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TILSYN MED PLEJEBOLIGER

Et arligt uanmeldt tilsyn, der vurderer de faglige indsatser og om stedet lever op
til de generelle krav, med udgangspunkt i:

Sidste ars tilsyn
Beboeres/pargrendes udsagn
Ledelses og medarbejderes udsagn
Tilsynets observationer/kontrol
Geeldende love, herunder serviceloven og sundhedslov etc.
Lokale politiske forventninger:
o Kvalitetsstandarder
o Veerdighedspolitikker eller andre relevante politikker
o Konkret igangvaerende lokal faglig kvalitetssikring efter aftale.

Firmaet L Consulent er blevet tilkgbt til dette tilsyn.
Bestillerkommune er fortsat ansvarlig for de myndighedsmaessige forpligtelser.
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Rapport over tilsyn

GENEREL INFORMATION

Kontaktoplysninger

Plejecentret Solbakken,

Solbakkevej 1-3, 4200 Slagelse

Leder

Virksomhedsleder Sgren Schytt

Daglige lederstilling ubesat

Organisationsform

Kommunalt plejecenter. Visitation til plejebolig foregar via

Slagelse Kommune.

Malgruppe

Man kan blive visiteret til en zeldrebolig, hvis man er varigt fysisk
begraenset i nuvaerende bolig og har behov for en saerlig indretning,
som ikke kan laves i nuvaerende bolig.

Man kan blive visiteret til en bolig pa et plejecenter, hvis det fysiske
eller psykiske funktionsniveau er sd nedsat, at der er et omfattende
og varigt behov for pleje, stgtte og samveer.

Oplysninger om Pleje- og celdreboliger i Slagelse Kommune pé Slagelse Kommune hjemmeside

Antal pladser

Plejecenter Solbakken rummer 28 plejeboliger.

Dato for tilsyn

6. oktober 2021

Tilsynskonsulent

Seniorkonsulent Leif Christensen

Opbygning af tilsynsrapporten under de forskellige overskrifter /

temaer:

Tilsynsrapporten er opbygget ud fra relevante temaer med hovedoverskrifter.
Temaerne er opdelt i underafsnit for at systematisere oplysningerne, der er
fremkommet i forbindelse med tilsynsbesgg og sagsbehandling. Vurderingen er
udarbejdet pa baggrund af oplysninger i underafsnittene.

[2]

Firmaet L Consulent, Herluf Trollesvej 16, 4340 Tellose, CVR 39655675




DEN SAMLEDE VURDERING

Der er pa vegne af Slagelse Kommune foretaget kommunalt tilsyn ved plejecentret
Solbakken. Det er ud fra gennemgang af dokumentation, observationer og interviews
den samlede vurdering, at der leveres en tilfredsstillende og fleksibel pleje og omsorg.
Tilfredsheden med den praktiske hjzelp (iseer renggring) er dog begraenset.

Trods beboeres helbredsbegransninger opleves der skabt individuel meningsfuldhed,
tryghed og veerdighed. Grundet igangvaerende pandemi er tilsynsbesgget sket anmeldt
og med respekt for geeldende restriktioner.

Plejecentrets hjemmeside, Plejehjemsoversigten og velkomstpjece vurderes informativ
om vardimaessige tilgange og rammer for livskvalitet og trivsel.

Der afvikles systematiske indflytningsforlgb, hvor aftaler om samarbejdet med beboer
og pargrende defineres med fokus pa trivsel, vaner og gnsker til aktiviteter.

Det er Tilsynets vurdering, at indholdet i kommunens vardighedspolitik er i fokus.

Det er ud fra den beskrevne praksis og interviews Tilsynets vurdering, at beboere
systematisk sikres mulighed for medinddragelse og indflydelse. Indflydelse pa eget liv
vurderes ud fra, at beboeres valg og vurderede behov er centrale ved omsorg og pleje
samt ved tilbud om aktiviteter. Tilsynet vurderer, at der Igbende sker individuel og do-
kumenteret inddragelse af beboere og de pargrende. Pargrende bekraefter at beboeres
vilje, uanset hvordan dette udtrykkes om muligt respekteres.

Det er Tilsynets vurdering, at der sikres beboeren den ngdvendige retssikkerhed.

Der vurderes fokus pa beboerens trivsel. Beboere stgttes i at bevare og udvikle sociale
relationer. Der vurderes ved manglende sprog eller kognitive udfordringer opmaerksom-
hed pd at sikre beboeres mulighed for at kommunikere. De pargrende bekraefter
indtrykket af, at der i dagligdagen tilstraebes at sikre alle kontakt tilpasset den enkeltes
evher og behov:

Det er Tilsynets vurdering, at Plejecentrets praksis tager afsaet i relevante faglige me-
toder og praksis ved omsorg og pleje og rehabilitering ogsa til borgere med kognitive
funktionsevnenedsaettelser, psykisk sygdom og misbrug. De interviewede oplever, at
hjeelp, omsorg og pleje tilrettelaegges og ydes ud fra beboerens szerlige behov.
Beboersammenszaetningen praeges af beboere med vaesentlige kognitive og sammensat-
te udfordringer, primaert fra demens.

Den bzerende metodik i forhold til Sundhedsindsatsen vurderes baret af anvisninger fra
vejledninger i Sundhedsloven. Den paedagogiske indsats vurderes dokumenteret.

Det er Tilsynets vurdering, at der sikres tvaerfaglig tilgang til beboerne gennem en
tvaerfaglig medarbejdersammensaetning og inddragelse af faglige samarbejdspartnere.
Det er Tilsynets vurdering, at der ved plejecentret er opmaerksomhed p& sundheds-
faglige aspekter omkring kost og ernaering for beboerne, og at der er udviklet en god
praksis for afvikling af maltider, som stgtter op om vedligehold af praktiske og sociale
feerdigheder samt understgttelse af faellesskabet.

Handtering af magtanvendelser vurderes at finde sted pa betryggende vis.
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Det er Tilsynets vurdering at der er tilstedevaerelse af kompetent ledelse. Der vurderes
fokus pa tilstedevaerelse af relevante kompetencer, og behov for kompetenceudvikling.
Interviews med de pargrende angiver tilfredshed med kompetencer hos medarbejderne.

Der er i forhold til sundhedsindsatsen, den paedagogiske indsats og indsatsen for bebo-
erens retssikkerhed fundet ledelsesmaessige anvisninger i form af generelle og individu-
elle instrukser og anvisninger. Gennemgang af dokumentationen vurderes at give et
godt billede af indholdet i de sundhedsfaglige, de paedagogiske og de retssikkerheds-
maessige indsatser, samt indsatsen for trivsel og livskvalitet.

Der vurderes systematik i vurdering af behov for afledte indsatser for traening eller
vedligehold af faerdigheder. Ud fra oplysninger fra ledelse og medarbejdere, samt
interviews med pargrende til beboere med demens er det indtrykket, at der i daglig-
dagen forsgges at skabe meningsfuld aktivitet ogsa for beboeren med vaesentlige
kognitive udfordringer.

Det er Tilsynet vurdering, at de fysiske rammer er egnet til malgruppen.

Anbefalinger 2021 ud fra vurderinger af de enkelte temaer

Tema: Der anbefales aget opmcerksomhed p& om dokumenterede observationer i relation til
triagerede indsatser indeholder tilstrcekkelige data for den faglig opfelgning.

Opfelgning pa anbefalinger fra 2020

1. Det anbefales, at det systematiske arbejde med skabelse of livskvalitet og meningsfuldhed for de
kognitivt svageste g@res mere konkret for lceseren pd hjemmeside og plejehjemsoversigten.

2. Det anbefales for at kunne falge op ikke alene pé& fysisk, psykiske og sociale helbredsproblem-
stillinger, men ogsé pé trivsel og livskvalitet, at der som planlagt ved nytiltrédt centersygeplejerske
genoptages systematisk triagering samt de pdtcenkte sygeplejerskekonsultationer.

3. Det anbefales at sikre at al magtanvendelse i forbindelse med hygiejne uanset omfanget indberettes,
og at der udarbejdes lovpligtig socialpcedagogisk handleplan.

4. Det anbefales at fortscette den positive udvikling med dokumentation af forskellige indsatser,
anvisninger i forhold til dette samt den ngdvendige opfalgning.

5. Der anbefales udarbejdelse af overordnet beskrivelse af systematik for rehabilitering / trcening;
ligesom opfaelgning pé& disse indsatser kan blive tydeligere.

Det er Tilsynets vurdering, at det er tilstraebt at folge op pa samtlige anbefalinger fra
2020. Kun anbefaling nummer 4 bliver viderefgrt, dog omformuleret og ikke s3
omfattende. Se relevante temaer.

TEMA: VISITATION - INFORMATION

Opsamlet vurdering for tema:
Plejecentrets hjemmeside og plejehjemsoversigten vurderes informative om rammer og
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vaerdimeaessige tilgange og vurderes at give et generelt godt billede af indsatsen for de
kognitivt svagestes livskvalitet.

