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Fokusomrade for det kommunale tilsynsbesgg 2018:

e Borgere der er pa et midlertidigt ophold pa et plejecenter med fokus pa malrettet indsats pa:
udredning, rehabilitering m.h.p. hjemsendelse til eget hjem og visitering til PH; herunder
pargrendesamarbejdet.

e Rehabilitering af borgere med fokus pa den daglige treening/genoptraening og det tveerfaglige
samarbejde med ergo- og fysioterapeuter.

e Fokus pa maden og det sociale samveer i forbindelse med maltidet.

o Tjek af dokumentationen - Bilag 1

Beskrivelse af stedets faciliteter:

Der er 24 et- og torumsboliger fordelt pa stueplan og farste sal. Boligerne er varierende i
udformning, og alle boligerne har eget tekgkken med kogeplade. | stueetagen er der en stor
spisestue, der ligger sammen med café og aktivitetsomrade med tilhagrende tv. | forleengelse af
spisestuen ligger centrets produktionskgkken, hvor al maden er blevet tilberedt fra bunden siden
2015. Kgkkenet har i forbindelse med madprojektet netop faet ny ovn og gryde.

| stueplan er der 12 boliger, inklusiv 3 midlertidige boliger, der er skinner til loft lift i alle boligerne.
Endvidere er der i stueplan leder- og personalekontorer, frisgr, fodklinik og i gangen ud til
orangeriet finder man en samling af forskellige treeningsredskaber.

Pa 1. sal er der 15 boliger og en stor opholdstue. Denne benyttes bl.a., nar de frivillige afholder
arrangementer for beboerne. Hele huset er blevet malet indenfor de sidste 2 ar via vaerdigheds-
midler.

| 2012 blev der bygget et stort orangeri, der benyttes flittigt af beboerne i sommerhalvaret, da der
ikke er indlagt varme. Der er en dejlig sansehave med lysthus og hgnsegard. Plejecentret ligger
centralt midt i byen med let adgang til forretninger.

Der er et bruger- og pargrenderad og en venneforening.

Der er ca. 30 medarbejdere og en fasttilknyttet sygeplejerske.

| dagvagt er der ca. 7 medarbejdere, i aftenvagt 3 medarbejdere og i nattevagt én til "hele huset”,
som far hjeelp af udekarende nattevagt til 3 borgere, og kan fa hjeelp ved behov af yderligere
udekgrende nattevagt. Centret har en SSH-elev og en SSA-elev tilknyttet.


https://www.vesthimmerland.dk/
mailto:aja@vesthimmerland.dk

1. Tilsynets samlede vurdering

Tilsynets samlede vurdering er foretaget pa baggrund af analysen af det datamateriale, som er
indsamlet under tilsynet gennem interviews med leder og beboere og gennem dialog med
personalet. Data vurderes i relation til lovgivningen, kommunens kvalitetsstandarder og gvrige
retningslinjer samt tilsynets faglige viden og erfaring.

Udviklingsomrader: Tilsynets anbefalinger til kvalitetssikring og udvikling.

e At den ordinerede medicin er afstemt i forbindelse med udskrivelse af en borger fra sygehuset.
e At opbygge et godt samarbejde med visitationen i forbindelse med borgere pa et midlertidigt
ophold og at fa afstemt malene: Hvad er malet med borgerens ophold - og hvor leenge skal
borgeren veere pa et midlertidigt ophold?

At plejeforlgbsplanen fra sygehuset skal veere mere fyldestggrende.

At borgere der er pa et midlertidigt ophold skal tilbydes at blive vejet.

At borgere der er pa midlertidig ophold skal have revideret og udfyldt en dagnrytmeplan.

At permanente borgere skal tilbydes at fa udfyldt en livshistorie.

Ingen bemeerkninger:

Eventuelle hgringsbemaerkninger modtaget til rapporten (hgringssvar).

