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Forord

”Arsrapport 2024” er udarbejdet p& baggrund af de lovpligtige uanmeldte kommunale tilsyn for Odsherred Kom-
mune.

De uanmeldte tilsyn i Odsherred Kommune er udfert i overensstemmelse med geeldende lovgivning, kommunens

kvalitetsstandarder og almene omsorgs- og sundhedsfaglige standarder. Odsherred Kommune har med sit tilsyns-
koncept valgt at temaerne er systematiseret efter Sundhedsstyrelsens anbefalinger om kvalitetsindikatorer i zeld-

replejen.

Rapporten beskriver kort resultaterne fra tilsynsbesggene pa plejeenhederne. Mgnstre og tendenser er samlet og
beskrives pa tvaers af omrdderne. Konklusionerne og anbefalinger fremlzegges og fremgar af resuméet og saerskilt

afsnit. Fra de individuelle tilsynsrapporter er afsnittet ”’Styrker og udfordringer/anbefalinger’”” medtaget som bilag.

Det er hensigten at synliggere succesfulde resultater savel som det eventuelle lzeringspotentiale. Laesningen af
arsrapporten kan suppleres med de individuelle rapporter for hver plejeenhed.

Malgruppen for rapporteringen er myndighedsfunktionen, som er opdragsgiver. Rapporten er udarbejdet med
sigte pa at kunne formidles til relevante fora og kunne indgd i det videre arbejde lokalt og tvaergaende.

Tilsyn er altid udtryk for et gjebliksbillede og skal derfor vurderes ud fra dette.

hilsen

Nethe Britt Jorck
Virksomhedsleder og tilsynschef

Den Mobile Kvalitetsafdeling
akkrediteringsraadgiverne.dk
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Resumé

Denne arsrapport praesenterer en sammenfatning af de overordnede indtryk fra de uanmeldte kommunale tilsyn
og en formidling af tveergdende anbefalinger til faelles indsatsomrader savel som de individuelle anbefalinger til
den enkelte plejeenhed.

Tilsynets overordnede vurdering er, at de kommunale opgaver efter lov om social service §83 og 86 stk. 2 i vid ud-
straekning tilrettelaegges og udferes pa en faglig forsvarlig made og at borgerne ydes den hjzelp, de har ret til efter
loven og den kvalitetsstandard, kommunalbestyrelsen har besluttet.

Det er tillige tilsynets vurdering, at der i vid udstraekning er sammenhzeng i indsatserne, bade pa tvaers af leve-
randgrer og dogn, samt at borgertilfredsheden er hgj.

Styrker og udviklingspunkter

Styrker

Siden seneste tilsyn er den ihaerdige indsats fortsat for at gge og fastholde kvaliteten. Omkring halvdelen af de
kommunale plejecentre har opndet et forbedret kvalitetsniveau og flere ligger solidt med meget hgj grad af opfyl-
delse. De centrale positive konklusioner er:

»  Praktisk hjeelp og personlig pleje ydes i vid udstraekning i henhold til lovgivningen, kommunens kvalitets-
krav og alment anerkendt praksis

» Hjzelpen ydes pa en omsorgsfuld og imgdekommende made

» Borgernes tilfredshed med omgangstonen og stemning er i vid udstraekning hgj

> Borgernes tilfredshed med at bo pa plejeenhederne er generelt hgj.

Tilsynet anbefaler fokus pa at fastholde den opndede kvalitet og evaluere med lgbende kvalitetsovervagning.

Udviklingsomrdder

Udviklingspunkterne fremstar som lokale udviklingspunkter. Her kan med fordel anvendes kontakt og videndeling
med plejecentre, som har haft positive erfaringer med forbedringerne samt kommunens faelles ngglepersoner.
Der ses et tvaergdende udviklingspunkt, som er beskrevet i afsnit 2.3 efterfulgt af tilsynets anbefalinger.

» Tejvask: Hygiejniske forhold

Tilsynets faelles anbefaling (side 9) retter sig til disse omrader. Derudover henvises til de enkelte plejeenheders
rapporter, hvor styrker, udfordringer og tilsynets anbefalinger ses. Uddrag fra rapporterne er indsat som bilag 1.

1. Baggrund

I henhold til servicelovens § 151 har kommunalbestyrelsen pligt til at fgre tilsyn med, om opgaver efter §§ 83 og 86
stk. 2 Igses i overensstemmelse med de afggrelser, kommunalbestyrelsen har truffet efter disse bestemmelser og
i henhold til kommunalbestyrelsens vedtagne kvalitetsstandarder.

Tilsynet skal fgre kontrol med at:
o Borgerne far hjzlp i henhold til kommunens kvalitetsstandarder
o Hj=lpen erihenhold til loven og i henhold til afgerelsen om hjzelp
o Hjelpen erioverensstemmelse med borgerens aktuelle behov for hjzelp
o Forebygge, at eventuelle mindre problemer udvikler sig til store problemer.

Tilsynet skal medvirke til at sikre:
o Veardighed og respekt for kommunens zeldre og handicappede
o Inspirere til at skabe de bedste vilkar/muligheder for den enkeltes livsudfoldelse og god livskvalitet for
borgere med handicap, sldre samt andre borgere med szerlige behov
o Enindsats kendetegnet ved, at borgeren oplever tryghed, kvalitet og sikkerhed.
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Et tilsyn er naturligvis en kontrolaktivitet, men det er malet, at tilsynsbesggene medvirker til refleksion og kilde i

det videre udviklingsarbejde.

Tilsynsbesog 2024

Tilsynsbesggene er udfert i 1. kvartal 2024. Der er gennemfgrt tilsynsbesgg hos plejeboligerne pa:

Bakkegarden
Bobjergcentret

DSI OK-Fonden Baeshgijgard
Grevinge Plejecenter
Grgnnegarden Plejecenter
Praestevaenget Plejecenter
Solvognen Plejecenter.

VVYVVYYYVY

1.1 Metode og faktaoplysninger

Odsherred Kommune har sammen med tilsynschefen fastlagt et tilsynskoncept som afspejler og understgtter

kommunens indsatsomrader og prioriteringer. Dette fremgar af ’Varetagelse af tilsyn for Odsherred Kommune”.

Som det fremgar af konceptet, udferes dataindsamlingen systematisk med stikprever. Stikpreven udvides ved

behov for yderligere dataindsamling. Det kan f.eks. vaere relevant at udvide stikpraven, hvis et eller flere borger-
forlgb har manglende opfyldelse pa et kritisk mdlepunkt. Udvidelse af stikpreven giver oplysninger om, hvorvidt
der er tale om en enkeltstdende situation eller en generel brist i en bestemt arbejdsgang. Denne praksis sikrer, at

der er belzeg for vurderingen.

Tilsynet har omfattet borger- og medarbejderinterview, observationer og dokumentation.

Borgerforlgb:

Interview af borgere 29
Personlig pleje og hjzelp til spisning er overvaeret 24
Antal borgerjournaler med stikprgver 60
Interview af pargrende (o}

Medarbejderinterview bl.a.
Hjaelpere, assistenter, vikarer, sygeplejersker, terapeuter, kostmed- = 75
arbejder, renggringspersonale, aktivitetsmedarbejdere, ledere.

*1 det omfang pdrerende har veeret til stede, og der er givet accept fra borger og pdrerende

Rapportering efter tilsynsbespget

Tilsynsbesggene er afsluttet med dialog og tilbagemelding til den lokale leder.

Figur 1

Efter tilsynsbesgget modtager lederen hgringsrapporten inden for 10 hverdage. Efter hgringsperioden modtager

lederen og myndighedsfunktionen den endelige rapport.

Rapporten indeholder et sammenfattende afsnit om styrker og eventuelle udviklingsomrader med tilsynets anbe-

falinger. Dette afsnit er medtaget som bilag 1 i denne arsrapport.
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2.Tilsynsresultat

Vurderingerne sker efter fastlagte vurderingsprincipper, som er beskrevet bagest i rapporten. Den samlede vurde-
ring udmunder i tilsynsresultat med 5 kategorier. Nedenfor ses tilsynsresultaterne fra tilsynsbesggene.

Plejeenhed Vurdering
Grgnnegarden . . .
Bobjergcentret* Madlene er i meget hgj grad opfyldte
Praestevaenget
Solvognen Madlene er i hgj grad opfyldte

DSI OK-Fonden Baeshgijgard
Grevinge Madlene er i middel grad opfyldte
Bakkegarden**

Madlepunkterne er i lav grad opfyldte

Kritisable forhold

*Forbedret mdlopfyldelse fra 2023 ~ **Nedsat mdlopfyldelse fra 2023 Figur 2

Plejeenhederne er ikke umiddelbar sammenlignelige.

Allerede under tilsynsbesgget starter en udviklingsproces hos de fleste plejeenheder. Det sker, idet leder og med-
arbejderne modtager og selv er involveret i at afdaekke de aktuelle data om kvaliteten. | de tilfelde, at plejeenhe-

den ikke er tilfreds med resultatet af de fremkomne kvalitetsdata, ses oftest, at tiltag igangsaettes samme dag el-

ler planer fastlaegges for den kommende periode.

Det betyder, at ovenstaende resultat er et gjebliksbillede, hvor forbedringer kan vaere sket kortere tid efter tilsyns-
tidspunket.

2.1 Temaer og malopfyldelse

Temaerne er fastlagt med udgangspunkt i lov om social service § 151. Temaerne er systematiseret efter de nati-
onale kvalitetsindikatorer med fokus pa sammenhaengen i indsatserne samt pa rehabilitering og borgertil-
fredshed.

Tema1 Funktionsevne

Tema2 Livskvalitet og tilfredshed

Tema3 Sammenhang og forudsigelighed
Tema 4 Hygiejne: Veernemidler og tgjvask
Temas5 Kvalitet: Opfolgning fra seneste tilsyn
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Af oversigten ses den samlede malopfyldelse for hvert tema. Vurderingen sker ud fra 4 kategorier.

q Helt opfyldt

| betydelig grad opfyldt
| nogen grad opfyldt

i Ikke opfyldt

Temal Tema 2 Tema3 Tema 4 Tema5
Funktionsevne | Livskvalitetog | Sammenhang Hygiejne Opfolgning fra
tilfredshed forudsigelighed seneste tilsyn

Bakkegarden N O BO BO
Bobjergcentret BO BO
DSI OK—fo:\den NO BO BO
Baeshgjgard
Grevinge Plejecenter NO BO NO

Grgnnegarden BO
Praesteveenget BO
Solvognen BO NO BO

Figur 3

Ovenstdende vurderinger er ikke umiddelbar indbyrdes sammenlignelige. En plejeenhed kan have et tema samlet
set helt opfyldt, hvilket ikke udelukker, at andre kan have endnu bedre opgavelgsning.

Temaerne bestar af underliggende indikatorer. Et tema, som er ”Helt opfyldt” kan rumme enkelte udviklingspunk-
ter, hvilket ses af den lokale tilsynsrapport.