Ved indflytning sikres dialog gennem afvikling af strukturerede indflytningssamtaler.
Tilsynet finder registrering pa Plejehjemsoversigten jf. krav fra bekendtggrelse (BEK nr
1219 af 22/10/2018.

Visitation og afgsorelse

Samarbejde med visitationen til plejebolig beskrives af virksomhedsleder som godt.
Der er tidligere fra flere plejecentre efterlyst bedre muligheder for dialog ved tilbud om
plejebolig til konkrete borgere, hvor det ud fra faglige vurderinger er opfattelsen, at de
eller nuvaerende beboere i enheden ville kunne tilbydes starre livskvalitet gennem et
andet boligtilbud. Tilsynet erfarer, at den igangsatte nye visitationspraksis inddragende
virksomhedsledere ogsa her opleves at tilgodese dette i hgjere grad.

Internt visiteres til de sygeplejemaessige ydelser og indsatser planlzegges i dialog med
beboere og pargrende ved nedennaevnte indflytningssamtaler. Opfglgning pa aftaler
sker mellem beboere, pargrende, (center)sygeplejersker og kontaktpersonen.

Information, hjemmeside og aftaler ved indflytning

P& Slagelse Kommunes hjemmeside fremgar plejecentret beskrevet. Her findes bade
relevante praktiske oplysninger samt oplysninger om vaerdimaessige tilgange, der kan
give kommende beboere et billede af muligheder for livskvalitet p@ plejecentret. F.eks.
ses der et uddybet veerdisaet, der kan give indikationer om praksis for arbejde med
f.eks. livskvalitet. Disse informationer er nu suppleret med et afsnit om faelles forhold i
plejecentrene. Tilsynet vurderer nu, at det er gjort tydeligere, hvordan denne praksis
sikrer specielt de kognitivt svage beboere livskvalitet og meningsfuldhed. Derfor bort-
falder anbefaling fra sidste tilsyn.

I forbindelse med indflytning modtager beboeren fortsat informationsmappe, som
indeholder et bredt spekter af anvendelige praktiske informationer.

Pargrende bekraefter at veere godt modtaget og at have adgang til vigtig information.
Alle nye beboere tilbydes en systematisk indflytningssamtale. Ved indflytningssamtalen
deltager kontaktperson, social-og sundhedsassistent og centersygeplejerske. Her laves
praktiske aftaler for opholdet og eventuelle behov for helbredsmaessig opfalgning. Her
introduceres ogsa arbejdet med livshistorien og mulige indsatser for trivsel og
deltagelse i aktiviteter drgftes.

Der planlaagges opfglgning pa det aftalte efter en maned og hvert ar herefter, et
initiativ der vurderes positivt fra Tilsynet. Indsatser for at sikre livskvalitet og
meningsfuldhed er beskrevet i et senere tema.

Plejehjemsoversigten

Tilsynet har i forbindelse med besgget kontrolleret, hvad der er registret pa Plejehjems-
oversigten. Plejecentret findes registreret her.

TEMA: POLITIKKER, KVALITETSSTANDARDER
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Opsamlet vurdering for tema:

Det er Tilsynets vurdering, at der er fokus pa og arbejdet med veerdier, sa nye beboere
gennem dialog og skriftlig information har mulighed for forventninger til livet pa pleje-
centret. Det er ligeledes Tilsynets vurdering, at indholdet i kommunens vaerdighedspoli-
tik er i fokus. Der foreligger en samlet kvalitetsstandard for omradet.

Overordnede politikker og eventuelle scerlige lokale veerdimeessige
tilgange

Slagelse Kommunes vaerdigrundlag “Modig, Tydelig, Kompetent og med Glaede” angives
kendt af ledelse og medarbejdere som et overordnet vaerdigrundlag pa Plejecentret.
Arbejdet med veerdigrundlag fremgar yderligere af folgende dokumenter:

e "VARDIGSHEDSPOLITIK FOR ALDREPLEJEN I SLAGELSE KOMMUNE"; vedtaget
den 17. december 2018

e 3. september 2019 vedtog forebyggelse- og seniorudvalget tilfgjelse til
veerdighedspolitikken om bekaempelse af ensomhed

Indholdet i vaerdighedspolitikken vurderes ud fra interviews kendt af ledelse og i nogen
grad af medarbejderne. Der er internt i en lille gruppe startet et arbejde med at kon-
kretisere indholdet i vaerdighedspolitikken og pa sigt involvere alle. Lokalt og pa
hjemmeside forefindes et uddybet vaerdisaet som fremgar nedenfor.

V/RDIS AT PA PLEJECENTER SOLBAKKEN

JUM J017

Vardi Hvordan bliver vardierne til virkelighed?

Vi tager u._-lgangt;’ unkt i det enkelte = Vitager hensyn tit ag har respext for hinandens interessecmrdder og Lmgger stor vaegt pb at kende og forstd
"det hele mennesks”

menneskes behov, livssituation og
selvbestemmelsesret

Vi forstdr og arbe|der med badde sundhedsfaglige, folelsasmaessige og soclale aspekter af beboernes liv og
dagligdag
Der er plads

til forskellige vaner og kulturer
fortallinger” og "stjernes

Beboerne er med til at bestemme over dagl

Vibruges "l inder” til at vise og foctaelle, wem vi er, og twad der giver glade

igdagen og -.‘»agl\g._ia_)m s rutiner, og det respekteres, at boligen er
borgerens eget hijem

Vianerkender familiernes vaerdi og Viinddrager familien

c » De vides indflytningssamtaler mellem persanale. b v o9 familie
hpf|"dn1n8 for det E,_—),_—{p liv Der atholdes indflytningssamtaler mellem personale, beboer og familie

» Dor lmgges vaegt pd lobende dialog og opfelgende kontakt mellem personale og familierne tilbeboerne
* Visamarbejder med familierne om at skabe rammer for beboerne, der slkrer og hajner deres trivsel
* Personalet er synligt og lytter til beboernes og familiernes ansker og input

Vihar rammerne, som bevarer og * Vitaler med og lytter til hinanden
. < o | dagligdagen er vi opmarksomme pa rutiner og det genkendel ige
udvikler trivsel l‘.lE,‘l'-'f.k‘.'ah'Pfan tryg | dagligdagen er vi opmaerksomme pd rutiner og det genkendelige

» Vi omgés hinanden med respekt
hverdag

Vihilser altid pa hinanden

* Vier anerkendende, dbne og @rlige

* Vier kompetent og fagligt dygtigt personale

» Der er god kommunikation degnet rundt. 54 f.eks. medarbejdeme om aftenen ogsd ved, hvad der er sket om
dagen

Beboeme deltages | dagligdagens goremad! og i lwerdagens sma apgaver feks. bagreng, madlavning indkeb og
borddaekning
» Pecsonalet understottes og guider beboeme. ud fra enrehablliterende tiigang

Vi har sammen en aktiv hverdag med
mulighed for spontanitet

* Vihylder faliesskabet og relationeme
* Vimodvirker ensombed, kedsomhed og hjaslpeleshed
» Dagligdagen er praeget af aktiviteter som udeliv og frisk luft. motion, arrangementer med bamehave, ture ud

af huset koacerter, cykelture, busture, gymnastik, foredrag og madlavning

Vazrdierne bliver til virkelighed gennem handlinger. Handlinger, som bade personale, beboere og familier medvirker til. pﬂ\-
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Det er Tilsynets vurdering, at dette arbejde med vaerdigrundlag er et godt initiativ og i
trad med hensigten med Slagelse Kommunes veaerdighedspolitik.

Kvalitetsstandarder

P& Slagelse Kommunes hjemmeside findes opdateret kvalitetsstandard. Det er Tilsynets
vurdering, at indholdet i denne samlede kvalitetsstandard er daekkende for lovmaessige
krav til disse. Kvalitetsstandarderne vurderes kendt af leder og medarbejdere.

Kvalitetsstandard
Kvalitetsstandard for personlig og praktisk hjaelp samt madservice, 2021

rehabiliteringsforlgb, aflastning, traening og sygedagpenge.
Godkendt den 2. marts 2021 i Forebyggelse- og Seniorudvalget.

TEMA: SELVBESTEMMELSE, RETSSIKKERHED HERUNDER SIKRING AF VARDIG
D@D

Opsamlet vurdering for tema:

Uddrag of Slagelse kommunes vcerdighedspolitik

- De celdre oplever livskvalitet og selvbestemmelse i hverdagen.

- Der skabes mulighed for, at de celdre selv bestemmer i eget liv pd den enkeltes preemisser, i form af ensker, vaner og behov.

- Den enkelte borgers egen idé om trivsel i tilvcerelsen er omdrejningspunktet. Medarbejderne tager udgangspunkt i den enkeltes ansker,
héb og dremme i et ligeveerdigt samarbejde.

Bade borgerne og deres pdrgrende oplever en veerdig ded. Medarbejderne understatter at fremme en tidlig afklaring og forventnings-
afstemning af den enkelte borgers gnsker i forbindelse med afslutning pd livet. Der skabes en respektfuld og personlig afslutning. Der er
altid mennesker omkring den dgende - kendte medarbejdere og pdrgrende hvor det er muligt - hvad enten det handler om at give pleje,
holde i hénden eller tale med den dgende for derved at skabe tryghed. Medarbejderne er trcenet i at tale om emner, der kan vcere svcere,
men som er vigtige for den dgende og de pdrarende.