Centerleder: Anette H. Jacobsen blev kontaktet den x og havde fglgende kommentarer:

2. Ledelse, organisation og udvikling:

2.1 Aktuel sammenseaetning af beboerne

Centerleder Anette H. Jacobsen oplyste, at der i lgbet af 2017 er kommet flere borgere til med
demenssygdomme. Det har veeret rigtig godt, at personalet har vaeret pa neuropsedagogik kursus.
Det har veeret med til, at vi bedre kan tackle problemstillinger hos borgere med demens.
Personalet henter herudover hjeelp fra de tre demenskoordinatorer. Af borgere med seerlige behov,
er der p.t. en borger, der far sondeerneering.

2.3 Borgere pa midlertidig ophold

Centerleder Anette H. Jacobsen oplever, at fglgende tendenser gar sig geeldende hos borgere pa
et midlertidigt ophold. At det er visitationen, der styrer de midlertidige pladser, og at der er et godt
samarbejde med dem, men:

e Ved borgere der udskrives fra sygehus til et midlertidigt ophold, er medicinen ikke altid
afstemt, og den medsendte udskrivningsrapport er mangelfuld. Det er ofte i orden fra eget
hjem.

e Atdet ville veere godt i forbindelse med borgere pa et midlertidigt ophold at fa afstemt fglgende
mal:
1. Hvad er malet med borgerens ophold?
2. Hvor leenge skal borgeren veere pa et midlertidigt ophold?



e For borgere der kommer med en genoptraeningsplan er det fysio- og ergoterapeuten fra
Sundhedscenter Farsg, der star for at tilrettelaegge treeningsforlgbet. De genoptraeningsplaner,
som borgeren udskrives med bliver overholdt.

e Der er en fast tilknyttet fysioterapeut, der kommer ca. 2 gange ugentligt og traener med
borgerne. Ergoterapeuten kommer fast hver 14. dag og ved behov. Hun vurderer, om
borgeren har behov for hjeelpemidler, og har faste mgder med centrets to forflytningsvejledere.

o Der sker en Igbende vurdering og evaluering af borgerens funktionsniveau ud fra en
helhedsvurdering af borgeren. | forhold til den daglige vedligeholdelsestraening er personalet
opmeaerksom pa at give borgeren tid til at klare sa meget vedkommende kan selv i forhold til
personlig pleje og egenomsorg. Borgerne deltager ligeledes efter formaen i de daglige
gegremal sdsom: at laegge tgj sammen, skreelle kartofler og bage smakager ude i kgkkenet
m.m.

e En gang ugentligt er der et tveerfagligt mgde med centerleder, centersygeplejerske, SOSU-
assistenter og SOSU-hjeelpere, hvor man fagligt evaluerer hver enkelt borgers
rehabiliteringsforlgb. Her drgftes ligeledes, hvorvidt personalet skanner, om en borger er
kapabel til at klare sig i eget hjem efter det midlertidige ophold.

Tilsynet anbefaler:
e At den ordinerede medicin er afstemt i forbindelse med udskrivelse af en borger fra sygehuset.
e At opbygge et godt samarbejde med visitationen i forbindelse med borgere pa et midlertidigt
ophold og at fa afstemt falgende mal:
1. Hvad er malet med borgerens ophold?
2. Hvor leenge skal borgeren vaere pa et midlertidigt ophold?

2.4 Rehabilitering af borgere

Centerleder Anette H. Jacobsen fortalte, at personalet har haft fokus pa rehabilitering af borgerne
gennem flere ar; at det sidder i ” rygraden pa personalet”. Det er indarbejdet i personalets hverdag,
at borgeren selv sa vidt muligt klare de daglige forngdenheder - og far hjeelp til dette, nar behovet
opstar. Langt de fleste borgers hverdag forega i den store spisestue, hvor personalet og de
frivillige tilretteleegger individuelle- og faellesaktiviteter. Ved nogle af disse aktiviteter er der ogsa
indlagt vedligeholdelsestraening. Nogle af borgerne er ude i centrets kakken og er med til at
skreelle kartofler, bage smakager m.m. Der er en god tveerfaglig indsats faggrupperne imellem jf.
afsnit 3.2. Der er to forflytningsvejledere, og fire borgere der er liftbrugere.