2.2 Tvaergdende analyse

Tilsynsfgrende har pa baggrund af tilsynsbesggene og rapporterne udarbejdet den tvaergdende analyse.

Ved hvert tema ses stikord om temaets indhold og herefter oversigt over antallet af plejeenheder, der har temaet
”Helt opfyldt”, ”’I betydelig grad opfyldt” eller ”’1 nogen grad opfyldt”.

Herefter fremgar tilsynets vurdering af, om udviklingspunkter fremstar som lokalt eller tvaergaende.
Tema 1 Funktionsevne

Tilsynet har fokus pa, om borgernes potentiale for funktionsevne afdaekkes ved indflytning, om relevante borgere
er tilbudt en rehabiliterende indsats og effekten heraf.

Malopfyldelse:
Helt opfyldt | betydelig grad opfyldt I nogen grad opfyldt

3 4

Kommentar:
Alle plejeenheder har temaet ”Helt opfyldt” eller ”’I betydelig grad opfyldt”. Der ses lokale udviklingspunkter.
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Tema 2 Livskvalitet og tilfredshed

Tilsynet har fokus pa borgernes tilfredshed med hjzelpen til personlig pleje og praktisk hjaelp, selvbestemmelse og
samarbejdet med medarbejderne. Tilsynet lytter til, om hjeelpen statter en hverdag efter borgers gnsker og behov
og iagttager arbejdsgange og samvaer. Boligens tilstand vurderes i forhold til seneste renggring.

Hjzelpen til mad og maltider: Tilsynet har fokus pa, om borger har valgmuligheder, maltidsafholdelsen, hvad bor-
ger har brug for hjeelp til samt om madens smag, udseende og duft fremmer, at borger spiser maden.

Malopfyldelse:
Helt opfyldt | betydelig grad opfyldt I nogen grad opfyldt

7

Kommentar:
Plejeenhederne har temaet samlet set ’Helt opfyldt”. Der ses lokale udviklingspunkter.

Tema 3 Sammenhaeng og forudsigelighed
Tilsynet har fokus pa, om borgerne oplever sammenhang og forudsigelighed samt hvorledes, det skriftlige ar-

bejdsgrundlag stetter medarbejderne i at yde en sammenhaengende og genkendelig ydelse. Tvaergdende samar-
bejde og arbejdsprocesser afdaekkes, herunder arbejdsgange for at sikre den rette kost til borgerne.

Ved borgere, som modtager/har modtaget terapeutindsats efter §86, sparges borgere og medarbejdere til trae-
ningseffekten og hvorledes traeningseffekten kan inddrages i hverdagen og koordineres med §83 ydelsen.

Malopfyldelse:
Helt opfyldt | betydelig grad opfyldt I nogen grad opfyldt

4 3

Kommentar:
Ingen plejeenheder har temaet ”Helt opfyldt”. 4 har I betydelig grad opfyldt”, og 3 har ”’I nogen grad opfyldt”.
Der ses overvejende lokale udviklingspunkter. Et gennemgaende udviklingspunkt:

- Arbejdsproces for at kvittere for ”Vedligeholdende traening”.

Tema 4 Hygiejne

Temaet er nyt fra 2024. Tilsynet har fokus pa, om medarbejderne kender og anvender galdende vejledninger, her-
under om aftalt arbejdsdragt, veernemidler og afspritning anvendes. For plejecentre, der varetager tgjvask uden
for borgers bolig, afdeekkes om praksis er i overensstemmelse med de nationale hygiejniske retningslinjer.

Malopfyldelse:
Helt opfyldt | betydelig grad opfyldt I nogen grad opfyldt
2 4 1

Kommentarer:

2 plejeenheder har temaet Helt opfyldt”, 4 har ”I betydelig grad opfyldt” og 1 har ”’I nogen grad opfyldt”.
Anvendelse af vaernemidler ses generelt velimplementeret. Der ses lokale udviklingspunkter.

Tveergdende udviklingspunkt:
» Tajvaskifzlles vaskemaskiner

Tema 5 Kvalitet: Opfelgning fra seneste tilsyn

Tilsynet har fokus pa plejeenhedens fremdrift og kvalitetsstyring, nar kvalitetsdata viser utilfredsstillende resulta-
ter, herunder om ledelsesredskaberne fremstar stgttende.

Tilsynet sparger ind til processen for prioritering og igangsaettelse af tiltag, evaluering af effekten og eventuelt
korrigerende tiltag.
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Malopfyldelse:
Helt opfyldt | betydelig grad opfyldt I nogen grad opfyldt

3 3 1

Kommentar: 3 enheder har temaet ”Helt opfyldt”, 3 har ”’I betydelig grad opfyldt” og 1 har ”’I nogen grad opfyldt”.
Der ses lokale udviklingspunkter, som primzaert vedrerer kvalitetsovervdgningen ift. evaluering af effekten af tiltag.

2.3Tvaergaende udviklingsomrader og anbefalinger
| dette afsnit beskrives udviklingspunkter pa tvaers af temaerne tillige med tilsynets anbefalinger. De tvaergaende
udviklingsomrader omhandler primaert

Plejecentrene har alle arbejdet med udviklingen af den borgerrettede kvalitet. Der ses i hgj grad udvikling og fast-
holdelse af den opndede kvalitet. Tilsynet anbefaler overordnet at fastholde den opnaede kvalitet.

3 plejecentre har malepunkterne samlet set i meget hgj grad opfyldte. De gvrige 4 plejecentre har udfordringer
med at opna gget malopfyldelse. For 2 af plejecentrene fremstar det som lokale udfordringer grundet beman-
dingssituationen og for de gvrige fremstar det som lokale udfordringer med malepunkter, som har vaeret vanske-
lige at opna forbedringer pa.

Der ses tvaergdende udviklingspunkt:
1. Tegjvask: Hygiejniske forhold

Ad 1 Tgjvask: Hygiejniske forhold

Tojvask

Fokus: For at undga bakterie- og virusoverfersel ved vask mellem forskellige borgeres beklaedning ved vask i faelles
vaskemaskine, skal plejecentret sikre, at arbejdsprocesserne er overensstemmelse med de nationale retningslin-
jer, NIR', herunder ugentlig kogevask (8ogr) pa tom maskine og renggring af vaskemaskinen. Dette skal stgttes af
egenkontrolskemaer. Ved lavere temperaturer skal anvendes vaskemiddel med desinfektionsmiddel. Af NIR ses
navnt vaskemidler tilsat klor eller hydrogenperoxid.

Tojvask varetages generelt af eksterne leverander. Plejecentrene varetager supplerende tgjvask og vask af
glidelagner mv, samt i mindre grad borgertgj, der vaskes ved lav temperatur.

Udviklingspunkt:

Centrene har delvist indfert faste rutiner og egenkontrolskemaer for ugentlig kogevask pa tom maske og after-
ring af vaskemaskiners gummilister m.m. Vaskemidler: De sete vaskemidler til brug for vask ved lave temperaturer
giver tvivl om egnetheden. Pedellerne er blevet spurgt pa flere plejecentre af lederne efter tilsynet, men har van-
skeligt ved at levere oplysninger, der vedrarer den kraevede desinficerende effekt.

Ovenstaende fremstdr som et feelles udviklingspunkt.

Tilsynet anbefaler,
» atoverveje falles retningslinje for plejecentrenes interne vaskefunktion og justere arbejdsgangene for
tojvask i feelles vaskemaskiner, sa praksis bliver i overensstemmelse med nationale infektionshygiejniske
retningslinje (NIR).

' Handtering af tekstiler til flergangsbrug i sundhedssektoren, 2. udgave 2022
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2.4 Sammenfatning

Tilsynets overordnede vurdering er, at de kommunale opgaver efter lov om social service §§83 og 86 i vid udstraek-
ning bliver tilrettelagt og udfert pa en faglig forsvarlig made og at borgerne far den hjzelp, de har ret til efter loven
og de kvalitetsstandarder, som kommunalbestyrelsen har besluttet.

Kvaliteten af personlig pleje og omsorg samt den praktiske hjzelp opleves i vid udstraekning tilfredsstillende af bor-
gerne. Borgerne udtrykker, at de modtager den ngdvendige pleje og praktiske hjeelp i overensstemmelse med de-
res behov og gnsker. Medarbejderne har fokus pa at udfgre opgaverne med udgangspunkt i den rehabiliterende
tilgang og borgerne fortzeller positivt om indsatsen.

Der sker en ihzerdig indsats for at gge og fastholde kvaliteten. Omkring halvdelen af plejecentrene har nu opndet
et forbedret kvalitetsniveau. Der ses lokale udviklingspunkter.

Tilsynet anbefaler overordnet at fastholde den opndede kvalitet gennem Igbende kvalitetsovervagning.
Der ses et tvaergdende udviklingspunkt, som er beskrevet i afsnit 2.3 efterfulgt af tilsynets anbefalinger.

» Tgjvask: Hygiejniske forhold
Lokale udviklingspunkter fremgar af de individuelle tilsynsrapporter. Tilsynsrapporterne indeholder et sammenfat-
tende afsnit om de styrker, som tilsynsfgrende har vurderet, er til stede pa plejeenheden savel som eventuelle for-
bedringsomrader med tilhgrende anbefalinger i tilfaelde af, at praksis pa plejeenheden ikke er fundet i overens-

stemmelse med lovgivningens krav, kommunens politikker og kvalitetsstandarder.

Disse afsnit danner et muligt grundlag for den videre udviklingsindsats og er medtaget nedenfori bilag 1.

-y

D
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BILAG 1: Lokale styrker, udviklingsomrader og anbefalinger

Bakkegarden Plejecenter

Generelt

Bakkegarden fremstar grundlaeggende som et plejecenter med medarbejdere, der fremstar meget motiverede for
at skabe et godt sted at bo. Arbejdsgangene har vaeret diskuteret og der har det seneste halvdr pagaet en storre
udviklingsproces. Tiltag er igangsat 1% uge fer tilsynet. Organisationstilpasningerne medferer, at medarbejderne
arbejder tvaergdende pa centret samtidig med at kontaktpersontilknytningen i nogen grad sgges fastholdt.
Tiltagene vil blive evalueret i juni.

Der ses 3 aktuelle udfordringer:

» Bemandingen: Bestar aktuelt primzert af hjaelpere og elever. Der er 2-3 assistenter i dagvagt for tiden.
Der har vaeret 7 ledige stillinger, men fra 1. april forventes bemandingen at vaere fuldtallig. Langtidssyge-
meldinger har medvirket til pres pa kvaliteten.

2 ud af 3 sygeplejerskestillinger har en leengerevarende periode ikke vaeret daekket. Der ses brud med
velimplementerede struktur for forebyggelse, indflytningsstart, dokumentation og opfelgning.

» Borgertilfredsheden: Siden seneste tilsyn er borgertilfredsheden uzendret hgj, men borgerne fortzller, at
der er mange nye ansigter, og at de savner, at nogen er szerlig knyttet til deres forlgb.

