokus pa den sundhedsfremmende og hverdagsrehabiliterende indsats med udgangspunkt i den enkelte be-
boers ressourcer. Dog har tilsynet fundet enkelte mangler i dokumentationen, som har givet anledning til
tre anbefalinger inden for temaet, ligesom medarbejdernes gnske om konkret kompetenceudvikling har
medvirket til en anbefaling. Medarbejderne kan fagligt redeggre for, hvordan de arbejder med principperne
fra Personcentreret Omsorg i mgdet med beboerne. Medarbejderne kan desuden redeggre for faglige over-
vejelser i relation til maltider, aktiviteter og hverdagsliv, som understatter beboernes differentierede be-
hov.

Tilsynet har i alt givet anledning til fem anbefalinger fordelt pa temaerne Dokumentation, Hverdagsliv og
Kompetencer. Det er tilsynets vurdering at manglerne vil kraeve en malrettet ledelsesmaessig indsats at
udbedre.

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.

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

Dokumentation

5
4
Medarbejderkompetencer Pleje, omsorg og praktisk
og udvikling 2 hjeelp
1
Kommunikation og adfeerd Hverdagsliv
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2.3 Vurdering i forhold til temaer

2.3.1 Dokumentation

Score: 3

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

Medarbejderne oplyser, at de arbejder med dokumentationen ud fra en klar rolle- og
ansvarsfordeling, sa den understatter kvaliteten i daglig praksis.

Dokumentationen er gennemgaet for tre beboere med centersygeplejersken.

Dokumentationen fremstar delvist opdateret og fyldestgarende beskrevet. Beboernes
behov for pleje og omsorg er i dagnrytmeplaner beskrevet handlingsvejledende, og der
tages udgangspunkt i beboernes helhedssituation og ressourcer. Dog savnes der i alle
tre tilfeelde handlevejledende beskrivelser af beboernes behov for hjaelp og statte ifm.
hjeelpen til bad. Hos en beboer savnes der beskrivelse af medarbejdernes faglige til-
gange i relation til at statte beboeren i at finde ro om natten. | et andet tilfalde mang-
ler der helt en dagnrytmeplan for dagtimerne. Generelle oplysninger mangler ved to
beboere ajourfgring eller udfgrelse af punkterne mestring, motivation, ressourcer og
vaner. | et tilfaalde mangler der beskrivelse af beboernes ressourcer, ligesom der hos
en beboer savnes livshistorie. Helbredsoplysninger, helbredstilstande og funktionsevne-
tilstande er i alle tilfaelde ajourferte, svarende til beboernes samlede helbredssitua-
tion. Afvigelser og andringer i beboernes tilstande, samt malinger, er rettidigt doku-
menteret, dog savnes der kontinuerlig vaegtmaling hos en beboer, jf. den faglige ind-
sats.

Dokumentationen er beskrevet i et fagligt og anerkendende sprog.

2.3.2 Pleje, omsorg og praktisk hjelp

Score: 4

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

Beboerne udtrykker stor tilfredshed med de pleje- og omsorgsydelser, de modtager, og
som svarer til deres behov. En beboer beskriver meget hjalpsomme og imgdekommende
medarbejdere.

Plejecentret skaber kontinuitet, der sikrer beboerne den ngdvendige pleje og omsorg
via kontaktpersonordning, overlap mellem vagtlag og falles morgenmade. Daglige tri-
ageringsmader, hvor centersygeplejersken deltager pa hverdage, og beboerkonferencer
er desuden understgttende ift. kontinuiteten og den helhedsorienterede indsats. Med-
arbejderne redeggr for et godt beboerkendskab, der sikrer, at de kan handle pa selv
sma afvigelser hos beboerne, som beboerne ikke altid selv kan give udtryk for. Medar-
bejderne redeggr for en fleksibel hverdag, idet beboernes dagsform er meget svingende
og omskiftelig, og medarbejderne udtrykker stor opmaerksomhed pa og hensyntagen til
beboernes selvbestemmelse i plejesituationer. Medarbejderne redeger for, hvordan be-
boerne mgdes med afsaet i principperne fra Personcentret omsorg med udgangspunkt i
”Blomsten”, som inddrages ved fx adfardsaendringer hos en beboer. Samarbejdet med
centersygeplejersken fremhasves som positivt af medarbejderne, og ved behov for sy-
gepleje i ydertimer og weekender beskriver medarbejdere et velfungerende samar-
bejde med akutteamets sygeplejersker.