2.5 Udviklingsomrader

Centerleder Anette H. Jacobsen og sygeplejerske Dorthe? fortalte hvilke udviklingstiltag, der er
fokus pa i 2018.

e 12018-2019 har stedet sggt fondsmidler til et personalekursus, der afvikles pa hele og halve
dage det naeste 1Y% ar over 7 moduler. Kurset har fokus pa ” Udvikling og Veaekst” og afholdes
af Affectum. Kurset er m.h.p. at fa stedet vaerdisat, og at fa veerdierne integreret i
plejepersonalets hverdag. Der arbejdes bl.a. med: konflikthandtering, abenhed, zerlighed og
respekt for hinanden samt at have en positiv hverdag m.m. Kurset er meget udbytterigt.
Afholdelse af neuropaedagogik i 2017- 2018.

Fokus pa den enkelte borgers rehabilitering.

Projekt mad fra bunden, ernaeringskontrol og maling af BMI.

Implementering af det nye IT-omsorgssystem 'Cura’ i juni 2018.

Der er generelt fokus pa, at personalet tiimelder sig e-learning kursus i medicinhandtering,
magtanvendelse, og 9 moduler i behandling af sar.

e Der arbejdes med personalets kompetenceprofiler.



3. Personale.

Der var Interview af to medarbejdere ansat i plejen; henholdsvis en sygeplejerske og en SSA.
Tilsynet talte ligeledes med en SSA- elev, der fortalte, at Sgndervang plejecenter, er et rigtig godt
sted at veere. Der er et meget engageret og imgdekommende personale, der viser interesse for, at
man som elev far leert praktikken under sit uddannelsesforlgb.

3.1 Borgere pa midlertidig ophold

De to medarbejdere fortalte om overgangen fra eget hjem/sygehus til et midlertidigt ophold pa
plejecenter for den enkelte borger:

e Personalet pa sygehuset skal blive bedre til at huske at f& FMK afstemt inden udskrivelsen af
borgeren.

o At plejeforlgbsplanen fra sygehuset skal veere mere fyldestggrende.

o Der er som regel medsendt en plejeplan/ dagnrytmeplan. Det ville veere hjeelpsomt, hvis det
ved de midlertidige borgere fremgar: Hvad formalet med opholdet er for borgeren, hvor lang tid
skal borgeren veere pa det midlertidige ophold.

e Personalet far i lgbet af de fgrste dage et indtryk af, hvad borgeren selv kan, og hvad han/ hun
skal have hjeelp til.

e Personalet opretter indsatsomrader i forhold til at forbedre borgerens funktionsniveau. Dette
sker pa baggrund af en helhedsvurdering, hvor personalet om muligt har oplysninger om
borgerens tidligere og aktuelle funktionsniveau fra hjemmeplejen eller sygehuset.

e Rehabilitering handler for mange borgere ogsa om psykisk og social statte. Der er lgbende

samtaler med visitationen angaende status for, hvad der er realistisk i forhold til borgerens

aktuelle formaen, og om hvilken bolig der i givet fald vil veere egnet.

Efter 2-3 uger afholdes der et mgde med visitationen med deltagelse af borgeren, de

pargrende og plejepersonalet. P4 baggrund af oplysninger og vurderinger fra

aflastningsopholdet tages stilling til sammen med borgeren, hvad der skal ske.

Tilsynet anbefaler:
o At plejeforlgbsplanen fra sygehuset skal veere mere fyldestggrende.

3.2 Rehabilitering af beboere og det tvaerfaglige samarbejde.

De to medarbejdere fortalte, at der er fokus pa den rehabiliterende tankegang i forbindelse med
arbejdet ude hos borgerne.

Personalet afholder trivselssamtaler med borgerne 1 x arligt, hvor de sammen med borgeren
opstiller individuelle mal for: Hvad den enkelte borger kunne teenke sig af aktiverende garemal.
Malene bliver Igbende vurderet.