» Curaom SEL-ydelser: Her ses ikke klar information om, hvad borgerne har brug for at hjzelp til personlig
pleje m.m. Den social- og plejefaglige dokumentation i handlingsanvisninger ses ikke tilstraekkelig til at
sikre den forngdne kvalitet. Tiltag er i gang fra indflytning, hvilket ses af nyere indflyttet borgeres doku-
mentation.

Ovenstdende medfgrer en risiko for, at der arbejdes ud fra ikke-tidstro data, hvilket vurderes at indebzere en risiko
for, at borgerne ikke far personlig og praktisk hjzelp, pleje og omsorg af den forngdne kvalitet, jf. servicelovens §§
83-87 og § 150, stk. 2.

Kvaliteten fremstar presset, hvilket afspejler sig i malopfyldelsen. De planlagte tiltag fremstar solide og ma forven-
tes at genskabe det tidligere kvalitetsniveau.

Styrker

Funktionsevne:

Arsgennemgang med faglige fokustemaer ses besluttet, herunder Igbende opdatering af funktionsevnetilstan-
dene. Det har tidligere vaeret velimplementeret, men grundet fraveer af ngglepersoner i en periode ses opdaterin-
gen sparsomt foretaget. Der ses igangvaerende tiltag, som forventes at genskabe strukturerne.

Livskvalitet og tilfredshed med hjzelpen

De interviewede borgere udtrykker, at de er glade for at bo pa plejecentret og at de kun mgder imgdekommende,
venlige og omsorgsfulde medarbejdere, de kan snakke godt med. En borger udtrykker: ”De passer godt pa mig”.
Den personlige pleje: Borgerne fremtraeder velsoignerede efter gnske. Tilsynsfgrende overvaerer dele af personlig
pleje til tre borgere og iagttager en omsorgsfuld og respektfuld pleje. Medarbejderne er opmaerksomme pa at
statte den enkelte borger til at gore det, han/hun selv kan.

Borgerens selvhjulpenhed stottes.

Praktisk hjcelp: Fllesarealer og boliger fremtraeder rengjorte svarende til renggringsstandarden. Renggringsmed-
arbejder anvender et afkrydsningsskema for opgaven, sa ogsa aflgsere kender opgaven. Hos nogle borgere er der
mange og nedvendige hjeelpemidler. Det er tilsynsforendes oplevelse, at hjeelpemidlerne sa vidt muligt integreres i
lejlighedens gvrige mgblement, sa lejlighederne fremstar sa hjemlige som muligt.

Aktiviteter og hverdagen: Den paedagogiske aktivitetsmedarbejder stgtter sammen med 11 frivillige at hverdagene
giver mulighed for samvaer, der giver mening. Der ses stor, lettilgaengelig oversigt om de samlede invitationer til
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stolegymnastik, musik, gatur i omegnen, hygge med oplaesning og andet, der kan skabe socialt samvzer og glaede.
Pa tilsynsdagen er der tirsdagscafe for de mentalt friskere borgere, som holder af en snak med andre.

| Bakkely er bemandingen styrket med paedagog. Tilsynet hgrer om 1:1 kontakt og naervaer som giver ro og afslap-
pethed. Pedagogen varetager daglige gature i faellesarealer for en borger med szerligt behov for traening.

[ fellesrummene ses hele tiden borgere, som dels sidder alene eller sammen, men ofte sidder ogsa medarbejdere
- nogle gange med arbejdsopgaver. Det ggres pa en made som skaber et rart og imgdekommende rum at vaere i.
Borgerne udtaler sig positivt om dette.

Mad og mdltider: Tilsynet er rundt ved frokosten og hgrer kun godt om madens smag. Der er kage- og fristelses-
plan, som lokker en ekstra bid ned. | enhederne ses szerligt i eet kakken, at medarbejderne medvirker til en hygge-
lig stemning med naervaer og smasnakken. Borgere med behov for hjeelp til spisning, hjzelpes pa en omsorgsfuld
made og i borgers tempo.

Sammenhaeng og forudsigelighed
Triage stotter sundhedsfaglige og social- og plejefaglige forhold og er samtidig er en del af den lsbende kompe-
tenceudvikling.

De ovenfor navnte styrker og erfaringer med kvalitetsforbedringer er et godt afszet til at fastholde den gode kva-
litet og yderligere forbedre praksis.

Udviklingsomrader, opmaerksomhedspunkter og anbefalinger
P3 baggrund af dataindsamling og analyse vurderer tilsynet, at

» 1temaomrade er ”Helt opfyldt”
» 2temaomrader er ”| betydelig grad opfyldt”
» 2temaomrader er ’I nogen grad opfyldt”.

Temaomraderne bestar af underliggende malepunkter. Opmarksomheden henledes p3, at et tema, som er ”Helt
opfyldt” kan rumme enkelte mélepunkter med forbedringspotentiale, hvilket fremgar af sidste del af rapporten.

| det folgende ses udviklingspunkter for de temaer, som ikke er ”Helt opfyldt”. Udviklingspunkterne er beskrevet
kort samt tilsynets anbefalinger. De uddybende data fremgar under de enkelte temaer i rapporten.

Generelt

Kontinuitet i borgerforlgbene: Borgerne oplever, at alle medarbejdere er imgdekommende og kan hjzlpe dem.
De oplever ikke, at der en fast medarbejder tilknyttet deres forlgb, som de kan tale med om forhold, der ikke blot
vedrgrer dagens opgaver.

Indflytningssamtaler har tidligere vaeret velimplementeret, men har en laengere periode ikke vaeret gennemfort.
Ved indflytningssamtalerne har borger mgdt deres kommende kontaktperson, sygeplejerske og leder.
Borgerudsagn: ”Her er utrolig mange mennesker, men hvem skal man tale med om problemer? ”Jeg siger det til
sa mange, og alle er sgde, men der sker ikke noget”.

Ogsa den gvrige dataindsamling viser behov for at skaerpe opmaerksomheden pa kontinuitet i det enkelte borger-
forlgb.

Tilsynet anbefaler at fortseette indsatsen for at genoptage
» attilknytte kontaktperson(er) til det enkelte borgerforlgb
» at genoptage indflytningssamtalerne.

Tema 1 Funktionsevne
Temaets fokus: Allerede fra indflytning er kendskab til borgers gnske og potentiale for funktionsevne et vigtigt
grundlag for at tilrettelaegge plejen, sa indsatsen stgtter borgers mal om vedligehold eller om muligt ggning af
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feerdigheder. Status for funktionsevne, mal for indsatsen og lgbende evaluering skal vaere let tilgaengelig for med-
arbejderne.

Tilsynet hgrer, at medarbejderne italeszetter borgernes behov for at fastholde og om muligt gge funktionsevnen.

Udviklingspotentiale:

Funktionsevnetilstandene ses for 4 ud af 5 borgere ikke opdateret svarende til =endringer i borgers funktionsevne-
tilstande. Dette har tidligere vaeret velimplementeret, men grundet fravaer af ngglepersoner i en periode ses opda-
teringen sparsomt foretaget.

Tilsynet hgrer om igangveerende tiltag, som forventes at genskabe strukturerne, herunder
> genoptage arbejdsprocessen for arshjulet

Tema 3 Sammenhaeng og forudsigelighed

Malepunkt 3.3 Den vedligeholdende indsats, som udfgres i samarbejde med terapeuter

De kommunale tilbud efter §83 og §86 samt genoptraeningsplaner (SUL) indgar i en samlet indsats for at bringe
borger tilbage til eller sa taet som muligt til borgers potentiale for funktionsevne.

Borgere kan ofte have behov for at have aktiviteter indbygget i hverdagen. Det kan vaere balancegvelser samtidig
med den personlige pleje, huske at ga ture med rollatoren, forflytte sig korrekt, rejse/-siddegvelser eller at medar-
bejder bare er i nzerheden imens, fordi det er mere trygt eller at borger har brug for at blive husket pa gvelserne.
Det ses positivt at alle borgere har en handlingsanvisning for ”Vedligeholdende traening”

Interviewede medarbejdere udviser engagement for, at borgerne bedst muligt bevarer funktionsevnen allerede
fra indflytning. Samlet ses konstateres tegn pa en forbedret struktur for faelles fagligt samarbejde.

Udviklingspunkt: Ved afslutning af borgerforlgb har terapeut indskrevet handlingsanvisning i ’Vedligeholdende
traening” om daglige gvelser, som borger skal huskes pa/hjzelpes med. Disse ses vinget af pa dagen, selvom borger
ikke har udfert disse. Medarbejder vidste ikke, at borger havde disse gvelser i handlingsanvisningen, da hun ikke
havde ”klikket” pa opgaven. Handlingsanvisning for personlig pleje var ikke tilrettet borgers aktuelle hjeelpemid-
ler/forflytning. Denne var ligeledes vinget af som udfert.

Forflytningsvejledninger: Der ses for 2 ud af 3 borgere uoverensstemmelser mellem forflytningsplan og den tekst,
der er indsat i handlingsanvisning for personlig pleje.

Tilsynet anbefaler at fortscette den ihcerdige indsats, herunder

at arbejdsgangen for at kvittere for udfert ”Vedligeholdelsestraening”, tydeliggores.

at alle opgaver lzeses inden udferelse

at evaluere arbejdsgangeniien periode

fortsat at styrke arbejdsgange om feelles borgerforlgb med terapeuter — ogsa de private.

VYV VYV

Det skriftlige arbejdsgrundlag malepunkt 3.4

Den faglige dokumentation er et grundlag for medarbejdernes viden og forstaelse for borgeren og dermed vae-
sentlig for, at borgeren kan modtage en ensartet og forudsigelig opgavelgsning pa et sikkert kvalitetsniveau.
Fyldestgorende, ssmmenhaengende og labende ajourfert dokumentation er et ngdvendigt grundlag for, at alle
medarbejdere kan levere den rette hjzelp, omsorg og pleje til borgere ud fra den faglige beskrivelse af borgerens
behov. Hjeelpen skal Isbende tilpasses borgernes behov, jf. servicelovens § 83, stk. 5, hvilket nedvendigger, at der
er en tilstraekkelig dokumentationspraksis, som anvendes og fglges af alle medarbejdere samt, at aktuelle sendrin-
ger lobende dokumenteres.

Udviklingspunkt
Siden seneste tilsyn: Systematiserede fokusomrader og arshjul har tidligere vzeret velimplementeret, men grundet
fravaer af 2 ud af 3 ngglepersoneri en laengere periode ses opdateringen sparsomt foretaget.
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For 5 ud af 6 forlgb ses uoverensstemmende oplysninger pa tveers af Cura. Handlingsanvisninger for personlig
pleje og praktisk hjzelp ses for 4 ud af 6 borger ikke svarende til borgers aktuelle behov.

Uoverensstemmende og ikke tidstro oplysninger kan medfere, at medarbejdere i bedste mening gor noget andet
end borgers behov, hvilket vurderes at kunne indebzere en risiko for, at borgerne ikke far personlig og praktisk
hjzelp, pleje og omsorg af den forngdne kvalitet, jf. servicelovens §§ 83-87 og § 150, stk. 2.