Det er ud fra den beskrevne praksis og interviews Tilsynets vurdering, at beboere
systematisk sikres mulighed for medinddragelse og indflydelse. Indflydelse pa eget liv
vurderes ud fra, at beboeres valg og vurderede behov er centrale ved omsorg og pleje
samt ved tilbud om aktiviteter. Tilsynet vurderer, at der lgbende sker individuel og do-
kumenteret inddragelse af beboere og de pargrende. Pargrende bekraefter at beboeres
vilje, uanset hvordan dette udtrykkes om muligt respekteres.

Det er Tilsynets vurdering, at der sikres beboeren den ngdvendige retssikkerhed.

Selvbestemmelse/Inddragelse

Beboere

Det er Tilsynets vurdering, at inddragelse af borgers gnsker til plejebolig i mange til-
feelde allerede sker i visitationsprocessen.

Det er Tilsynets vurdering, at der i dagligdagen sker en individuel og dokumenteret
inddragelse, inkluderende dagligdagens begivenheder. Inddragelsen ses dokumenteret i
individuelle beboerjournaler, som Tilsynet fgr tilsynsbesgget har gennemgaet.
Understgttende for dette er sikring af individuelle kontaktpersoner og Igbende informa-
tion af beboere og pargrende om evt. skift af kontaktperson. En god praksis for inddra-
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gelse bekraeftes desuden generelt af de interviewede pargrende.

Inddragelsen sker ogsa gennem de systematiske indflytningssamtaler og den Igbende
opfglgning pa disse. Dialogen her vurderes at sikre inddragelse og selvbestemmelse ved
tilrettelaeggelsen af aktiviteter / dagligdag. Indflytningssamtale og inddragelse bekraef-
tes ved interviews af pargrende.

Ved plejecentret Solbakken har det stadig ikke vaeret muligt at etablere et bruger- og
pargrenderad. Der planleegges igen indkaldt for at forsgge at etablere dette. Samtidigt
overvejes det for at sikre beboer- og pargrende indflydelse at afholde beboer-/ pargren-
demgder med en &ben tilgang. Tilsynet vurderer, at dette initiativ i lighed med bruger-
og pargrenderadet ogsa understgtter en dialog med beboere og de pargrende.
Kontakten og dialog til pargrende og beboere sikres desuden yderligere gennem den
dialog som naturligt sker i dagligdagen og i forbindelse med arrangementer og individu-
elle besgg fra pargrende. Hvis dialogen af forskellige &rsager udfordres, angiver daglig
leder at understgtte samspillet med de pargrende,

Samspillet med og inddragelsen af parerende

Kontakten og dialog til pargrende og beboere sikres normalt gennem den dialog som nu
i stigende grad igen sker i dagligdagen og i forbindelse med arrangementer og ved be-
sgqg fra pargrende. Dette har veeret udfordret under Coronaepidemi. En god praksis for
inddragelse bekraeftes af de interviewede.

Under igangvaerende epidemi angives der at have vaeret gget fokus inddragelse af pa-
rgrende. Centersygeplejersker og medarbejdere angiver at have udvist gget fleksibilitet
i denne dialog; alle forespgrgsler er blevet besvaret og ved behov for dette er de
pargrende kontaktet.

Dialogen angives under epidemien at hvile pd Igbende henvendelse fra pargrende om
tilbagemeldinger og trivsel etc. Den konsekvente brug af kontaktpersoner vurderes at
understgtte dette. Medarbejderne angiver kun i mindre omfang at have understgttet
digitale Igsninger, sa visuel kontakt kunne muligggres. Kontakt er dog suppleret gen-
nem anvendelse af billedmateriale fra dagligdagen fra centrets IPads.

Generelle orienteringer, specielt under Corona restriktioner angives sendt ud via mails.

Retssikkerhed

Klare aftaler for inddragelse af parerende

I forbindelse med gennemgang af 3 stikprgver blandt beboerjournaler er der konstate-
ret en konsekvent dokumentation af habilitet og ved inhabilitet ses aftaler for inddra-
gelse af neermeste pargrende, jf. nedenstdende vejledning.

Citat fra Vejledning om patienters/beboeres retsstilling pé& plejehjem og i plejeboliger, VEJ nr 10409 of
20/12/2007

5.3 Dokumentation

Det skal journalfgres i patientjournalen/de sygeplejefaglige optegnelser, om en beboer vurderes til at
veere varigt inhabil og hvem, der anses for beboerens ncermeste parerende. Det skal ligeledes fremgg,
hvilken fremgangsmdde med hensyn til kontakt, sundhedspersonalet har aftalt med ncermeste pérerende
i forbindelse med information og indhentelse af samtykke.
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Interviews af 2 pargrende bekraefter generelt en god praksis for inddragelse af
naermeste pargrende.

Samtykke til videregivelse af personfelsomme oplysninger og informeret samtykke

Tilsynet har gennemgaet 3 journaler for dokumentation af sikring af beboerens / den
pargrendes accept af videregivelse af personfglsomme oplysninger f.eks. ved med-
arbejderes henvendelse til beboerens lzege.

Tilsynet har desuden kontrolleret dokumentation af det informerede samtykke fra
beboer eller pargrende, nar medarbejderen fra leegen modtager sendringer i en
behandling og beboeren ikke selv har deltaget i denne dialog.

Centersygeplejersker bekraefter, at der i gennem systematik i journalsystemet sikres,
at samtykke er indhentet. Der er fundet eksempler pa dette i de gennemgaede journa-
ler. Interviews med de pargrende bekreefter at inddragelse i praksis finder sted.

Samarbejdet med veerge

Tilsynet har kontrolleret dokumentationsgraden af aftaler med vaerger ved personlige
og gkonomiske vaergemal. Tilsynet har faet forevist de generelle retningslinjer for om-
radet. Der er blandt de gennemgdede journaler ikke fundet beboere med veergemal,
men praksis ved konkret vaergemal er drgftet og fundet tilfredsstillende.

Héandtering af beboermidler

I forhold til medarbejdernes meget afgraensede handtering af beboermidler er der
tidligere fremvist klare retningslinjer for dette; retningslinjer, som alle parter bekraefter
kendskab til.

Interviews med de pargrende bekraefter tilfredshed og at praksis svarer til det anviste.

En veerdig ded

Interviews med sygeplejersker tyder pa, at der er fokus pa at kunne bista beboer og
familie i denne meget svaere sidste fase af livet.

De beskriver, at hjeelpen til den dgende beboer og dennes netvaerk individuelt forsgges
tilpasset den enkelte beboers behov samt gnsker til proces og til inddragelse af familie
og netvaerk. Det er en fleksibel praksis for at pargrende kan overnatte og forplejning.
For beboere og pargrende, der gnsker dette, gores der undertiden brug af dele af den
saerlige tryghedskasse i samspil med beboerens egen laeege

Supplerende ad hoc indsatser:

« Til sikring af at beboere ikke skal dg alene; anvendelse af pargrende, medarbej-
dere, eller vagekoner

e Tilstraebt respekt for udarbejdejdet af livs- / behandlingstestamente

o Det drgftes afhaengig af helbredsforhold om det er relevant med indg3else af
aftale med egen laege vedrgrende livsforlaengende behandling.

TEMA: TRIVSEL OG RELATIONER

Opsamlet vurdering for tema:

Uddrag of Slagelse kommunes vcerdighedspolitik
En vigtig del of livskvaliteten som celdre er for mange at veere en del af sociale feellesskaber.
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Medarbejdere taler &bent med borgere om ensomhed. De borgere, som gnsker det, hjcelpes til at kunne deltage i sociale fcellesskaber.
Dette sker bl.a. ved samarbejde mellem medarbejdere, pérarende, frivillige samt brugere p& akfivitetscentre. Plejecentre danner rammer
for sociale feellesskaber, for sével beboere pé plejecentre, som borgere i egen bolig hjemme.

Der vurderes fokus pa beboerens trivsel. Beboere stgttes i at bevare og udvikle sociale
relationer. Der vurderes ved manglende sprog eller kognitive udfordringer opmaerksom-
hed pa at sikre beboeres mulighed for at kommunikere. De pargrende bekreefter
indtrykket af, at der i dagligdagen tilstraebes at sikre alle kontakt tilpasset den enkeltes
evner og behov.

Livskvalitet

Det er Tilsynets vurdering, at sikres en indsats for beboerens trivsel, at beboerens
personlige integritet bliver respekteret og at beboere bliver understgttet i at bevare og
udvikle deres sociale relationer og tilknytning til det omgivende samfund. Det sikres
gennem det tvaerfaglige samspil mellem daglig leder, plejemedarbejdere samt den
aktivitetsansvarlige koordinator og psedagog.

Systematikken gennem de Igbende dialoger med afseet i indflytningssamtalen, opfglg-
ningen pa disse og arbejdet med livshistorien danner rammen om, at der tilstraebes
plads til livskvalitets og individuel meningsfuldhed.