Pleje og omsorg leveres med et rehabiliterende sigte, hvor medarbejderne oplyser, at
de arbejder rehabiliterende, men samtidig at de reflekterer og vurderer over, hvor me-
get de kompenserer for hjaelpen, sa beboernes ressourcer raekker til hele dagen. Ifglge
medarbejderne har nogle beboere behov for en rehabiliterende indsats for at bevare
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funktionsniveauet, mens andre profiterer af kompenserende pleje for at understgtte
deres mentale trivsel.

Medarbejderne redeggr relevant for fokus pa sundhedsfremme og forebyggelse, hvor de
er opmaerksomme pa fx beboernes hudpleje, adfaerdsaendringer og ernaringsindsatser.

Tilsynet observerer en hygiejnemaessig tilfredsstillende standard i de besggte boliger,
pa fellesarealer og vedrarende beboernes hjaelpemidler.

Til grund for scoren tillaegges den manglende udferelse af faglig indsats vedr. en bebo-
ers vagtmalinger betydning.

2.3.3 Hverdagsliv

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

Beboerne har mulighed for et alsidigt og individuelt tilrettelagt hverdagsliv, bade i for-
hold til pleje og omsorg, degnrytme og i forbindelse med aktiviteter. Beboerne udtryk-
ker generelt tilfredshed med udbuddet af aktiviteter. En beboer oplyser, at der afvikles
forskellige aktiviteter, men beboeren har ikke lyst til at deltage, og beboeren opholder
sig i stedet i feellesskabet eller i egen bolig, hvilket beboeren nyder, ligesom beboeren
finder stor glaede i at male. En anden beboer forteeller, at han nyder ga- og cykelture i
naeromradet.

Plejecentrets aktiviteter er organiserede ved tre aktivitetsmedarbejdere, som planlaeg-
ger forskellige aktiviteter som fx gymnastik, fredagsbar og biograf i faellesstuen. Derud-
over oplyser medarbejderne om en aktiv venneforening, som arrangerer arstidsbe-
stemte arrangementer, og at de er deltagende ved fx musikarrangementer og gudstje-
neste. Derudover tilbydes ga- og cykelture i naeromradet til de beboere, der har lyst til
dette. Medarbejderne sikrer beboerne individuelle aktiviteter, bl.a. ved levering af klip-
pekort, som oftest anvendes til en gatur i sansehaven, en snak om beboeres fotoalbum,
et spil eller holden i hand over en kop kaffe.

Beboerne er meget tilfredse med madens kvalitet og maltiderne, som beskrives som
hyggelige. To beboere oplyser, at de nyder stilheden og morgenmaden i egen bolig, men
at dagens gvrige maltider indtages i faelleskokkenet med medbeboere.

Ledelsen oplyser, at der er tre ernaeringsassistenter ansat, som tilbereder maden fra
bunden af i afdelingerne, hvor duften medvirker til at stimulere beboernes sanser.

Medarbejderne kan redeggre for, hvordan rammerne for det gode maltid sikres, sa be-
boerne oplever et roligt miljg, hvor den enkeltes beboers behov imadekommes ved op-
marksomhed pa skaermning eller behov for social kontakt og dialog. Medarbejderne
redegar for en praksis, hvor medarbejderne deltager under maltiderne samt observerer
beboernes ernaeringsindtag og evt. adfaerdsaendringer.

Tilsynet bemaerker ved rundgang pa plejecentret en medarbejder, der star op og giver
en beboer mad, mens medarbejderen gar til og fra beboeren under maltidet, og samti-
digt udferer andre opgaver. Dette er adresseret til ledelsen.

Tilsynet observerer overalt en god og rolig stemning samt et aktivt miljo pa faellesare-
alerne, hvor beboerne enten er i faerd med at indtage dagens frokost eller afventer
dagens frokost.
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2.3.4 Kommunikation og adfeerd

Score: 5

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

Beboerne giver udtryk for sade og omsorgsfulde medarbejdere, der respekterer gnsker
i relation til degnrytme og hverdagsliv.