Manglerne har ogsa konsekvens for sundhedslovsydelser og indebzerer stgrre risiko for patientsikkerheden. Der
ses supplerende oplysninger under malepunktet samt under malepunkt 3.2.

Tilsynet hgrer om igangveerende tiltag, som forventes at genskabe strukturerne, herunder

at medarbejderne laeser borgeropgaver inden besgg og reagerer, hvis oplysningerne ikke er tidstro
genoptage arbejdsprocessen for arshjulet

at fastlaegge hvilken funktion, der skal sikre red trad i Cura - det kan vaere kontaktperson(er)

at beslutte struktur for konsekvensrettelser efter beslutningstagen eksempelvis ved triage

udfase ungdig dobbeltdokumentation i form af ikke-opdaterede kostmapper i kekkenerne

folge op med stikprever (minijournalaudit) med deltagelse af assistenter hver uge i en periode.

VVVYVYVYVYYYVY

Tema 4 Hygiejne

Tojvask

Nar borgernes tgj vaskes i faelles vaskemaskine, skal plejecentret sikre, at arbejdsprocesserne er overensstem-
melse med de nationale retningslinjer, herunder ugentlig kogevask pa tom maskine og rengering af vaskemaski-
nen. Dette skal stattes af egenkontrolskemaer. Ved lave temperaturer skal anvendes saerligt vaskemiddel.

Plejecentret varetager vask af glidelagner o.lign.

Udviklingspunkt:
Der ses ikke egenkontrolskemaer for kogevask pa tom maske og afterring af vaskemaskiners gummilister. Det
sete vaskemiddel til brug for vask ved lave temperaturer giver tvivl om egnetheden.

Tilsynet anbefaler,
»> at beslutte tiltag for brud af smitteveje ved vask af borgernes tgj, glidelagner o.a.
» atjustere arbejdsgangene for tgjvask i faelles vaskemaskiner, sa praksis bliver i overensstemmelse med
nationale infektionshygiejniske retningslinje (NIR)2.

? Hdndetering af tekstiler til flergangsbrug i sundhedssektoren, 2. udgave 2022
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Bobjergcentret

Styrker

Siden seneste tilsyn har Bobjergcentret igangsat ledelsesprioriterede tiltag. Der er faste tovholdere for kvalitets-
udviklingen. Der ses opnaet forbedringer pa flere omrader. Det er tilsynets indtryk, at de resterede udviklings-
punkter allerede under tilsyn blev prioriteret og tiltag vil blive sat i gang.

Funktionsevne:

Allerede fra indflytningen sikres kvaliteten af Cura. Siden seneste tilsyn har det vzeret et prioriteret omrade fra le-
delsen, og opgaven indgar i arbejdsplanlaegningen. Funktionsevnetilstandene opdateres ved drsgennemgang og
ved andringer i borgers tilstande. Der er faste forflytningsvejledere. Forflytningsvejledninger sikrer borgerne en

sikker og tryg forflytning svarende til deres funktionspotentiale.

Livskvalitet og tilfredshed med hjzelpen

Den personlige pleje: Borgerne fremtraeder velsoignerede efter gnske. Tilsynsfgrende overvaerer dele af personlig
pleje til tre borgere og iagttager en omsorgsfuld og respektfuld pleje. Medarbejderne er opmaerksomme pa at
stptte den enkelte borger til at ggre det, han/hun selv kan.

Borgerens selvhjulpenhed stgttes. De interviewede borgere udtrykker i vid udstraekning tilfredshed med at bo pa
plejecentret og for den hjzelp, de modtager.

Praktisk hjcelp: Fzellesarealer og boliger fremtraeder rengjorte svarende til renggringsstandarden. Hos nogle bor-
gere er der mange og ngdvendige hjzelpemidler. Det er tilsynsferendes oplevelse, at hjzelpemidlerne sa vidt muligt
integreres i lejlighedens gvrige mgblement, sa lejlighederne fremstar sa hjemlige som muligt.

Mad og mdltider: Tilsynet overvaerer frokosten i den store spisesal, hvor 15 beboere (incl. de midlertidige pladser)
sidder fordelt ved 4 borde efter bordplan. Medarbejderne serverer maden for borgerne og seniorjobber og 1 elev
deltager herefter ved et af bordene og er med til at skabe en hyggelig stemning her. Andre borgere med behov
for at veere sammen med feerre- eller alene sidder i den mindre spisestue i stueetagen. Borgere, der har brug for
hjzelp til at spise, far hjzlpen omsorgsfuldt og i borgers tempo.

Aktiviteter: Aktivitetsmedarbejder koordinerer frivilligindsats og samarbejder med seniorjobber om banko, mu-
sik/bevaegelser og gudstjeneste. Elever undervises i aktivitetsbegrebet og tilskyndes til at udfgre aktiviteter sam-
men med borgerne hver tirsdag. Borgerne deltager gerne i de aktiviteter, der tilbydes. Szerligt banko er et hit for
tiden.

De interviewede borgere vil gerne anbefale Bobjergcentret Plejecenter til andre, der har behov for en plejebolig.

Sammenhaeng og forudsigelighed

Borgerne har faste kontaktpersoner. Tilsynet hgrer kun godt om samarbejdet. Navnene er anfert i borgers bolig,
s pargrende har let adgang.

Der hgres om faglige fokusomrader samt triagedroftelser. Dialogen stgtter sundhedsfaglige og social- og plejefag-
lige forhold og er samtidig er en del af den lebende kompetenceudvikling. Triage-modulet er i spredningsfase i
kommunen og under implementering pa centret.

Forebyggelse af smittespredning
Der er besluttet brug af vaernemidler ved personlig pleje. Praksis fremstar velimplementeret.

De ovenfor naevnte styrker og erfaringer med kvalitetsforbedringer er et godt afszet til at fastholde den gode kva-
litet og yderligere forbedre praksis.

Udviklingsomrader, opmarksomhedspunkter og anbefalinger
Pa baggrund af dataindsamling og analyse vurderer tilsynet, at

» 3 temaomrdde er ”Helt opfyldt”
» 2temaomrader er ”| betydelig grad opfyldt”
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Temaomraderne bestar af underliggende malepunkter. Opmaerksomheden henledes p3, at et tema, som er ”Helt
opfyldt” kan rumme enkelte malepunkter med forbedringspotentiale, hvilket fremgar af sidste del af rapporten.

| det felgende ses udviklingspunkter for de temaer, som ikke er ”Helt opfyldt”. Udviklingspunkterne er beskrevet
kort samt tilsynets anbefalinger. De uddybende data fremgar under de enkelte temaer i rapporten.

Tema 3 Sammenhaeng og forudsigelighed
Madlepunkt 3.3 Den vedligeholdende indsats, som udferes i samarbejde med terapeuter

De kommunale tilbud efter §83 og §86 samt genoptraeningsplaner (SUL) indgar i en samlet indsats for at bringe
borger tilbage til eller sa taet som muligt til borgers potentiale for funktionsevne.

Ved afslutning af treeningsforleb kan borger have behov for at fortsaette med aktiviteter indbygget i hverdagen.
Det kan vzere balancegvelser samtidig med den personlige pleje, huske at ga ture med rollatoren, forflytte sig kor-
rekt, rejse/-siddegvelser eller at medarbejder bare er i nzerheden imens, fordi det er mere trygt eller at borger har
brug for at blive husket pa gvelserne.

Siden seneste tilsyn har medarbejderne gget fokus pa samarbejdet med de kommunale terapeuter. Disse har gget
opmaerksomheden pa at give informationer om gvelser, der kan medvirke til gget selvhjulpenhed.

Opmarksomhedspunkt

Ved anbefalinger fra terapeut om daglige gvelser ses eksempel pa dette i handlingsanvisning.

De daglige gvelser er indsat i ”Vedligeholdelsestraening” sammen med oplysninger om rollatorbrug, gnsker til akti-
viteter m.m. @velser er en opgave, hvor det skal vaere tydelig, hvorvidt opgaven er leveret, sa det er muligt at eva-
luere. Opgaven vinges af i lighed med personlig pleje o.a., hvilket ikke giver denne sikre information.

Tilsynet anbefaler
» atstyrke arbejdsgangen for at kvittere traeeningsopgaver, som er anfgrt under ’Vedligeholdelsestraening”.
» atevaluere arbejdsgangenii en periode.

Tema 3 Sammenhaeng og forudsigelighed
Mdlepunkt 3.2 samt 3.4

Fokus: Den faglige dokumentation er et grundlag for medarbejdernes viden og forstaelse for borgeren og dermed
vaesentlig for, at borgeren kan modtage en ensartet og forudsigelig opgavelgsning pa et sikkert kvalitetsniveau.

Siden seneste tilsyn ses opndet forbedringer. Ngglepersoner har fokus pa de resterende udviklingspunkter,
som vurderes at vaere under forbedring ved en fortsat ihaerdig indsats.

Tilsynet anbefaler at fastholde fokus

konsekvensrette i Cura og papirbaserede dokumenter ved andringer i borgers tilstande
opmaerksomhed pa at kostbegreb anvendes korrekt (cremet kost/gratinkost)

opmaerksomhed pa dobbeltdokumentation af forflytningsvejledninger

lebende vurdere behov for udfasning af dobbeltdokumentationen i de papirbaserede kakkenmapper.

YV VYV

Tema 4 Hygiejne

Tajvask

Nar borgernes tgj vaskes i faelles vaskemaskine, skal plejecentret sikre, at arbejdsprocesserne er overensstem-
melse med de nationale retningslinjer, herunder ugentlig kogevask pa tom maskine og rengering af vaskemaski-
nerne. Dette skal stattes af egenkontrolskemaer. Ved lave temperaturer skal anvendes szerligt vaskemiddel.

Praksis er: Ved vask af forurenet borgertgj efterfolges med kogevask pa tom maskine. Derudover varetages vask
af glidelagner og andre forefaldende vaskeopgaver, herunder vask af renggringsmedarbejdernes tekstiler.
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Udviklingspunkt:

Der ses ikke egenkontrolskemaer for vask, der ikke efterfalges af kogevask, samt rengering af gummilister.
Vaskemidlet: Det er ikke tydeligt om dette opfylder kravene. Det anvendte vaskemiddel er (efter tilsynets umiddel-
bare vurdering) ikke i overensstemmelse med kravene. Plejecentret afklarer med pedellen.

Tilsynet anbefaler,
» atbeslutte tiltag for brud af smitteveje ved vask af borgernes tgj, glidelagner o.a.
» atjustere arbejdsgangene for tgjvask i faelles vaskemaskiner, sa praksis bliver i overensstemmelse med
nationale infektionshygiejniske retningslinje (NIR)3.

3 Handtering af tekstiler til flergangsbrug i sundhedssektoren, 2. udgave 2022
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DSI OK-Fonden Baeshgjgard

Generelt
Baeshgjgard fremstar som et plejecenter, der har fortsat den faglige udvikling.