Den hjzelp og de initiativer, der tages / tages initiativ til vurderes at forbedre mulighe-
der for livsudfoldelse gennem naerhed og tilbud om samvaer og aktivitet.

Desuden angives der fra sygeplejersker og medarbejdere fokus pa@ andre problemer,
f.eks. ensomhed, isolation og om beboerens nedsatte funktionsevne kan begraense
mulighed for social kontakt.

Der vurderes supplerende en konkret fagligt begrundet, malrettet praksis for vedlige-
hold af den fysiske funktionsevne, som i forhold til sidste ar stdr bedre dokumenteret.
Ovenstdende generelle praksis vurderes generelt understgttet af udsagn fra de parg-
rende.

Tilsynet vurderer, plejecentret har praeciseret forventninger til denne praksis gennem
individuelle, opdaterede anvisninger, som er lettilgeengelige for medarbejdere naermest
beboeren i form af besggsplaner.

Opmarksomhed péa verdig fremtraeden

Tilsynet har ved besgget spurgt ind til plejecentrets understgttelse af iseer kognitivt
svage beboeres muligheder for vaerdig fremtraeden gennem f.eks. rent tgj, tandpleje,
negle, har og krops lugt (bleer). Ved kognitivt svage beboere, der undertiden veaegrer
sig ved personlig hygiejne, angives det, at man sammen drgfter udfordringen ved
ugentlig triage, sparring og daglig planlaegning. En af de pargrende savner dog mere
opmaerksomhed pa rene negle.

De medarbejdere, der har succes med denne indsats hos konkrete beboere viser andre,
hvordan det lykkes. I andre tilfeelde traekker man sig tilbage for senere at vende tilbage
for at skabe en ny situation. Ved blivende udfordringer inddrages naermeste pargrende
af primaert kontaktperson. Demenskonsulent inddrages ad hoc. Ved stgrre udfordringer
indgar ogsa sygeplejersker og virksomhedsleder i dialogen evt. ved seerligt mgde.
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I forhold til tandpleje gares brug af e-leeringsprogram om tandpleje og aldretandplejen
inddrages.

Kommunikation

Der vurderes opmaerksomhed pa at sikre den enkelte beboers mulighed for at kommu-
nikere eller have dialog, hvor der mangler sprog eller der er kognitive udfordringer.
Tilsynet vurderer, at det tilstraebes at sikre ligevaerdig og Igbende kommunikation med
beboere, der har problemer med at udtrykke sig, forsta og opfatte. Dette er bekreeftet
ved interviews af de pargrende.

Tilsynet har generelt fundet dokumentation af saerlige behov for understgttelse af
kommunikation i beskrivelse af helbredstilstande sammen med individuelle anvisninger
til denne indsats til medarbejderne. Dette er fremvist dokumenteret i besggsplaner.
Udfordringer i forhold til kommunikation fglges nu op ved Triagemgder (se senere)
Tilsynet vurderer at samspillet mellem plejemedarbejdere, aktivitetsansvarlig
koordinator, paedagog og de frivillige vurderes at understgtte et bredt fokus.
Interviews med beboer og de pargrende bekraefter, at kommunikation pa plejecentret
foregdr i en ordentlig og sober tone. En af de pargrende har dog fra en medarbejder
oplevet ikke acceptabel tone og angiver, at have veeret i dialog med plejecentret om
dette. Ligeledes gnsker en pargrende, at medarbejderne i hgjere grad hilser pa
besggende.

Ved dette ars tilsyn er der desuden spurgt ind til indsatsen for beboere med nedsat
hgrelse og syn, herunder brug af briller og hgreapparater. Gennemgang af besggs-
planer og fremvisning af besggsplaner vidner at der er fokus pa disse indsatser.
Sygeplejersker og gvrige medarbejdere angiver opmaerksomhed p& kognitivt svage
beboeres behov for verbal eller non verbal kommunikation, som f.eks. giver sig til
udtryk i én til én aktiviteter og ved maltider understgttet af medarbejdere. Det er
Tilsynets indtryk, som bekreeftes af de pargrende, at der i dagligdagen arbejdes pa
at sikre alle kontakt og kommunikation tilpasset den enkeltes evner og behov.

Relationer og netveerk

Ud fra interviews af de forskellige parter og gennemgang af dokumentation er det
vurderingen, at der i dagligdagen arbejdes med beboernes evne til at vedligeholde og
udvikle evner til at skabe og indgd i relationer og netvaerk. Denne indsats har vaeret
udfordret under den igangveerende pandemi, men der angives nu en &ben adgang til
plejecentret.

Der er i forbindelse med besgget fundet dokumentation med fokus pa indsatsen for
bevarelse af evne til at vedligeholde relationer i vurderinger af helbredstilstande, i
generelle oplysninger og i besggsplaner.

Dette understgttes af bredden af aktiviteter, arbejdet med livshistorien og den
systematiserede indsats i samspil med aktivitetsansvarlig og padagog. Igennem dette
skabes gget fokus pa beboeres livskvalitet ogsa i forhold til daglig, meningsfuld
menneskelig kontakt.

Maltider bruges (se senere) til at vedligeholde evnen til at skabe relationer og
vedligeholde disse.

Ud fra interviews med ledelse og medarbejdere vurderes fleksibilitet i samarbejdet med
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pargrende og netvaerk, samt opmaerksomhed pa, at beboere ikke isoleres og eller bliver
ensomme. Det er Tilsynets vurdering, at der relevant falges op pa saerlige hensyn i
forhold til behov for vedligehold af evne til relations dannelse.

TEMA: MALGRUPPER OG METODER
Opsamlet vurdering for tema:

Uddrag of Slagelse kommunes vcerdighedspolitik

Medarbejderne ger sig umage med at opfange de signaler, som beboerne/ borgerne direkte eller indirekte sender. Det tvcerfaglige
samarbejde, bé&de internt i kommunen og i relationen til eksterne, er kvalificeret. Det kan mdles, at det er til gavn for den enkelte borger.
Méltiderne er det naturlige sociale samlingspunkt pé& plejecentre. Maden filpasses efter den enkelte beboers gnsker og behov. Der er fokus
pd kvalitet og gkologi.

Det er Tilsynets vurdering, at Plejecentrets praksis tager afsaet i relevante faglige me-
toder og praksis ved omsorg og pleje og rehabilitering ogsa til borgere med kognitive
funktionsevnenedsaettelser, psykisk sygdom og misbrug. De interviewede oplever, at
hjeelp, omsorg og pleje tilrettelaegges og ydes ud fra beboerens saerlige behov.
Beboersammensaetningen praeges af beboere med vaesentlige kognitive og sammensat-
te udfordringer, primaert fra demens.

Den baerende metodik i forhold til Sundhedsindsatsen vurderes baret af anvisninger fra
vejledninger i Sundhedsloven. Den paedagogiske indsats vurderes dokumenteret.

Det er Tilsynets vurdering, at der sikres tvaerfaglig tilgang til beboerne gennem en
tvaerfaglig medarbejdersammensaetning og inddragelse af faglige samarbejdspartnere.
Det er Tilsynets vurdering, at der ved plejecentret er opmaerksomhed pa sundheds-
faglige aspekter omkring kost og ernzering for beboerne, og at der er udviklet en god
praksis for afvikling af maltider, som stgtter op om vedligehold af praktiske og sociale
faerdigheder samt understgttelse af faellesskabet.

Handtering af magtanvendelser vurderes at finde sted pa betryggende vis.

Beboergruppen

Beboersammensaetningen beskrives i store traek som svarende til sammensaetnin-
gen ved sidste ars tilsyn. Til den ene etages boliger, der tidligere var malrettet
borgere med vaesentlige kognitive udfordringer, visiteres nu beboere fra den brede
gruppe af borgere visiteret til plejebolig.

Der angives desuden en oplevelse af en del beboere udfordres af demens i svaerere
grad og at beboere oftere udfordres af sammensatte og komplekse problemstillinger
som f.eks. psykiske og neurologiske sygdomme.

Metoder, faglige tilgange, systematik og faglige begrundelser
Gennemgang af dokumentationen bekraefter, at der i feltet helbredstilstande, i gene-
relle oplysninger og i besggsplaner, foruden fokus pa fysiske sygdomme ogsa er fokus
pa kognitiv funktionsevnenedsaettelse (herunder demens), psykisk sygdom eller
misbrug.
I forhold til den paedagogiske indsats vurderes der i praksis fokus gennem flere
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relevante tiltag. Den paedagogiske indsats understgttes i dokumentationen gennem
anvist padagogik i vurderede helbredstilstande, i socialpaedagogiske planer og i be-
sggsplaner. Sidstnaevnte er forevist tilsynet. Indsatsen understgttes ogsa af arbejdet
med livshistorien.