Medarbejderne kan med flere eksempler redeggre for, hvad de laegger vaegt pa i forhold
til at sikre beboerne en individuel kommunikation, der er tilpasset beboerens behov.
Medarbejderne tilkendegiver, at vellykket kommunikation og den rette tilgang, er fun-
damentet for at lykkes med at hjalpe og stette beboerne, hvorfor de er meget op-
maerksomme pa eget kropssprog, stemmeleje og anvendelse af verbalt sprog, som mal-
rettes efter den enkelte beboers kognitive formaen.

Medarbejderne har fokus pa deres omgangstone, og de har tillid til at drafte brud pa
omgangstonen indbyrdes og med ledelsen, safremt det skulle blive aktuelt, hvilket
ifolge medarbejdere ikke har veeret tilfaldet.

Tilsynet observerer, at medarbejdernes kommunikation og adfaerd er respektfuld og
anerkendende, og at beboerne mgdes med individuelt tilpasset kommunikation.

2.3.5 Medarbejderkompetencer og udvikling

Score: 4

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

Ledelse og medarbejdere vurderer, at medarbejderne har de rette faglige kompetencer
til radighed i relation til malgruppen. Medarbejdergruppen er tvaerfagligt sammensat,
og den bestar af en centersygeplejerske, en ergoterapeut, tre ernaeringsassistenter og
SOSU-medarbejdere med en ligelig fordeling af hjaelpere og assistenter. Derudover har
plejecentret eget vikarkorps med en blanding af bade ufagleerte og faglaerte timeafla-
sere. Ledelsen oplyser, at flere kurser afventer i efteraret, ligesom medarbejderne har
gennemfart e-learning kursus vedr. ABC-demens. Derudover oplyser ledelsen, at under-
visning for hjaelpere og assistenter pagar lebende, hvor sygeplejersker forestar under-
visning og workshops. Derudover oplyser ledelsen, at indevaerende efterar bl.a. byder
pa et kompetencelgft for medarbejderne via et planlagt undervisningsforlgb i neuro-
padagogik samt et kursus i ”Naensom ngdvaerge”.

Medarbejderne fgler sig godt rustede til opgaverne, og de oplever mulighed for labende
faglig sparring og vidensdeling via de faglige triageringsmgder og beboerkonferencer,
som understgtter deres viden og faglige udvikling. Derudover redeger medarbejderne
for anvendelse af SD-drevet ved tvivlsspargsmal eller genopfriskning af instrukser.

Medarbejderne oplyser, at de ser frem til kommende kurser, hvor saerligt kurset om-
handlende neuropadagogik fremhaeves positivt. Ligeledes fremhaver medarbejderne
undervisningen i relation til ”livets afslutning” samt undervisning om sorg ved den lokale
praest. Faste madetider med demenssygeplejersken hver 14. dag og samarbejdet med
centerlaegen fremhaeves ligeledes som fagligt givende.

Medarbejderne tilkendegiver dog et gnske om undervisning vedr. reglerne om magtan-
vendelse, grundet usikkerhed om gransen mellem omsorgssvigt og omsorgspligt samt
manglende kendskab til magtanvendelsesreglerne, hvilket er videreformidlet til ledel-
sen.

Medarbejderne beskriver en hgj trivsel, som er kendetegnet ved abenhed og tillid til at
sige til og fra og at vaere fleksibel, nar en medarbejder har behov for at bytte en opgave
for fortsat at agere professionelt og omsorgsfuldt i samspillet med beboerne.
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Nyansatte medarbejdere introduceres til opgaver og forskellige beboerrelaterede til-
gange ved folgevagter med en medarbejder, mentorordning og via et fast introdukti-
onsprogram.

2.3.6 Arets tema: Livets afslutning

Ledelsen oplyser om en praksis, hvor beboerne og evt. pargrende ved indflytningssam-
talen spgrges ind til stillingtagen for genoplivning og evt. behandlingsniveau, og ligele-
des sparges der ind til gnsker og tanker i relation til livets afslutning. Derudover udle-
veres en pjece vedr. livets afslutning til beboere og pargrende.