- Kompetenceudvikling: Marte Meo-forlgb. Tilsynet ser eksempel pa borgere, hvis trivsel er gget gennem
forstdelsen for deres reaktionsmgnster. Det har blandt andet betydet mere ro for en borger ved aktivite-
ter og spisning.

- Pérgrendesamarbejde: Der fortzelles om pargrendekurser og faellesmgder. Der ses en imgdekommende
skrivelse opsat i borgers bolig. Den inviterer til deltagelse i borgers behov for praktisk hjzelp, eksempelvis
vande blomster, rydde op i skabe m.m.

- Enhjemlig hverdag og en god maltidsoplevelse: Siden 1. januar har ”spirer” vaeret i gang med oplzering til
at daekke ind i aftenvagt og medbvirke til at skabe en hjemlig stemning blandt andet ved at sgrge for at
varme de lune retter. De har ABC i demens og har faet oplzering om handtering af fedevarer

- Kontaktpersoner: Indfgres om kortere tid.

Dokumentation i Cura: Der har vaeret igangsat tiltag bade ift. den eksterne og den interne brug af Cura. De tekni-
ske udfordringer med kommunikation med sygehus og praktiserende laeger forventes lgst i et samarbejde med
kommunen. Der er desuden vaeret vanskeligheder for medarbejderne med at skabe overensstemmelse pa tvaers
af forlgbene.

Status: Der ses forhold, som indebaerer risiko for den forngdne kvalitet og/eller patientsikkerhed ved uzendrede
forhold. Der er tiltag i gang og lebende opfglgning anbefales.

Styrker

Der ses en god relation mellem borgere og medarbejdere i de mange hverdagssituationer, der foregar pa plejecen-
tret. Borgerne stgttes i at have en hverdag i rammer, der er sa hjemlige som muligt. De faste medarbejdere udvi-
ser fagligt engagement og tager udgangspunkt i den enkelte borgers styrker, hvor ogsa borgernes funktioner og
selvbestemmelse s3 vidt muligt stettes. Medarbejderne opfordrer pa en vejledende made den enkelte borger til at
gore det, han/hun selv kan.

Livskvalitet og tilfredshed med hjzelpen

Den personlige pleje: Borgerne fremtraeder velsoignerede efter gnske. Tilsynsfgrende overvaerer dele af personlig
pleje til to borgere og iagttager en omsorgsfuld og respektfuld pleje. Medarbejderne er opmarksomme pa at
stptte den enkelte borger til at ggre det, han/hun selv kan.

Borgerens selvhjulpenhed stgttes. De interviewede borgere udtrykker i vid udstraekning tilfredshed med at bo pa
plejecentret og for den hjzelp, de modtager. Borgere udtrykker: ”Her er rart at vaeret”, ”Man afgiver jo sa meget
nar man ikke kan vaere hjemme mere, men det er ok her”.

Praktisk hjcelp: Feellesarealer og boliger fremtraeder rengjorte svarende til renggringsstandarden. Hos nogle bor-
gere er der mange og ngdvendige hjzelpemidler. Det er tilsynsferendes oplevelse, at hjzelpemidlerne sa vidt muligt
integreres i lejlighedens gvrige mgblement, sa lejlighederne fremstar sa hjemlige som muligt. Pargrendesamarbej-
det om borgers behov for praktisk hjaelp fremstar grundlaeggende velorganiseret.

Mad og maltider:

Medarbejdere er tilstede ved maltidet og medvirker til en hyggelig stemning. Aktivitetsmedarbejder stotter lg-
bende med input (samtalekort, laminerede daekkeservietter med lokale kort o.lign) til at skabe en dialog for med-
arbejdere, som ikke er traenet med at skabe en hyggelig dialog ved maltidet.

Borgere, der har brug for hjzelp til at spise, far hjeelpen omsorgsfuldt og i borgers tempo.

Aktiviteter:

Borgerne fortzeller om busrundture og banko. Der ses oversigt i husavisen. Aktivitetsmedarbejder mgder bor-
gerne i indflytningsperioden og laerer deres behov at kende. Hun er pa skift i de to huse og samarbejder med med-
arbejderne, sa borgerne kan deltage i de aktiviteter, de kan have behov for og lyst til.
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Hun anvender ogsa en Kort fortalt-avis med nyheder til borgerne.
De interviewede borgere vil gerne anbefale Baeshgjgard til andre, der har behov for en plejebolig.

Sammenhaeng og forudsigelighed

Der hgres om triagetavlemgder i flere vagtlag. Dialogen stgtter sundhedsfaglige og social- og plejefaglige forhold
og er samtidig er en del af den lgbende kompetenceudvikling. Opmaerksomheden pa samarbejdsfladen til tera-
peutindsats er gget og medvirker til at borgere har faet gget deres funktionsevne. Der er ansat forflytningsvejle-
der, som kan medbvirke til at veere fagligt bindeled.

Forebyggelse af smittespredning
Der er besluttet brug af vaernemidler ved personlig pleje. Praksis fremstar velimplementeret.

De ovenfor navnte styrker og erfaringer med kvalitetsforbedringer er et godt afszet til at fastholde den gode kva-
litet og yderligere forbedre praksis.

Udviklingsomrader, opmaerksomhedspunkter og anbefalinger
P3 baggrund af dataindsamling og analyse vurderer tilsynet, at

» 1temaomrade er ”Helt opfyldt”
» 3 temaomrader er ”’l betydelig grad opfyldt”
> 1temaomrade er ”’I nogen grad opfyldt”.

Temaomraderne bestar af underliggende malepunkter. Opmarksomheden henledes p3, at et tema, som er ”Helt
opfyldt” kan rumme enkelte malepunkter med forbedringspotentiale, hvilket fremgar af sidste del af rapporten.

| det folgende ses udviklingspunkter for de temaer, som ikke er ”Helt opfyldt”. Udviklingspunkterne er beskrevet
kort samt tilsynets anbefalinger. De uddybende data fremgdr under de enkelte temaer i rapporten.

Tema 1 Funktionsevne

Temaets fokus: Funktionsevnetilstande er en central del af FS III. Allerede fra indflytning er kendskab til borgers
enske og potentiale for funktionsevne et vigtigt grundlag for at tilrettelaegge plejen, sa indsatsen stgtter borgers
mal om vedligehold eller om muligt ggning af faerdigheder. Status for funktionsevne, mal for indsatsen og lgbende
evaluering skal vaere let tilgaengelig for medarbejderne.

Udfordring: Arbejdsgangen eri vid udstraekning, at oplysninger om bade funktionsevnetilstande og helbredstil-
stande samles under helbredstilstande.

Tilsynet anbefaler at
» undervise medarbejderne i FS Il begreberne om funktionsevnetilstande og helbredstilstande.
» Implementere dette i brugen af Cura.

Tema 3 Sammenhaeng og forudsigelighed

Malepunkt 3.3 Den vedligeholdende indsats, som udferes i samarbejde med terapeuter

De kommunale tilbud efter §83 og §86 samt genoptraeningsplaner (SUL) indgar i en samlet indsats for at bringe
borger tilbage til eller sa taet som muligt til borgers potentiale for funktionsevne.

Borgere kan ofte have behov for at have aktiviteter indbygget i hverdagen. Det kan vaere balancegvelser samtidig
med den personlige pleje, huske at ga ture med rollatoren, forflytte sig korrekt, rejse/-siddegvelser eller at medar-
bejder bare er i nzerheden imens, fordi det er mere trygt eller at borger har brug for at blive husket pa gvelserne.

Der hgres om et velfungerende samarbejde ogsa med de privatpraktiserende terapeuter, der yder vederlagsfri
fysioterapi. Der hgres om gget fokus pa visitation af borgere til fysioterapi efter §86.
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Udviklingspunkt: Stikprgve for borgere med disse behov: For 1 ud af 3 borgere ses et velkoordineret forlgb i Cura.
Der ses supplerende oplysninger under malepunktet.

Tilsynet anbefaler at
> fortszette det ggede fokus pa borgernes behov for vedligeholdende traening
» styrke det skriftlige arbejdsgrundlag.

Malepunkter om det skriftlige arbejdsgrundlag

Den faglige dokumentation er et grundlag for medarbejdernes viden og forstaelse for borgeren og dermed vae-
sentlig for, at borgeren kan modtage en ensartet og forudsigelig opgavelgsning pa et sikkert kvalitetsniveau.
Fyldestggrende, sammenhangende og labende ajourfert dokumentation er et ngdvendigt grundlag for, at alle
medarbejdere kan levere den rette hjzelp, omsorg og pleje til borgere ud fra den faglige beskrivelse af borgerens
behov. Hjzlpen skal Isbende tilpasses borgernes behov, jf. servicelovens § 83, stk. 5, hvilket nadvendigger, at der
er en tilstraekkelig dokumentationspraksis, som anvendes og folges af alle medarbejdere samt, at aktuelle sendrin-
ger lgbende dokumenteres.

Siden seneste tilsyn er der arbejdet med forbedring af dokumentationen. Funktionaliteten har vist sig vanskelig og
mere kompleks end forudset ved snitfladen til sygehuse og praktiserende leger. Denne udfordring l@ses i samar-
bejde med kommunen.

Internt er arbejdet med undervisning i Cura, hvor der i en maned har vaeret pilotprojekt med ny made at samle
handlingsanvisende oplysninger pd i kronologisk raekkefelge over dagen. Her ses oplysninger om personlig pleje,
mad og maltider, brug af hjeelpemidler, m.m.

Udviklingspunkter:

Ved stikprgver er set pa sammenhangene pa tvaers af Cura, herunder den skriftlige opdatering af de redskaber,
frontmedarbejderne anvender. Der ses for 5 ud af 5 borgerforlgb uoverensstemmende oplysninger mellem obser-
vationer, handlingsanvisninger, helbredstilstande, forflytningsvejledninger og papirbaserede skemaer. Uddybende
oplysninger ses under malepunktet.

Manglende konsekvensrettelser ved ndringer i borgerstilstand medvirker til uoverensstemmende oplysninger.
Det kan medfare, at medarbejdere i bedste mening gor noget andet end borgers behov. Det vurderes at kunne
indebzere en risiko for, at borgerne ikke far personlig og praktisk hjzelp, pleje og omsorg af den forngdne kvalitet,
jf. servicelovens §§ 83-87 og § 150, stk. 2.

Tilsynet anbefaler at fortsaette den ihzerdige indsats og

> afdaekke og fastleegge undervisningsbehov i FS Ill og Cura

» atstyrke anvendelsen af Cura, herunder om muligt forenkle samarbejdsfladen mellem assistenter, hjzel-
pere og sygeplejen

» oplaere assistenter til at kunne varetage dokumentation for eget ansvarsomrade samt medvirke til den
lobende kompetenceudvikling blandt kolleger

> atfaglige beslutninger fx ved triage medferer konsekvensrettelseri Cura og pa papirdokumentation

» evaluere ved lgbende journalaudit med involvering af assistenter.