De interviewede pargrende oplever, at hjeelp, omsorg og pleje tilrettelaagges og ydes
ud fra borgerens szerlige behov. Det er ogsa ud fra interviews indtrykket, at inddragelse
af viden og erfaringer fra de naermeste pargrende sker i det omfang, borgeren er ind-
forstaet med det. Interviews med de pargrende tyder p&, at det generelt er klart, hvem
der er kontaktperson, hvilket vurderes befordrende for dialogen med isser pargrende.
Det vurderes, at arbejdet med Triagering understgtter, at aendringer i borgerens fysiske
og psykiske funktionsevne opspores tidligt, sa der kan ivaerkseettes opfglgning.

Der findes kvalitetsstandarder for ydelser til beboere pa plejecentre.

Den baerende metodik i forhold til Sundhedsindsatsen vurderes fortsat baret af anvis-
ninger fra vejledninger i Sundhedsloven. I forhold til dette genfindes der i det nye
journalsystem systematik med afsezet i denne lovgivning.

Den rehabiliterende indsats vurderes desuden i fokus, hvilket beskrives nedenfor.

Den udviklede systematik og bredden i den interne tveerfaglighed vurderes supplerende
at sikre at fysisk, psykisk og social rehabilitering er i fokus. Der vurderes et taet og
konstruktivt praktisk tveaerfagligt samarbejde mellem (center)sygeplejersker,
koordinator, paedagog og gvrige plejemedarbejderne.

Der foreligger tydelige beskrivelser af ansvar og pligter for alle medarbejdergrupper.
Rent praktisk fornemmes og bekraeftes der en opsggende indsats fra kontaktpersoner
med det mal at inddrage alle beboere i for dem meningsfulde aktiviteter samt under-
stgttelse af vedligehold af funktioner.

Scerligt i forhold til triagering

Parallelt med ovenstdende sker der nu igen Igbende triagering med fokus pa udvalgte
individuelle indsatser ud fra tilbbagemeldinger fra hele plejegruppen. Der triageres i
journalsystemet Cura, hvor der samtidig tages stilling til om observationen skal tria-
geres rgd, gul eller grgn. Ugentlig triagemgde med medarbejdergruppen i alle 3
afdelinger er nu genoptaget, herunder i forhold til understgttelse af sociale og psykiske
udfordringer. Systemets saerlige fokus er tidlig opsporing og begyndende sygdom
(TOBS). Systematisering af denne Igbende vurdering sker med fokus pa 7 vaesentlige
omrader. Omraderne er: Fysiske klager, psykisk-socialt, tryksarspakken, medicinind-
gift, hverdagsaktiviteter, hjemmet og spise drikke.

Udsagn fra interviews og til dels gennemgang af 3 journaler tyder pd, at der ved
triagering er et bredt fokus pd ikke alene udfordringer i det fysiske helbred, men i hgj
grad ogsa pa sociale og psykiske udfordringer, hvilket vurderes at give mening i lyset af
beboergruppens sammensastning.

Samspillet med det Akutte Team angives at understgtte de faglige processer.

Den samlede forventning fra ledelse til Triagering og de naevnte konsultationer er:

e Tydeligere faglig retning

e Fokus pé8 individuelle saerlig udfordringer

e Kompetencevedligehold hos den samlede medarbejdergruppe understgttet af lokale
sygeplejersker.
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e Metode for refleksion og fastholdelse af ansvarlighed hos alle i forhold til ansvaret for den
lgbende opfolgning i dokumentationen, hvilket er bekraeftet ved Tilsynets gennemgang.

Tveerfaglighed

Plejecentret Solbakken har tilknyttede faste sygeplejersker. Sygeplejerskerne har det
overordnede ansvar i forhold til, at beboernes helbredsmaessige behov sikres. Sygeple-
jerskerne medvirker sammen med gruppen af social- og sundhedsassistenter til at sikre
Sundhedslovenes definerede systematik. Som noget positivt og nyt er er nu tilknyttet
plejecenterlaege, en ordning der angives nyetableret.

Der vurderes internt i plejecentret et tvaerfagligt samspil mellem koordinator, sygeple-
jersker, gvrige sundhedsmedarbejdere og paadagog. Samspillet sikrer bredt fokus pa
indsatser for beboerens helbred og for livskvalitet, vaerdighed og trivsel.
Centersygeplejersken har det overordnede ansvar i forhold til, at beboernes helbreds-
maessige behov sikres. P3a plejecentret Solbakken sikres dette blandt andet gennem en
velkendt praksis i forhold til delegering af sundhedsfaglige opgaver, hvilket bekrzaeftes
ved interview af medarbejdere.

Der angives jaevnlige muligheder for faglig sparring med samarbejdspartnere, inklusive
kommunelaege med henblik p& undervisning, samt oplaering af det social- og sundheds-
faglige personale.

I forhold til, at stgtte op omkring beboernes szerlige helbredsmaessige problemstillin-
ger, beskrives der samarbejde med flere eksterne specialistfunktioner. Der tilkendegi-
ves samarbejde med demenskonsulent, distriktspsykiatri og diverse centrale sygeple-
jersker med specialviden inklusive det akutte team. Samarbejdet beskrives velfunge-
rende med individuel sparring i forhold til beboeres szerlige problemstillinger.

Der forventes det samme samspil med det nye ernaeringsteam.

Samspillet om bevilling af hjeelpemidler til beboerne beskrives ligeledes som tilfreds-
stillende, hvilket bekraeftes i interviews med pargrende.

Det er Tilsynets vurdering, at beboernes szerlige tveerfaglige helbredsmaessige behov
varetages pa betryggende vis.

Sammenheng i indsatser

Fra Hjemmeplejen og Hjemmesygeplejen ses i stigende grad forbedrede beskrivelser af
behov og dermed en bedre overdragelse, sd der kan sikres kontinuitet for beboeren.
Relevante indsatser opleves i stigende grad beskrevet, sd det ikke opleves at skulle
starte forfra.

I forhold til oplevelser af overgange mellem sygehuse og plejecenter er tilbagemeldin-
gen fra sygeplejerskerne, at samarbejdet/overgangene ofte er udfordret, men der
opleves en god dialog. Udfordringer indberettes som tvaersektorielle Utilsigtede
Haendelser (UTH).

Mad og erncering

Ernaering og kost

Der tilbydes indsats og opfglgning pa seerlige ernaeringsbehov med understgttelse af
seerlig ernaeringsvejledning fra eget kgkken.

Ved Tilsynets gennemgang af borgerjournaler, fremgar tydelig opmaerksomhed pa de
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sundhedsfaglige problemstillinger ved kost og ernaering. Beboernes ses konsekvent er-
naeringsvurderet og ved behov tilbudt saerlig ernaeringsindsats. Ved afvigelser fra nor-
malveaerdier tilbydes og ivaerkseettes individuelle tiltag, med Igbende opfglgning.

Det er Tilsynets vurdering, at der er god opmaerksomhed pa de sundhedsfaglige aspek-
ter for kost og ernaering, herunder pa dokumentationen af indsatser.

Der er i Slagelse oprettet saerligt ernaeringsteam til understgttelse af indsatsen.
Medarbejdere har tidligere gennemgaet ernaeringskursus, og bl.a. faet gget viden om
dysphagi (synkebesvaer). Der er nu tilbudt opfglgning pa dette kursus.

Afvikling af maltider

Det er indtrykket, at der tilstraebes at sikre, at alle far en god maltidsoplevelse. Maltider
indtages i spisestuerne i de enkelte afdelinger eller om muligt i for beboeren menings-
fulde, mindre grupper. Understgttelse med medarbejderdeltagelse ved maltider sker
malrettet efter faglig vurdering.

Det varme maltid leveres ude fra. Tilsynets indtryk fra interviews med de pargrende
vidner om tilfredshed med maden.

I forhold til de 2 gvrige maltider og mellemmaltider bekraeftes det, at der forsgges at
give beboerne gode sanseoplevelser ved flere gange om ugen at lave hel eller delvis
fremstilling af lune retter eller bages brgd etc.

Kgkkenernes faciliteter rummer gode muligheder for sikring af sanseoplevelser ved
maltider. Den fysiske indretning af spisearealer vurderes at understgtte muligheder for
neerhed og faellesskab.

Der er ud fra interviews og observationer under besgget fokus pa indsatser for rehabili-
tering, og at beboere inddrages efter evne ved borddaekning, anretning eller ved enkle
kekkenprocedurer. Det er positivt, at der normalt ved servering af maltidet sikres, at
beboeren enten selv kan tage fra fade, og/eller at der i serveringen sikres flest mulige
valg i forhold til personlige gnsker.

Hygge, atmosfaere, sanseoplevelser, tryghed og beboerinddragelse angives vasgtet i det
omfang, det er muligt.

Der foreligger retningslinjer for vaertinderolle, som vurderes i tr&d med eksisterende
praksis. Interview med medarbejdere tyder pd behov for at genopfriske indholdet af
disse retningslinjer ved personalemgder og evt. sikre at de fast bliver introduceret ved
alle nye medarbejdere og ikke mindst elever.

Det gode sociale mdltid.

Det gode mdltid i plejecenter Solbakken tager udgangspunkt i hjemlighed, fcellesskabsfalelse og
hvor rehabilitering og feelles hjcelp veegter hajt.