Ledelse og medarbejdere oplyser, at de oplever varierende parathed ved beboere og
pargrende ift. at tage dialogen allerede ved indflytning. Medarbejderne afvikler arlige
kvalitetssamtaler, hvor der falges op pa evt. ansker for livets afslutning, og i avrigt
tages dialogen lgbende, eller nar tiden naermer sig naturligt.

Medarbejderne oplever sig fagligt rustede i forhold til at handtere og levere plejen til
beboere i den terminale fase, og de beskriver et taet samarbejde med centersygeple-
jersken og centerlaegen i beboerens sidste tid.

Tilsynet bemaerker ved gennemgang af dokumentationen, at der i et tilfalde er doku-
menteret gnsker for beboerens sidste tid, ligesom en beboer oplyser til tilsynsferende
at have droftet sine gnsker med medarbejderne.

2.4 Tilsynets bemaerkninger og anbefalinger

Tilsynet giver anledning til falgende bemaerkninger og anbefalinger i forhold til plejecentrets fremadret-
tede udvikling:

2.4.1 Bemaerkninger

Tilsynet har ingen bemaerkninger.

2.4.2 Anbefalinger

1. Tilsynet anbefaler, at medarbejderne i alle tilfaelde ajourfarer degnrytmeplaner med handlevejle-
dende beskrivelser af beboernes plejebehov, fordelt pa hele dggnet, herunder hjaelpen til bad samt
medarbejderens faglige tilgange.

2. Tilsynet anbefaler medarbejderne at opdatere generelle oplysninger, herunder beboernes livshisto-
rie samt de fire punkter mestring, motivation, vaner og ressourcer.

3. Tilsynet anbefaler medarbejderne at sikre opfelgning pa faglige indsatser hos en konkret beboer
omhandlende vaegtmaling.

4. Tilsynet anbefaler, at leder og medarbejdere drefter medarbejdertilstedevaerelse og praksis for
’det gode maltid”.

5. Tilsynet anbefaler leder at afdaekke medarbejdernes individuelle og samlede behov for undervisning
i relation til magtanvendelsesregler.
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3. Vurderingsskema

Nedenfor ses BDO’s vurderingsskala, som understgtter rapportering pa mal/indikatorniveau.

Vurdering

Vurderingsgrundlag

Score: 5

Score: 4

Score: 3

Score: 2

Score: 1

Indikatorerne er i meget hgj grad opfyldt

Der er ingen eller fa mindre vaesentlige mangler i opfyldelsen

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

Tilsynet har ingen anbefalinger

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 afhjalpes ved en mindre indsats
Indikatorerne er opfyldt i forhold til sterstedelen af beboerne

Sterstedelen af indikatorerne i temaet er opfyldt

Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Indikatorerne er i middel grad opfyldt

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

Indikatorerne er opfyldt i forhold til en del af beboerne

En del elementer i indikatorerne i temaet er opfyldt

Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Indikatorerne er i lav grad opfyldt

Der er flere og/eller vaesentlige mangler i opfyldelsen med betydning for bebo-
ernes sikkerhed eller autonomi, som vil kraeve en betydelig og malrettet ind-
sats for at kunne afhjalpes

Indikatorerne er opfyldt i forhold til fa af beboerne

Fa elementer i indikatorerne er opfyldt

Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Det samlede tilsynsresultat kan fglges op af kontakt til forvaltningen.

Indikatorerne er i meget lav grad opfyldt

Omfattende mangler i opfyldelsen, som vil kraeve en radikal indsats for at af-
hjeelpes

Indikatorer i temaet er opfyldt for fa eller ingen af beboerne

Der er fare for beboernes sikkerhed og autonomi i en sadan grad, at det er nad-
vendigt omgaende at gribe ind

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 aldreomradet omfatter tilsynene plejehjem, hjemmepleje samt tranings- og re-
habiliteringscentre. Pa det sociale omrade omfatter tilsynene bade handicap- og psykiatriomradet, herun-
der aktivitets- og samveerstilbud, beskaftigelsestilbud 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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