Tema 4 Hygiejne

Tojvask

Nar borgernes tgj vaskes i faelles vaskemaskine, skal plejecentret sikre, at arbejdsprocesserne er overensstem-
melse med de nationale retningslinjer, herunder ugentlig kogevask pa tom maskine og rengering af vaskemaski-
nerne. Ved lave temperaturer skal anvendes szerligt vaskemiddel. Dette stattes af egenkontrolskemaer.

Baeshgjgard har indfert egenkontrolskemaer.
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Udviklingspunkt: Der ses overspring i registreringerne pa egenkontrolskemaer.

Tilsynet anbefaler,
> atevaluere egenkontrolskemaerne og tage arbejdsprocessen op
> atjustere arbejdsgangene for tgjvask i faelles vaskemaskiner, sa praksis bliver i overensstemmelse med
nationale infektionshygiejniske retningslinje (NIR)%.

Tema 5 Kvalitetsarbejdet
Siden seneste tilsyn har plejecentret igangsat tiltag og opnaet forbedringer pa flere omrader. Der ses forskellige
resterende indsatsomrader. Handleplan er vedtaget som arbejdsredskab til kvalitetsstyring.

Tilsynet anbefaler
» atstyrke processtyringen:
o prioritering af indsatsomrader og fastlaegge, hvem der er tovholder
o folge kvalitetsprocessen (beslutte, szette tiltag i gang, evaluere, evt. justere tiltag)
» atfelge op pa handleplanen sammen med de involverede fast ménedlig i en periode.

4 Handtering af tekstiler til flergangsbrug i sundhedssektoren, 2. udgave 2022
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Grevinge Plejecenter

Styrker

Funktionsevne:

Arsgennemgang samt lsbende opdatering af funktionsevnetilstandene ogs4 i forbindelse med faglige fokuste-
maer ses besluttet.

Livskvalitet og tilfredshed med hjzelpen

Den personlige pleje: Borgerne fremtraeder velsoignerede efter gnske. Tilsynsfgrende overvaerer dele af personlig
pleje til tre borgere og iagttager en omsorgsfuld og respektfuld pleje. Medarbejderne er opmaerksomme pa at
stptte den enkelte borger til at ggre det, han/hun selv kan.

Borgerens selvhjulpenhed stgttes. De interviewede borgere udtrykker i vid udstraekning tilfredshed med at bo pa
plejecentret og for den hjzelp, de modtager.

Praktisk hjcelp: Feellesarealer og boliger fremtraeder rengjorte svarende til renggringsstandarden. Rengeringsmed-
arbejder anvender et afkrydsningsskema for opgaven, sa ogsa aflgsere kender opgaven. Hos nogle borgere er der
mange og nedvendige hjeelpemidler. Det er tilsynsforendes oplevelse, at hjeelpemidlerne sa vidt muligt integreres i
lejlighedens gvrige mgblement, sa lejlighederne fremstar sa hjemlige som muligt.

Mad og mdltider: Tilsynet overvzerer frokosten i den store spisesal, hvor 15 beboere (incl. de midlertidige pladser)
sidder fordelt ved 4 borde efter bordplan. Medarbejderne serverer maden for borgerne og seniorjobber og 1 elev
deltager herefter ved et af bordene og er med til at skabe en hyggelig stemning her. Andre borgere med behov
for at vaere sammen med fzerre -eller alene, sidder i den mindre spisestue i stueetagen. Borgere, der har brug for
hjzelp til at spise, far hjzelpen omsorgsfuldt og i borgers tempo.

Aktiviteter: Aktivitetsmedarbejder koordinerer frivilligindsats og samarbejder med seniorjobber om banko, mu-
sik/bevaegelser m.m. Borgerne deltager gerne i de aktiviteter, der tilbydes. Szerligt banko er et hit for tiden. Elever
undervises i aktivitetsbegrebet og tilskyndes til at udfgre aktiviteter ssmmen med borgerne hver tirsdag.

Sammenhaeng og forudsigelighed
Triagemodulet har vaeret under implementering de daglige droftelser stotter sundhedsfaglige og social- og pleje-
faglige forhold og er samtidig er en del af den lgbende kompetenceudvikling.

Forebyggelse af smittespredning
Der er besluttet brug af vaernemidler ved personlig pleje. Praksis fremstar velimplementeret.

De ovenfor navnte styrker og erfaringer med kvalitetsforbedringer er et godt afszet til at fastholde den gode kva-
litet og yderligere forbedre praksis.

Udviklingsomrader, opmaerksomhedspunkter og anbefalinger
P3 baggrund af dataindsamling og analyse vurderer tilsynet, at

» 1temaomrade er ’Helt opfyldt”
> 2temaomrader er ”| betydelig grad opfyldt”
» 2temaomrader er ”’I nogen grad opfyldt”.

Temaomraderne bestar af underliggende malepunkter. Opmarksomheden henledes p3, at et tema, som er ”Helt
opfyldt” kan rumme enkelte malepunkter med forbedringspotentiale, hvilket fremgar af sidste del af rapporten.

| det folgende ses udviklingspunkter for de temaer, som ikke er ”Helt opfyldt”. Udviklingspunkterne er beskrevet
kort samt tilsynets anbefalinger. De uddybende data fremgdr under de enkelte temaer i rapporten.
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Generelt

Kontinuitet i borgerforlgbene: Borgerne oplever, at alle medarbejdere er imgdekommende og kan hjzlpe dem.
De oplever ikke, at der en fast medarbejder tilknyttet deres forlgb, som de kan tale med om forhold, der ikke blot
vedrgrer dagens opgaver. Ogsa den gvrige dataindsamling viser behov for at skaerpe opmaerksomheden pa konti-
nuitet i det enkelte borgerforlgb.

Tilsynet anbefaler
» at tilknytte kontaktperson(er) til det enkelte borgerforlgb med klare anvisninger pa ansvars- og opgave-
fordelingen, herunder borger- og pargrendesamarbejdet.

Tema 1 Funktionsevne

Temaets fokus: Allerede fra indflytning er kendskab til borgers gnske og potentiale for funktionsevne et vigtigt
grundlag for at tilrettelaegge plejen, sa indsatsen stgtter borgers mal om vedligehold eller om muligt ggning af
faerdigheder. Status for funktionsevne, mal for indsatsen og lebende evaluering skal vaere let tilgaengelig for med-
arbejderne.

Tilsynet hgrer, at medarbejderne italesaetter borgernes behov for at fastholde og om muligt gge funktionsevnen.
Funktionsevnetilstandene opdateres Igbende og ved arsgennemgang. Opgaven varetages af hjaelpere med |-
bende supervision.

Udviklingspotentiale:

Der ses eksempler pa nyligt opdaterede vurderinger, som ikke er i overensstemmelse med borgers aktuelle til-
stand. Der ses desuden udfordring med scoringer: En borger har dysfagi, kan selv spise. Er scoret til svaere be-
graensninger.

Det er tilsynets indtryk, at den lebende supervision vil age kvaliteten.

Tilsynet anbefaler at
» fastlegge hvilken funktion, der har opgaven i det enkelte borgerforlgb - det kan vaere kontaktperson(er)
> fastlegge arbejdsprocesser, der fra indflytning medtager borgers mal og potentiale for funktionsevne i
relevant samarbejde med terapeut.

Tema 3 Sammenhaeng og forudsigelighed

Malepunkt 3.2. Forebyggelige indlaeggelser og tvaergdende samarbejde

Fokus: Det er vaesentligt, at medarbejdere kender arbejdsgangene for

1) at formidle viden videre, nar borgers tilstand aendrer sig, og der opstar behov for faglig vurdering af assi-
stent/demensvejleder/sygeplejerske/laege eller andre fagpersoner

2) at felge op pa indgdede aftaler.

Tilsynet herer, at triagearbejdsgange opleves som forbedringer. Journalnotater indskrives labende under rette
emne af journalnotater. Det ses fx hos borger, der er triageret gul grundet manglende fodeindtagelse.

Udviklingspunkter: Laege har pa et tidspunkt ordineret staerkt glukocortikoid til pasmering pa krop. Denne er nu
seponeret. Der er ikke sket konsekvensrettelse af praksis i forbindelse med andringen, herunder fjernelse af
cremen. Pasmgringen er fortsat. Cremen har begraenset holdbarhed efter anbrud, men er uden anbrudsdato.
Under punkt 3.4 ses 2 andre forlgb, hvor ordination sendres i FMK, uden der sker konsekvensrettelser i Cura. |
disse tilfaelde er risikoen for borgerne mindre, idet medarbejderne primaert anvender FMK til administrationen.

Ovenstdende vedrerer sundhedslovsydelser og uzendrede arbejdsgange indebaerer risiko for patientsikkerheden.

Tilsynet anbefaler, at
> folge op pa alle aktuelle overdragede opgaver til hjzelpere og assistenter
» vurdere behov for justering af ansvars- og opgavefordeling mellem assistenter og sygeplejersker og den
tilhgrende ansvars- og opgavefordeling.
> alt efter resultat af ovenstaende at vurdere behov for lebende opfelgning.
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Malepunkt 3.3 Den vedligeholdende indsats, som udfgres i samarbejde med terapeuter
De kommunale tilbud efter §83 og §86 samt genoptraeningsplaner (SUL) indgar i en samlet indsats for at bringe
borger tilbage til eller s taet som muligt til borgers potentiale for funktionsevne.

Borgere kan ofte have behov for at have aktiviteter indbygget i hverdagen. Det kan vaere balancegvelser samtidig
med den personlige pleje, huske at ga ture med rollatoren, forflytte sig korrekt, rejse/-siddegvelser eller at medar-
bejder bare er i nzerheden imens, fordi det er mere trygt eller at borger har brug for at blive husket pa gvelserne.
Det ses positivt at alle borgere har en handlingsanvisning for ”Vedligeholdende traening”

Udviklingspunkt: For en borger, som aktuelt er i gang med at gge sin funktionsevne fra drejetarn til hgj rollator,
ses handlingsanvisning for mobilitet, hvor daglig traening med hgj talerstol med hjeelp af 2 personer er anvist. Den
oplysning er ikke konsekvensrettet i handlingsanvisning for personlig pleje, handlingsanvisning for ’Vedligehol-
dende traening”, eller funktionsevnetilstanden. For borger betyder dette, at det er fa faste medarbejdere, der ken-
der til behovet. Den hgje rollator er primaer udfert om aftenen ved forflytningen fra badevzerelse til seng.

En medarbejder har anvist gvelser til borger, som ikke ses af Cura. Terapeuter har ikke varet involveret ift. spar-
ring, herunder valg af gvelser.

Interviewede medarbejdere udviser engagement for, at borgerne bedst muligt bevarer funktionsevnen allerede
fra indflytning. Arbejdsgangen for at afdaekke borgerbehov for §86 fremstar imidlertid uklar. Ingen borgere har
aktuelle eller nyligt afsluttede forlgb.