Morgenmdltidet serveres i feellesstuen pd hver etage fra kl. 7.30 — ca. 10.30. Det er muligt for
beboeren at sove lcenge, hvis de ensker dette og f& morgenmaden serveret senere.

Ved scerlige lejligheder serveres Brunch i cafeen kl. 10- 12

Frokost — og aftensmdltiderne indtages oftest i feellesstuen pd hver etage, hvor 1-2 medarbejdere
har veertinderollen, og har til opgave at skabe/ opretholde den gode stemning og en rolig
atmosfcere under maltidet.

Det er dog muligt at spise i egen bolig, hvis beboeren ikke ansker fcellesskabet.
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Maden serveres fra fade/ skéle, s& beboeren selv veelger hvad han/hun vil have. Til frokost f&r
enkelte beboere efter individuel vurdering en platte og smarer herefter selv sin mad. Beboere som
har behov for hjcelp til at f& smurt mad/ skéret maden ud f& naturligvis hjcelp til dette.

Bordet deekkes og afryddes i feellesskab med borgerne, og gerne med lys, blomster, evt. fra
naturen, som fglger drstiderne, og giver inspiration til et naturligt samtaleemne.

Al forplejning med undtagelse af den varme mad (serveres til aften) indkgbes og produceres af
medarbejderne i Solbakken i samrdd med beboerne.

Beboerne er medbestemmende af menuvalg af den varme mad. Mindst en gang om mdéneden
producerer medarbejdere og beboere den varme mad til aften hvor menuvalg er efter beboernes
gnske. Disse mdltider er ofte fcellesmdltider i cafeen for alle beboere i Solbakken.

Vcertinderollen ved frokost- mellem- og aftensmdltider
e 1-2 veerter navngives daglig om morgenen og pdferes det daglige planlcegningsplan.
e Vcerterne har ansvaret for at alle beboere faler sig godt tilpas i feellesskabet
e Vecerten spiser langsomt med. Spiser en mindre portion af den mad der serveres for beboerne.

e  Vcerten neerveerende ved mdltidet og seger at fastholde den hyggelige stemning og holder gerne
samtalen i gang.

e  Vcerten har sjenkontakt med beboerne.
o  Vcerten sikrer at mdltidet ikke hastet igennem. Ma gerne vare 1 time
e Server evt. 1 kop kaffe som slut pd maltidet.
Husk :
e  Medicin gives inden mdltiderne
e Sluk radio/tv/opvaskemaskine under mdéltidet.
e Undlad at svare pé opkald under mdéltidet
e Vent med at rydde af bordene til alle er fcerdige.

e Der er som udgangspunkt ingen andre medarbejdere til stede i fcellesstuen — ej heller i
kekkenregionen.

Evt. velkomstmiddag ndr nye beboere flytter ind.

Det er Tilsynets vurdering, at der er fokus pa kost og ernaeringsindsatserne. De
sundhedsfaglige dele fremstar veldokumenteret. I forhold til de sociale dele f.eks.
afvikling af maltidet, oplever Tilsynet en begrundet praksis.

Magtanvendelse

Medarbejder bekrafter kendskab til magtanvendelseslovgivning, og der forefindes
instrukser for indberetning af magtanvendelser.

Det er Tilsynets vurdering, at magtanvendelser indberettes og i den forbindelse
angives et godt samarbejde med demenskonsulenten. Det angives af medarbej-
derne, at der ikke siden sidste tilsyn er sket magtanvendelse i forhold til Service-
lovens §8126 eller 126a (fastholdelse ved risiko for personskade eller i hygiejnesi-
tuationer). Dermed bortfalder anbefaling fra sidste tilsyn.

[16]

Firmaet L Consulent, Herluf Trollesvej 16, 4340 Tellose, CVR 39655675



Der ses fokus pa meningsfuldhed og systematik i paedagogiske anvisninger, som
efter Tilsynets vurdering forebygger konflikter og magtanvendelse. Kendskabet til
disse bekraeftes af de interviewede medarbejdere.

Det er Tilsynets vurdering at den tidligere beskrevne systematik i indsatsen for
beboeres livskvalitet er med til at skabe trivsel og forebygge konflikter og
magtanvendelser.

Dgr- og adgangsforhold er kontrolleret i forbindelse med tilsynet pa Solbakken.
Tilsynet konstaterer, at de fungerer fuldt tilfredsstillende. Tilsynet finder ved dette
tilsyn, dgrforholdene er i orden jf. gaeldende lovkrav, til at sikre beboernes
grundlovssikrede ret til fri faerden.

Der gares i ca. 3 tilfaelde relevant brug af pejle- og alarmsystemer.

Det beskrives ingen besggsrestriktioner.

Det er Tilsynets vurdering, at handtering af magtanvendelser, herunder
opmaerksomhed pa forebyggelse af magtanvendelser, udfgres pa tilfredsstillende og
betryggende vis p& Plejecenter Solbakken.

TEMA: ORGANISATION, LEDELSE OG KOMPETENCER

Opsamlet vurdering for tema:

Det er Tilsynets vurdering at der er tilstedevaerelse af kompetent ledelse. Der vurderes
fokus pa tilstedevaerelse af relevante kompetencer, og behov for kompetenceudvikling.
Interviews med de pargrende angiver tilfredshed med kompetencer hos medarbejderne.

Ledelse og organisation

Solbakkens stilling som daglige leder er pt vakant. Plejecentrets virksomhedsleder
har en MPA og har laengere ledelseserfaring indenfor aeldreomradet.

Der forventes afholdt MUS samtaler med alle medarbejdere senest 2022.

P& Plejecenter Solbakken er der knapt 35 medarbejdere ansat, som teeller centersy-
geplejerske (Vakant indtil 1. juli 2020), koordinator, ca. 6 social- og sundhedsassi-
stenter, 1 husassistent og ca. 23 socialt- og sundhedshjeelpere samt som beskrevet
en paedagog. Tilsynet vurderer, at medarbejdersammensaetningen sikrer tilstede-
veerelse af kompetencer, der tilgodeser beboerne i et tvaerfagligt perspektiv.
Rekruttering af nye medarbejdere angives endnu ikke som en vaeret en stor
udfordring. Der er dog pt én stilling vakant.

Der opleves fra alle de interviewede en klar arbejdsdeling mellem de forskellige
grupper byggende pa centralt udarbejdede funktionsbeskrivelser. Der foregar en
malrettet og systematisk delegering af opgaver, der pt sikres af sygeplejerskerne.
Delegering af opgaver dokumenteres og fglges op.

Virksomhedsleder oplyser, at der i ar er registreret et sygefravaer pa ca. 5%, in-
klusive langtidssygefraveer. Det angives, at der Igbende tages initiativer til at ned-
bringe dette. Virksomhedsleder oplever en stabil gruppe med positive konsekvenser
for kontinuitet. En pargrende har dog oplevelse af en del skiftende medarbejdere.
Der bekraeftes systematiske introduktionsforigb ved checkliste.

Sygeplejersker og lejlighedsvist kommunelage tilbyder Igbende temaundervisning i
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grundlaeggende viden om helbredsforhold.

Yderligere har alle medarbejdere, som naevnt, vaeret pa ernaeringskursus.
Medudvalget har taget initiativ til at undervise central grupper i god on-boarding af
nye kollegaer.

Der sikres som tidligere naevnt triagering, Igbende sparring.

Det er Tilsynets vurdering, at der er en god opmaerksomhed pa at sikre, at medar-
bejdergruppen som helhed har de rette kompetencer i forhold til malgruppen af
beboere. Det er Tilsynets vurdering, at der Igbende sker relevant kvalitetssikring pa
Plejecenter Solbakken.

TEMA: PROCEDURER OG DOKUMENTATION

Opsamlet vurdering for tema:

Der er i forhold til sundhedsindsatsen, den paedagogiske indsats og indsatsen for bebo-
erens retssikkerhed fundet ledelsesmaessige anvisninger i form af generelle og individu-
elle instrukser og anvisninger. Gennemgang af dokumentationen vurderes at give et
godt billede af indholdet i de sundhedsfaglige, de paedagogiske og de retssikkerheds-
maessige indsatser, samt indsatsen for trivsel og livskvalitet.

Der anbefales aget opmcerksomhed p& om dokumenterede observationer i relation til triagerede indsatser
indeholder tilstrcekkelige data for den faglig opfalgning.

Procedurer — anvisninger til medarbejderne

Sundhedsindsatser

Der er pd det kommunale intranet (Inslag) fundet ledelsesmaessige anvisninger for
sundhedsindsatsen i form af instrukser og vejledninger. Disse instrukser og
vejledninger angives ved interviews kendt af alle.

Paedagogiske indsatser

I forhold til den paedagogiske indsats og indsatsen for livskvalitet ses tydelige anvis-
ninger for medarbejdere taet p& beboeren tilgaengelige i dokumentationen. Dette ses
gennem overordnede vurderinger i generelle oplysninger og i helbredsvurderinger.
Relaterede anvisninger er fremvist og findes lettilgaengelige og synlige i besggsplaner
0g i socialpadagogiske handleplaner. Disse bekrzeftes om front-medarbejderens pri-
maere arbejdsredskab. Det er dog usikkert om der for de saerlige indsatser konsekvent
forefindes anvisninger for individuelle behov ved maltider og daglig medvirken.
Indsatser for rehabilitering og traening

Se nedenstdende tema.