Fysioterapeuten kommer 2 x ugentligt og ved behov. Der er p.t. tre borgere, der er visiteret til en
genoptreeningsplan, fire borgere der er visiteret til vederlagsfri fysioterapi, og en borger der far
vederlagsfri fysioterapi af en privat fysioterapeut.

3.6 Dokumentationen

e Der var gennemgang af dokumentationen hos en borger der er pa et midlertidigt ophold, en
borger pa et midlertidig ophold med fokus pa rehabilitering, og en fastboende borger med
fokus p& maden og det sociale samveer.

e De to medarbejdere fortalte, at de fastboende borgere fik gennemgaet deres dagnrytmeplaner
hver 6. uge af borgerens kontaktperson
At der var en sygeplejefaglig udredning hver 3. mdr. ved SSA eller den faste sygeplejerske.

¢ Gennemgang af borgerens medicinordinationer samt oprydning i borgernes medicin foretages
af den faste sygeplejerske hver 3. mdr.



Tilsynets konklusion, Bilag 1

e At borgere der er pa et midlertidigt ophold skal tilbydes at blive vejet.
e At borgere der er pa midlertidig ophold skal have revideret og udfyldt en dggnrytmeplan.
e At permanente borgere skal tilbydes at fa udfyldt en livshistorie.

4. Borgerne og de leverede ydelser

Interview med 3 beboere

4.1 Borgere og den personlige pleje

e De to borgere angav, at de blev medinddraget i den personlige pleje og i de daglige ggremal.
De var ligeledes seerdeles tilfredse med den personlige pleje. Den tredje borger var
selvhjulpen angaende personlig hygiejne.

4.2 Borgerne og den praktiske bistand

¢ De tre borgere var yderst tilfredse med renggringen.
Der er ansat renggringspersonale til at varetage renggring af borgernes boliger og
feellesarealerne.

Tilsynets vurdering af den personlige pleje og den praktiske bistand.
e At borgerne var velsoignerede og velklaedte.
e At der var rent og ryddeligt i alle tre boliger.

4.3 Borgerne oqg den sociale trivsel

De tre borgere oplevede:

e At personalet tiltaler dem med respekt og veerdighed.

e At personalet er sgde og flinke.

e At personalet er imgdekommende og venlige — og at der er en ligeveerdig dialog med
henholdsvis dag-, aften- og nattevagterne.

e At personalet banker pa, inden de kommer ind.

Det var tilsynets oplevelse:
At der var en respektfuld og veerdig omgangstone hos personalet og i mgdet med borgerne.

4.4 Borgerne og aktiviteter

Det er borgernes oplevelse, at de tilbudte aktiviteter er meningsfulde.

e De tre borgere fandt det passende med aktiviteter. De var meget glade for de frivillige, der
arrangerede eftermiddagshygge.

e De fortalte, at der kommer en frivillig, der er meget flink til at komme og ordne blomsterne pa
stedet - og ga til hande ved feellesarrangementer m.m.

e Den permanente borger deltog i 'Anettes Strikkeklub’, banko, busture og gymnastik 2 x
ugentligt. Borgerne kommer ud, nar vejret tillader det.

e De kunne ikke huske noget om klippekortsordningen.

4.5 Borgerne og maden

De tre borgere synes rigtig godt om maden, og var tilfredse med maden, maden tilberedes og
serveres pa. Der er buffet ved morgenmaden, middagsmaden og aftensmaden.

Alle maltiderne blev indtaget i den feelles spisestue.

De tre borgere finder spisesituationen hyggelig og kan lide at sidde sammen og spise.



4.6 Fysiske rammer pa plejecentret:

Tilsynet fandt de fysiske rammer pa Sgndervang plejecenter indbydende og indbegrebet af en
hjemlig, ordentlig og hyggelig atmosfaere.

Tilsynet blev mgdt af en engageret leder og et imgdekommende personale.

Generelt fremstod alt paent, velholdt og nymalet.