Ved seneste tilsyn i 2023 sas lignende fund om samarbejdsfladen til terapeuter samt at journaliseringen ikke inde-
holdt overensstemmende oplysninger.

Tilsynet anbefaler at
» atfastlaegge hvilken funktion, der skal sikre rgd trad i Cura - det kan veere kontaktperson(er)
» at beslutte struktur for konsekvensrettelser efter beslutningstagen f.eks. ved triage
> folge op med stikpregver i en periode jf anbefaling om det skriftlige arbejdsgrundlag
» at styrke arbejdsgange om fzelles borgerforlgb med terapeuter — ogsa de private.

Det skriftlige arbejdsgrundlag malepunkt 3.4

Den faglige dokumentation er et grundlag for medarbejdernes viden og forstaelse for borgeren og dermed vae-
sentlig for, at borgeren kan modtage en ensartet og forudsigelig opgavelgsning pa et sikkert kvalitetsniveau.
Fyldestgerende, ssmmenhaengende og labende ajourfert dokumentation er et ngdvendigt grundlag for, at alle
medarbejdere kan levere den rette hjzelp, omsorg og pleje til borgere ud fra den faglige beskrivelse af borgerens
behov. Hjeelpen skal Isbende tilpasses borgernes behov, jf. servicelovens § 83, stk. 5, hvilket nedvendigger, at der
er en tilstraekkelig dokumentationspraksis, som anvendes og falges af alle medarbejdere samt, at aktuelle sendrin-
ger lobende dokumenteres.

Siden seneste tilsyn: Der arbejdes med fokusomrader, hvor medarbejderne har fokus pa opdateringer af journa-
lerne ved drsgennemgangene og lgbende ved zndringer. Der udferes journalaudit.

Udviklingspunkt

Der ses for 4 ud af 5 forlgb uoverensstemmende oplysninger pa tvaers af Cura og papirdokumentation, hvilket
medferer uoverensstemmende og ikke tidstro oplysninger. Det kan medfgre, at medarbejdere i bedste mening
gor noget andet end borgers behov, hvilket vurderes at kunne indebzaere en risiko for, at borgerne ikke far person-
lig og praktisk hjeelp, pleje og omsorg af den forngdne kvalitet, jf. servicelovens §§ 83-87 og § 150, stk. 2.

Ovenstaende var ogsa fund i 2023.
Manglerne har ogsa konsekvens for sundhedslovsydelser og indebzerer stgrre risiko for patientsikkerheden. Der
ses supplerende oplysninger under malepunktet samt under malepunkt 3.2.
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Tilsynet anbefaler at fortscette den igangveerende indsats, herunder
> at fastlaegge hvilken funktion, der skal sikre rgd trdd i Cura - det kan vaere kontaktperson(er)
> atbeslutte struktur for konsekvensrettelser efter beslutningstagen eksempelvis ved triage
» folge op med stikprgver (minijournalaudit) med deltagelse af assistenter hver uge i en periode.

Tema 4 Hygiejne

Tajvask

Nar borgernes tgj vaskes i faelles vaskemaskine, skal plejecentret sikre, at arbejdsprocesserne er overensstem-
melse med de nationale retningslinjer, herunder ugentlig kogevask pa tom maskine og rengering af vaskemaski-
nen. Dette skal stgttes af egenkontrolskemaer. Ved lave temperaturer skal anvendes szerligt vaskemiddel.

Plejecentret varetager vask af glidelagner o.lign. samt borgertgj fra de midlertidige pladser.
Der forefindes NIR i vaskerummet ift. kogevask pa tom maskine x 1 ugentligt og valg af vaskemiddel.

Udviklingspunkt:
Der ses ikke egenkontrolskemaer for kogevask pa tom maske og afterring af vaskemaskiners gummilister.

Tilsynet anbefaler,
> at beslutte tiltag for brud af smitteveje ved vask af borgernes tgj, glidelagner o.a.
» atjustere arbejdsgangene for tgjvask i faelles vaskemaskiner, sa praksis bliver i overensstemmelse med
nationale infektionshygiejniske retningslinje (NIR)®.

Tema 5 Kvalitetsarbejdet

[ 2023 sas forhold, som kunne fa betydning for den forngdne kvalitet og/eller patientsikkerhed ved uzendrede for-
hold. Lebende opfalgning blev anbefalet. Siden seneste tilsyn har plejecentret igangsat tiltag og fulgt op i samar-
bejde med kommunens nggleperson. Det har medfert implementering af fokusomrader og journalaudit.

Udfordringerne har vist sig vanskelige at opna forbedringer pa.

Tilsynet anbefaler
> atledelsen styrker den lokale processtyring
o prioritering af indsatsomrader og fastlaegge, hvem der er tovholder
o felge kvalitetsprocessen (beslutte, szette tiltag i gang, evaluere, evt. justere tiltag)
> atfelge op pa handleplanen sammen med de involverede fast méanedlig i en periode
» gore processen synlig ved dokumentation af evalueringer og lgbende status. Det kan f.eks. veere i form af
handleplan eller referater fra personalemgder.

> Hdndetering af tekstiler til flergangsbrug i sundhedssektoren, 2. udgave 2022
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Gronnegarden Plejecenter

Styrker

Der ses en god relation mellem borgere og medarbejdere i de mange hverdagssituationer, der foregar pa plejecen-
tret. Borgerne stgttes i at have en hverdag i rammer, der er s hjemlige som muligt. De faste medarbejdere udvi-
ser fagligt engagement og tager udgangspunkt i den enkelte borgers styrker, hvor ogsa borgernes funktioner og
selvbestemmelse sa vidt muligt stottes. Medarbejderne opfordrer pa en vejledende made den enkelte borger til at
gore det, han/hun selv kan.

Funktionsevne:

Funktionsevnetilstandene ses i vid udstraekning opdateret ved indflytning, ved arsgennemgang samt i forbindelse
med faglige fokustemaer. Der forefindes relevante hjeelpemidler hos besggte borgere, og medarbejdernes praksis
fremstar rutineret og omsorgsfuld.

Livskvalitet og tilfredshed med hjzelpen

Den personlige pleje: Borgerne fremtraeder velsoignerede efter gnske. Tilsynsfgrende overvaerer dele af personlig
pleje til tre borgere og iagttager en omsorgsfuld og respektfuld pleje. Medarbejderne er opmarksomme pa at
stptte borger til at gore det, han/hun selv kan. Der overvaeres hyggelig morgenpleje hos en borger hvor der er
snak om borgers hverdag og familie, mens borger selv gor sa meget som muligt i eget tempo.

Borgerens selvhjulpenhed stgttes, og den rehabiliterende taenkning udmegntes som en naturlig del i arbejdet. De
faste medarbejdere kan redeggre for, hvorledes det prioriteres, at borgernes grundleeggende behov i videst mu-
lige omfang bliver tilgodeset.

De interviewede borgere udtrykker i vid udstrakning tilfredshed med at bo pa plejecentret og for den hjzlp, de
modtager. ”Her er det godt at bo”’, ’man kan hygge sig, i det omfang man selv vil”’, ”her er godt at bo, nar man
ikke lzengere kan vaere hjemme”.

Praktisk hjcelp: Feellesarealer og boliger fremtraeder rengjorte svarende til renggringsstandarden. Hos nogle bor-
gere er der mange og ngdvendige hjalpemidler. Det er tilsynsfarendes oplevelse, at hjelpemidlerne sa vidt muligt
integreres i lejlighedens gvrige mgblement, sa lejlighederne fremstar sa hjemlige som muligt.

Mad og mdltider: Grgnnegarden har arbejdet videre med ”’Det gode Maltid”, emnet bliver Isbende drgftet med
henblik pa den gnskede implementering af madserveringen.

Tilsynet overvaerer frokosten i de 2 spisestuer, hvor der er smasnakken ved bordene. De borgere, der har brug for
hjzelp til at spise, far hjzlpen omsorgsfuldt og i borgers tempo.

Aktiviteter: Der ses og hgres opmaerksomhed pa borgernes behov for en alsidig hverdag. En paedagogisk medar-
bejder koordinerer indsatsen. Der er fzlles tiltag og ogsa 1:1 kontakt med borgere med behov for det idet omfang
det er muligt. Borgerne deltager gerne i de aktiviteter, der tilbydes. Saerligt musikarrangementer om eftermidda-
gen er attraktive og borgerne far lys i gjnene, nar de husker oplevelsen. Disse er nu faste manedlige oplevelser.

De interviewede borgere vil gerne anbefale Grgnnegérden til andre, der har behov for en plejebolig.

Sammenhaeng og forudsigelighed

Den social- og plejefaglige dokumentationspraksis fremstar opdateret og stgtter sammenhangende social- og
plejefaglige indsatser til borgerne. Enhver medarbejder stattes i vid udstraekning til at varetage den daglige hjzelp,
pleje og omsorg ud fra de faglige beskrivelser.

Et drshjul viser organisatoriske og faglige prioriteringer. Der er fzelles assistentmeder og fzelles hjzelpermgder pa
tvaers, hvilket bidrager til en ensartet indsats pa tvaers af huset.

Der hgres om faglige fokusomrader samt triagedroftelser bade i dagtimerne og om aftenen. Dialogen stotter
sundhedsfaglige og social-og plejefaglige forhold og er samtidig er en del af den losbende kompetenceudvikling.
Triage-modulet har haft indflydelse pa videreudvikling af sikker kommunikation og opsporing af aendringer i bor-
gernes tilstande. Observationer er i hgj grad erstattet af af de nye rutiner.

Tilsynet harer, at centret har tilknyttet faste aflasere, som kender borgernes behov.
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Forebyggelse af smittespredning
Der er besluttet brug af vaernemidler ved personlig pleje- Praksis fremstar velimplementeret.

De ovenfor naevnte styrker og erfaringer med kvalitetsforbedringer er et godt afszet til at fastholde den gode kva-
litet og yderligere forbedre praksis.

Udviklingsomrader, opmaerksomhedspunkter og anbefalinger
P& baggrund af dataindsamling og analyse vurderer tilsynet, at

» 4 temaomrader er ”Helt opfyldt”
> 1temaomrade er ”’I betydelig grad opfyldt”.

Temaomraderne bestdr af underliggende malepunkter. Opmaerksomheden henledes p3, at et tema, som er ’Helt
opfyldt” kan rumme enkelte malepunkter med forbedringspotentiale, hvilket fremgar af sidste del af rapporten.

| det felgende ses udviklingspunkter for de temaer, som ikke er ”Helt opfyldt”. Udviklingspunkterne er beskrevet
kort samt tilsynets anbefalinger. De uddybende data fremgar under de enkelte temaer i rapporten.

Tema 3 Sammenhaeng og forudsigelighed
Madlepunkt 3.3 Den vedligeholdende indsats, som udferes i samarbejde med terapeuter

De kommunale tilbud efter §83 og §86 samt genoptraeningsplaner (SUL) indgar i en samlet indsats for at bringe
borger tilbage til eller sa taet som muligt til borgers potentiale for funktionsevne.