Indsatser for beboerens retssikkerhed

Der er i forhold til magtanvendelse, hdndtering af beboergkonomi og anden retssikker-
hed fundet ledelsesmaessige anvisninger i form af instrukser og vejledninger pa det
lokale intranet og systematik i journalsystemet.
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Dokumentation

Gennemgang af dokumentationen vurderes at give et bredt billede af indholdet i sund-
hedsfaglige, paedagogiske og retssikkerhedsmaessige indsatser og indsatsen for trivsel
og livskvalitet.

Opfelgningen pa indsatser vurderes dog sparsomt beskrevet og det vurderes usikkert

om dokumenterede observationer indeholder tilstreekkelige data for den faglig opfglg-

ning. Det anbefales, at fglge op pa dette.

TEMA: AKTIVITETER OG REHABILITERING

Opsamlet vurdering for tema:

Uddrag aof Slagelse kommunes veerdighedspolitik

Beboerne i plejecentrene, deltagerne pé aktivitetscentrene og de celdre borgere i eget hjem er mest muligt fysisk aktive og oplever at
blive understattet i dette i dagligdagen.

En vigtig del af livskvaliteten som celdre er for mange at veere en del af sociale feellesskaber.

Den enkelte borgers egen idé om trivsel i tilveerelsen er omdrejningspunktet. Medarbejderne tager udgangspunkt i den enkeltes
gnsker, hédb og dremme i et ligeveerdigt samarbejde. Borgernes livshistorie er ofte udgangspunktet for den daglige dialog.

Rammen for sociale fcellesskaber kan veere plejecentre, dagcentre og daghjem for sével beboere pé plejecentre som borgere i egen
bolig hjemme.

Beboerne pé& plejecentre tilbydes og/eller motiveres til deltagelse i det sociale liv, samvcer, individuelle snakke med personalet,
ncerveer, hgijtlcesning, "holde i hénd” osv.

Derudover kan der udvikles projekter i samarbejde med Frivillighedscentret og andre interessenter, hvor de celdre understattes i
forhold til egne initiativer for at forebygge ensomhed.

Der vurderes systematik i vurdering af behov for afledte indsatser for traening eller
vedligehold af faerdigheder. Ud fra oplysninger fra ledelse og medarbejdere, samt
interviews med pargrende til beboere med demens er det indtrykket, at der i daglig-
dagen forsgges at skabe meningsfuld aktivitet ogsa for beboeren med vaesentlige
kognitive udfordringer.

Rehabilitering og treening

Generel overordnet vurdering af beboer og udpegning af behov

Der foreligger kvalitetsstandard for rehabilitering og dermed konkretiserede forvent-
ninger til rammerne for medarbejdernes praksis. Der er kun sjeeldent beboere ved
Plejecentret, der vurderes at kunne profitere af dette.

Tilsynet har i dokumentationen kontrolleret om der forefindes udarbejdet en generel
overordnet vurdering, som kan anvendes som udgangspunkt for indsatser som vedlige-
hold af faerdigheder, rehabilitering og konkret traening; jf. Servicelovens §88.

Under bl.a. helbredstilstande og i generelle oplysninger findes disse vurderinger af
behov for understgttelse af den psykiske og sociale og den fysiske funktionsevne.

Det er indtrykket, at individuelle tiltag til vedligehold af faerdigheder er en del af
arbejdsmetoden og plejecentrets selvforstaelse.

Som noget positivt ses i nogen grad individuelle anvisninger i besggsplaner, der ogsa
vedrgrer understgttelse af bevarelse af beboerens fysiske feerdigheder ud over medvir-
ken i daglig hygiejne. Plejecentret bgr dog veere opmaerksomme pa at sikre stgrre tyde-
lighed i besggsplaner for indsatsen for forebyggelse af fald hos faldtruede beboere.
Traening, vedligeholdelse af faerdigheder og rehabilitering

Tilsynet vurderer, at der er fokus pa, hvad beboeren magter, og at prioritering af den
enkeltes ressourcer gennem dagen er i hgjsaede. Der vurderes ud fra gennemgang af
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dokumentation og interviews generelt fokus pa inddragelse / medvirken i opgaverne
omkring den personlige hygiejne, men ogsa individuel praktisk inddragelse i andre dele
af dagliglivet.

Ingen af de 3 gennemgaede journaler eller interviews af beboere og pargrende tyder pa
udaekkede behov for mélrettet traening og vedligeholdende traening. Det er indtrykket,
at der ved vurdering af udeekkede behov for dette tages initiativ til sikring af opfglgning
pa dette.

Aktiviteter

Der vurderes i praksis systematik for sikring af trivsel og livskvalitet. Dette understgttes
af inddragelse af livshistorien. Livshistorien ses generelt opdateret i det nye journalsy-
stem. Der forevises ogsa ved vurderede behov for seerlig peedagogisk understgttelse
udarbejdet individuelle paedagogiske handleplaner. Medarbejdere skgnner
tilstedevaerelse af disse planer ved en handfuld beboere.

Tilsynets tilbagemeldinger under besgget bekreaefter oplysninger om aktiviteter pa
hjemmesiden og opdateret opslagstavle. Indtrykkene bekrzeftes desuden ved
interviews af 2 pérgrende.

Ved indflytningssamtalen gar plejecentret, som naevnt, i dialog med den nye beboer.
Dialog med beboer og netvaerk, samt data fra livshistorien indgar i grundlaget for at
skabe det individuelle gode liv. I forleengelse heraf laves aftaler for i hvilken udstraek-
ning beboer gnsker at deltage i faellesskabet eller aktiviteter.

Det tilkendegives ved tilsynet, at der afvikles forskellige beboerrettede aktiviteter pa
Solbakken. Plejecentret elever har saerlige opgaver / ansvar for dette.

Der er fast tradition for afvikling af forskellige festlige arrangementer i Igbet af kalen-
derdret; hgstfest og sommerfest, jule basar, julefrokost og fadselsdage mv. Disse
angives nu igen abne for pargrende

Solbakken har egen liftbus, der i normale perioder kan benyttes til udflugter eller
indkgbsture arrangeret i samarbejde mellem medarbejdere og beboere.

Samtaler med sygeplejersker, koordinator og medarbejderne, indikerer at der er
opmaerksomhed pa tilrettelaeggelse af afvikling af aktiviteter til beboerne.

Fra ledelse og medarbejdere angives der Igbende taget initiativ til individuelle, spontane
aktiviteter, der vurderes meningsfulde for den enkelte beboer, som f.eks. laesning,
male, holde i hdnd, gature, manicure og musik etc.

Der angives aktiviteter rettet mod de kognitivt staerkeste beboere, men ogsa aktivitets-
muligheder rettet mod de kognitivt svageste. I forhold til dette kan der naevnes sponta-
ne aktiviteter, som f.eks. laesning og rickshaw kgrsel (Produktionsskolen), manedligt
erindringsarbejde og aktiviteter i de 3 afdelingers faellesrum.

Ifglge medarbejderne er der et aktivt samspil mellem daglige plejemedarbejdere, koor-
dinator og paedagog for at sikre alle aktiviteter og individuel opmaerksomhed.
Koordinator har seerligt ansvar for feelles aktiviteter, som har udgangspunkt i cafeomra-
det. Nogle af hendes ansvarsomrader er:

e Koordinator har ansvar for de frivillige, s& der bakkes op om mange konkrete
aktiviteter i faellesskabet
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Koordinator har ogsa ansvar for samarbejde om aktiviteter med eksterne parter f.eks.
Naturskolen om naturoplevelser og samarbejde om kulturoplevelser; koncert og restau-
rantbesgg etc.

Byradet i Slagelse har besluttet, at der ogsa i 2021 kan ggres brug af klippekortord-
ningen. Tilsynet vurderer denne nye mulighed som et godt initiativ for understgttelse af
livskvalitet og vaerdighed

Frivillige

Daglig leder og aktivitetspsedagog star for samspillet med de frivillige og sikrer
bevidsthed om f.eks. tavshedspligt m.v. Der samarbejdes med frivillige i forskellige
sammenheaenge.

e Der beskrives et godt samarbejde med frivillige fra venneforeningen (6-7 aktive)
De frivillige “Solbakkens venner” stgtter op omkring forskellige tiltag. Der tilby-
des og afvikles forskellige aktiviteter og arrangementer som; byture, busture,
sangaften, erindringsvaerksted, dans, sgndagscafé og spil. Venneforeningen
sgger f.eks. ogsd om forskellig fond stgtte.

e Der er et samarbejde med Kirkens korshar, som gnskes udbygget

e Der ggres ad hoc brug af besggsvenner og vagekoner

e Samarbejde om beboerture med rickshaw

TEMA: SUNDHEDSFAGLIGT TILSYN

Opsamlet vurdering for tema:

Det er Tilsynets vurdering, at der relevant, systematisk og Igbende tilstraebes at falge
op pa anbefalinger fra Styrelsen for Patientsikkerhed.