Gennemgang af dokumentationen

Borger pa midlertidig ophold- kommet for nylig
Borger pa midlertidig ophold i gang med traeningsplan

Fastboende borger med fokus pa maden og det sociale samveer. Bilagl

Er der udarbejdet en helhedsvurdering af
borgerne ud fra de 12 problemomrader.
Sygeplejefaglig udredning.

Var i orden hos de tre borgere

Er der en oversigt over borgernes sygdomme
og handicap?

Ja

Er der udarbejdet relevante indsatsomrader pa
helbredsmeaessige problemomrader?
Bliver disse evalueret?

Der arbejdes med borgernes indsatsomrader

Er der udarbejdet en dggnrytmeplan med
retningsgivende mal.

Beskrive dggnrytmeplanen; herunder om der
arbejdes med rehabilitering og medinddragelse
af borgeren i den daglige pleje?

Ja, ved de to borgere pa midlertidigt ophold.
Den ene manglede en dggnrytmeplan. Den
anden borger skulle have dggnrytmeplanen
revideret. Den fastboende borger var
selvhjulpen, og havde derfor ikke en
dggnrytmeplan

Sker der evaluering/opfalgning af
dagnrytmeplaner?

Tilbydes borgerne at blive vejet 1 x om mdr.?

De to borgere pa midlertidig ophold var endnu
ikke blevet vejet.

Livshistorie

Manglede hos alle tre borgere.

Trivselssamtale

Der var udarbejdet trivselssamtale hos den
fastboende borger.

Andet




Bilag 2.

1 [x

2 [

3 [

4 [

Udviklingsomrader

Dette betyder, at det observerede ud fra en helhedsvurdering inden for pleje /
omsorg og praktisk hjelp lever op til forvaltningens regler, procedurer,
instrukser, veerdier, kvalitetsstandarder og almen faglig standard er i orden. Der
er -omrader til kvalitetssikring — og udvikling.

Bemeaerkninger

Dette betyder, at det observerede ud fra en helhedsvurdering pa fa omrader
inden for pleje / omsorg og praktisk hjeelp ikke lever op til forvaltningens regler,
procedurer, instrukser, verdier, kvalitetsstandarder og almen faglig standard.
Der er uhensigtsmassige forhold som omradeleder skal sammen med
plejeenheden udarbejde en tids - og handleplan for de tiltag, der skal iveerksattes
for at rette op pa pagaldende mangler. Planen sendes til, sekretariatsleder Tina
Kjer- Christensen og Hjortshgj Care, mail: care@webspeed.dk

Dette betyder, at det observerede ud fra en helhedsvurdering pa flere omrader
inden for pleje / omsorg og praktisk hjeelp ikke lever op til forvaltningens regler,
procedurer, instrukser, verdier, kvalitetsstandarder og almen faglig standard.
Ligeledes geaeldende for alvorlige pleje- omsorgsmaessige fejl og mangler.
Omradeleder skal sammen med plejeenheden udarbejde indenfor (skriv antal)
dage en tids - og handleplan for de tiltag, der skal iveerksattes for at rette op pa
de papegede mangler. Planen sendes til, sekretariatsleder Tina Kjer-
Christensen og Hjortshgj Care, mail: care@webspeed.dk

Kritisable forhold

Dette betyder, at det observerede ud fra en helhedsvurdering pa mange vigtige
omrader inden for pleje / omsorg og praktisk hjalp ikke lever op til
forvaltningens regler, procedurer, instrukser, veerdier, kvalitetsstandarder og
almen faglig standard.

Ligeledes geaeldende for alvorlige pleje- omsorgsmaessige fejl og mangler.
Omradeleder skal sammen med plejeenheden udarbejde indenfor (skriv antal)
dage en tids - og handleplan for de tiltag, der skal ivaerksattes for at fa rettet op
pa papegede mangler. Planen sendes til, sekretariatsleder Tina Kjer-
Christensen og Hjortshgj Care, mail: care@webspeed.dk