Opfelgning pa Styrelsen for Patientsikkerhed - sidste tilsyn

Det er Tilsynets vurdering, at der relevant, systematisk og lgbende tilstraebes at fglge
op pa anbefalinger fra Styrelsen for Patientsikkerhed.

Det kommunale tilsyns opfelgning

Der har fgr det kommunale tilsynsbesgg veeret tilsyn fra Styrelsen for Patientsikkerhed
den 13. marts 2019. Derfor gengives konklusion fra dette tilsyn

Samlet vurdering efter tilsynsbesog

Styrelsen for Patientsikkerhed har efter tilsynsbesaget den 13. marts 2019 vurderet, at
behandlingsstedet indplaceres i kategorien:

Mindre problemer af betydning for patientsikkerheden

Det kommunale tilsyns opfelgning

Styrelsen for Patientsikkerheds tilsyn for 2019 er blevet fulgt op, hvor det er relevant i
denne rapports temaer. Det er det Tilsynets opfattelse at der tydeligt er arbejdet med
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Rapport over tilsyn

styrelsens krav, men naermere opfglgning ma afvente Styrelsen for Patientsikkerheds
besgg.

Opfelgning pa konkret medicinhandtering forventes at ske ved plejecentrets egne
sygeplejersker og ledelse.

Ved overgangen til risikobaserede tilsyn fra Styrelsen for Patientsikkerhed, hvor der
fremadrettet forventes faerre tilsyn, vil det vaere relevant at tage initiativ til en slags
egenkontrols system i plejecentret.

I den forbindelse er Tilsynet oplyst, at der sker flere initiativer til lgbende at
kvalitetssikre opfglgningen pa helbredsforhold:

1. Der er nu lavet aftale om samarbejde med plejecenterlaege
2. Der angives arsgennemgang og lgbende dialog med egen laege
3. Der er ugentlig triagering. Der er desuden Igbende sparring mellem
sygeplejerske og ansvarlige social- og sundhedsassistenter.
Tilsynet vurderer, at der fortsat arbejdes med relevant systematik i kvalitetssikringen af
denne indsats. Mere konkret opfglgning ma henvises til naeste tilsyn fra Styrelsen for
Patientsikkerhed.

UTH - Utilsigtede Heendelser

I forbindelse med Sundhedsfaglig virksomhed indrapporteres, som loven foreskriver,
utilsigtede handelser til Patientombuddet. Denne del af indsatsen har vaeret udfordret i
perioder med manglende centersygeplejerske.

Der angives opmaerksomhed p& krav til indberetning afhaendelse ved:

e Medicinadministration

o Infektioner

o Patientulykke

e Tvaersektorielle haendelser, dvs situationer, hvor der skal sikres gode
sammenhangende overgange i behandlingsforligb mellem sundhedsvaesenets
forskellige sektorer uden svigt for borgeren.

Tema 8: De fysiske rammer

Opsamlet vurdering for tema 8:
Det er Tilsynet vurdering, at de fysiske rammer er egnet til malgruppen.

De fysiske rammer

Plejecenter Solbakkens fysiske rammer er indrettet i etagebyggeri, som er
ombygget og moderniseret til plejeboliger. Solbakken rummer i alt 28 plejeboliger,
fordelt over tre etager.
Pa hver etage er der velindrettede centralt placerede feelles kgkkenarealer, samt
spise og opholdsstue for beboerne. En af de pdrgrende vurderer den fzelles
spisestue for lille.
I stueetagen er der administrations-, medarbejder- og servicearealer, samt
motionsrum og cafe/festlokale med et tilhgrende kgkken, som beboerne kan
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benytte. Der er herved blevet flere kvadratmeter og dermed bedre muligheder for
at samle hele beboergruppen.

Der er udgang til altaner flere steder via feellesarealerne. I stueplanet, er der
udgang til terrasselignede metalplatform, med adgang til havearealerne.

Der er taget initiativ til at udvikle personlige dgre for alle beboerne, et initiativ der
vurderes at hjeelpe de kognitivt svageste. Yderligere er hver etage nu malet med
egen farve.

Havearealet er blevet gjort mere indbydende og brugervenligt. Haveanlaegget
fremtraeder nu som et aktiv for beboerne, hvilket bekrzeftes ved interviews. Der
vurderes nu forbedrede muligheder for at faerdes i kgrestol etc.
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Rapport over tilsyn

DATAKILDER

Tilsynet anvender ofte fglgende datakilder ved tilsyn pa Plejecentermer. Datakilder
ved de gvrige tilsyn vil fremgd af de enkelte rapporter:

Organisation

Organisationsplan, personalehandbog, overordnet kompetencefordelingsplan,
personalerelateret retningslinjer, introduktionsprogram, tjenestelister,
sygefraveer, retningslinjer vedrgrende anvendelse af vikarpersonale.

Faglige kompetencer

Medarbejderlister, formelle uddannelser, faglige retningslinjer, delegering af
opgaver og ansvar,

Sundhed, Peedagogik og retssikkerhed

Praksisbeskrivelser, Retningslinjer, Instrukser, Plejehjemsoversigten,
H%ndtering af magtanvendelser og Ydelseskatalog, utilsigtede haandelser.

Gennemgang af borgerjournal, sygeplejefaglige optegnelser, sundhed og
helbredsmaessige handleplaner, paedagogiske handleplaner mv.

Lovpligtig dokumentation af beboerinddragelse, informeret samtykke, samt
instruks for handtering af beboergkonomi.

Borgerrettet information

Plejehjemsoversigten, hjemmeside, skriftlige informationsmaterialer og
husaviser mv.

Interviews

Beboere, pargrende, ledere og medarbejdere.

Observationer

Besigtigelse af de fysiske rammer, Aktiviteter, Dgrforhold, relationer og
interaktioner, samt sundhedsinitiativer.
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Anvendt tilsynsmetode

Tilsynet er gennemfgrt som et uanmeldt tilsyn med deltagelse af
1 tilsynskonsulent.

Der er blevet vist rundt i Plejecentret med henblik pa, at skabe et
billede af de fysiske rammer. Det har dog kun i begraenset
omfang veeret muligt at foretage observationer i forhold til trivsel,
samt levering af ydelser inden for pleje, omsorg og forplejning.
Praksis er primaert drgftet ved interviews.

Observationer i forhold til fysiske aktiviteter, sociale aktiviteter,
mental stimulering og mundtlig kommunikation. Her hviler vurde-
ringer ogsa primaert pa interviews.

Der gennemfgres interview med 2 centersygeplejersker.
Der gennemfgres interview med virksomhedsleder og koordinator.

Der gennemfgres interview med 3 repraesentanter for plejemed-
arbejderne.

Der er gennemfgrt interview med 1 beboer og 2 pargrende til
beboere, der ikke kan overskue beslutninger om egne forhold.
Disse er med beboeres accept, efterfglgende telefonisk
interviewet. Ved interviews drgftes her tilfredshed med centrets
ydelser.

Den borgerrettede dokumentation i 3 journaler blevet gennemga-
et med fokus p& krav fra love og rammer.

Dette finder sted forud, under og efter tilsynsbesgget, for at tilse
love og regler i forhold til dokumentation er overholdt; om
ivaerksatte indsatser genfindes i dokumentationen, om der bliver
fulgt op og om det skrevne sprog vurderes som veerdigt og
professionelt.

Tilsynet resulterer i en tilsynsrapport. Tilsynsrapporten indeholder
opfordringer og/eller anbefalinger for kvalitetssikring.

Den lokale myndighed (bestiller af tilsynsopgaven), er ansvarlig
for den videre opfglgning.

Tilsynet vil hvor vi finder det relevant fremkomme med
anbefalinger om p&bud. Det er ogsd her den lokale myndighed,
som er ansvarlig for den videre opfglgning.
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BILAG

Lovgrundlag ved tilsyn for plejeboliger

Bekendtgoerelse af lov om social service LBK 1287 af 28/08/2020

§ 151. Den stedlige kommune har pligt til at fare tilsyn
med, at de kommunale opgaver efter §§ 83, 83 a og 86
loses i overensstemmelse med de afgorelser,
kommunalbestyrelsen har truffet efter disse bestemmelser
og i henhold til kommunalbestyrelsens vedtagne
kvalitetsstandarder, jf. § 139.

Stk. 2. Som led i tilsynsforpligtelsen efter stk. 1 skal
kommunalbestyrelsen hvert 8r foretage mindst ét uanmeldt
tilsynsbesgg p8 plejehjem m.v., jf. § 192, i
plejeboligbebyggelser, der er omfattet af lov om almene
boliger m.v. eller lov om boliger for eldre og personer med
handicap, og i andre, tilsvarende boligenheder i kommunen.
Tilsynet omfatter indsatsen over for de beboere og lejere,
der modtager kommunale serviceydelser. Tilsynet mé ikke
varetages af leverandgarer eller personer, der udfgrer
opgaver pd omrddet.
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