Ved afslutning af treeningsforlgb kan borger have behov for at fortsaette med aktiviteter indbygget i hverdagen.
Det kan vzere balancegvelser samtidig med den personlige pleje, huske at ga ture med rollatoren, forflytte sig kor-
rekt, rejse/-siddegvelser eller at medarbejder bare er i nzerheden imens, fordi det er mere trygt eller at borger har
brug for at blive husket pa gvelserne.

Siden seneste tilsyn har medarbejderne gget fokus pa samarbejdet med de kommunale terapeuter. Disse har gget
opmaerksomheden pa at give informationer om gvelser, der kan medvirke til gget selvhjulpenhed.

Opmearksomhedspunkt

Ved anbefalinger fra terapeut om daglige gvelser ses eksempel pa dette som ydelse indskrevet i handlingsanvis-
ning. Tilsynet hgrer at mdlet er at borger igen kan forflytte sig uden loftslift. | Cura ses ikke malet for funktionsev-
nen/vurdering af borgers potentiale for gget selvhjulpenhed.

De daglige gvelser er indsat i ”Vedligeholdelsestraening”. Medarbejderne fortzeller, at gvelserne ikke hver dag har
vaeret mulige at gennemfere, nogle dage et par af dem, andre dage ikke. Opgaven ses vinget af de foregaende
dage.

Tilsynet anbefaler at fortscette den ihcerdige indsats, herunder
» atarbejdsgangen for at kvittere for udfert ”Vedligeholdelsestraening”, tydeliggeres.
» atevaluere arbejdsgangenii en periode.
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Praestevaenget Plejecenter

Styrker
Siden seneste tilsyn har Praestevaenget fastholdt og videreudviklet kvaliteten. De interviewede borgere udtrykker i
vid udstraekning tilfredshed med at bo pa plejecentret og for den hjzelp, de modtager.

Funktionsevne:

Fra indflytningen sikres kvaliteten af Cura. Funktionsevnetilstandene opdateres ved drsgennemgang og ved an-
dringer i borgers tilstande. Forflytningsvejledninger sikrer borgerne en sikker og tryg forflytning svarende til deres
funktionspotentiale.

Livskvalitet og tilfredshed med hjzelpen

Den personlige pleje: Borgerne fremtraeder velsoignerede efter gnske. Tilsynsfgrende overvaerer dele af personlig
pleje til tre borgere og iagttager en omsorgsfuld og respektfuld pleje. Medarbejderne er opmaerksomme pa at
stotte den enkelte borger til at gore det, han/hun selv kan.

Praktisk hjcelp: Fzellesarealer og boliger fremtraeder rengjorte svarende til renggringsstandarden. Hos nogle bor-
gere er der mange og ngdvendige hjzlpemidler. Det er tilsynsfarendes oplevelse, at hjeelpemidlerne sa vidt muligt
integreres i lejlighedens gvrige meblement, sa lejlighederne fremstar sa hjemlige som muligt.

Mad og madltider: Tilsynet overvaerer frokosten i de 3 spisestuer. Der hgres szerligt i det ene afsnit en hyggelig sum-
men af stemmer ved et stgrre bord, hvor medarbejder har vaertfunktion. Borgere med behov for ro sidder ved
eget bord, sa behovet tilgodeses. Borgere, der har brug for hjzelp til at spise, far hjaelpen omsorgsfuldt og i bor-
gers tempo.

Aktiviteter og hverdagen: Borgerne fortaeller om en nogenlunde varieret hverdag. Aktivitetsmedarbejder koordine-
rer invitationer tre gange om ugen, hvor der kan hgres musik/spilles banko eller andet.
De interviewede borgere vil gerne anbefale Praestevaenget Plejecenter til andre, der har behov for en plejebolig.

Sammenhaeng og forudsigelighed

Borgerne har faste kontaktpersoner. Tilsynet hgrer kun godt om samarbejdet.

Der hgres om faglige fokusomrader samt triageredskabet. Begge fremstar velimplementeret. Tilsynet overvaerer
triagemgdet, som stetter sundhedsfaglige og social- og plejefaglige forhold og samtidig udger en del af den lg-
bende kompetenceudvikling.

Forebyggelse af smittespredning
Der er besluttet brug af vaernemidler ved personlig pleje. Praksis fremstar velimplementeret.

De ovenfor nzvnte styrker og erfaringer med kvalitetsforbedringer er et godt afszet til at fastholde den gode kva-
litet og yderligere forbedre praksis.

Udviklingsomrader, opmarksomhedspunkter og anbefalinger
P3 baggrund af dataindsamling og analyse vurderer tilsynet, at

» 4 temaomrader er ”Helt opfyldt”
» 1temaomrade er ”’I betydelig grad opfyldt”.

Temaomraderne bestar af underliggende malepunkter. Opmaerksomheden henledes p3, at et tema, som er ”Helt
opfyldt” kan rumme enkelte malepunkter med forbedringspotentiale, hvilket fremgar af sidste del af rapporten.

| det folgende ses udviklingspunkter for det temaer, som ikke er ’Helt opfyldt”. Udviklingspunkterne er beskrevet
kort samt tilsynets anbefalinger.
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Tema 3 Sammenhaeng og forudsigelighed

Mdlepunkt 3.4

Fokus: Den faglige dokumentation er et grundlag for medarbejdernes viden og forstdelse for borgeren og dermed
vaesentlig for, at borgeren kan modtage en ensartet og forudsigelig opgavelasning pa et sikkert kvalitetsniveau.

Siden seneste tilsyn ses opnaet forbedringer.

De f3, konstaterede uoverensstemmelser i Cura kan overvejende henfgres til

A: At borger har vaeret triageret red/gul og efter afslutning er helbredstilstand opdateret, men ikke SEL-dokumen-
tationen (fx funktionsevnetilstand, handlingsanvisning for personlig pleje, vedligeholdstraening.

B: Dobbeltdokumentation. Fx ses oplysning om ernzering/kost dels i handlingsanvisning for personlig pleje og dels
i handlingsanvisning for ernzering. For en borger med fast fys ses oplysninger af vaerdi for forflytning dels Forflyt-
ningsplan, dels i handlingsanvisning for personlig pleje og dels (mest uddybende) i handlingsanvisning for vedlige-
holdelsestraening.

Tilsynet anbefaler at fastholde fokus
» at beslutte struktur for konsekvensrettelser efter beslutningstagen f.eks. ved triage
> opmarksomhed pa dobbeltdokumentation i handlingsanvisninger.
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Solvognen

Generelt
Solvognen Plejecenter har haft skiftende ledere siden seneste tilsyn og kvaliteten er desuden udfordret grun-
det ledige assistentstillinger.

Styrker

Trods det er det lykkedes at fastholde den opndede kvalitet fra 2023 og styrke
o sammenhang og kontinuitet via triagearbejdet
o det skriftlige arbejdsgrundlag.

Funktionsevne:

Medarbejderne kender generelt til borgernes behov for at fastholde og om muligt ege funktionsevnen. Borgerne
fortzeller om et velfungerende samarbejde i hverdagen med medarbejderne. Der udfgres indflytningssamtaler,
hvor det kommende samarbejde etableres med borger og pargrende.

Borgerne fortzeller om varierede aktivitetstilbud, som giver mening for dem. Der lyttes til borgernes gnsker, talen-
ter og behov og indsatsen bidrager til at styrke funktionsevnen. | flere afsnit ses hyggelig stemning dagen igen-
nem, hvor medarbejdere medvirker med naervaer og smasnakken.

Livskvalitet og tilfredshed med hjzelpen:

De interviewede borgere udtrykker tilfredshed med at bo pa plejecentret og fortzeller, at de kun mgder imgde-
kommende, venlige og omsorgsfulde medarbejdere, de kan snakke godt med.

Personlig pleje og praktisk hjcelp: Tilsynsfarende overvaerer dele af personlig pleje til 3 borgere. Der ses velegnede
arbejdsprocesser og hjeelpen tilrettelaegges efter borgernes vaner, gnsker og behov med hensyntagen til borgers
aktuelle tilstand. Borgerne fremtraeder velplejede og velsoignerede efter gnske.

Indsatsen stgttes i vid udstraekning af opdaterede, og individuelle besggsplaner bade dag- aften og nat.
Fzllesarealer, boliger og kokkener fremtraeder velfungerende, ryddelige og rengjorte. Der forefindes relevante
hjaelpemidler hos besggte borgere.

Mad og mdltider: Tilsynet hgrer, at borgerne er tilfredse med maden og at medarbejderne har fokus pa at servere
ernzringsrige mellemmaltider ”dagens fristelse”.. Borgere med behov for hjzelp til spisning, hjaelpes pa en om-
sorgsfuld made. Szerligt i to afsnit heres smasnakken omkring bordet ved spisetid. Her er medarbejdere, som har
fokus pa at skabe hjemlighed.

Sammenhaeng og forudsigelighed:

Tidlig opsporing af eendringer hos borgerne stottes af daglige fzelles triagemgder. Triagen fremstar velstrukture-
ret og fungerer dels til den faglige droftelse af aktuelle forhold og dels som en del af den lebende kompetenceud-
vikling. Borgerkonferencer giver videndeling og beslutningsrum ved seerlig komplekse forlgb.

Der er fast struktur for at sikre den Igbende opdatering i Cura. Det er lykkedes at skabe et solidt arbejdsgrundlag.

De ovenfor nzvnte styrker og erfaringer er et godt afszet til at fastholde den gode kvalitet og yderligere forbedre
praksis.

Udviklingsomrader, opmarksomhedspunkter og anbefalinger
P3 baggrund af dataindsamling og analyse vurderer tilsynet, at

» 1temaomrade er ”Helt opfyldt”
» 3 temaomrader er ”’I betydelig grad opfyldt”
> 1temaomrade er ”’I nogen grad opfyldt”.

Temaomraderne bestdr af underliggende malepunkter. Opmaerksomheden henledes p3, at et tema, som er ’Helt
opfyldt” kan rumme enkelte malepunkter med forbedringspotentiale, hvilket fremgar af sidste del af rapporten.

| det felgende ses udviklingspunkter for de temaer, som ikke er ”Helt opfyldt”. Udviklingspunkterne er beskrevet
kort samt tilsynets anbefalinger. De uddybende data fremgar under de enkelte temaer i rapporten.
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Tvaergaende udviklingspunkt

Kontinuitet i borgerforlobene: De interviewede borgere fortzller, at alle medarbejdere er imgdekommende og kan
hjeelpe dem. De har gnske om, at der er en fast medarbejder tilknyttet deres forlgb, som de kan tale med om for-
hold, der ikke blot vedrerer dagens opgaver.

Tilsynet anbefaler
> attilknytte kontaktperson(er) til det enkelte borgerforlgb.

Tema 1 Funktionsevne

Temaets fokus: Allerede fra indflytning er kendskab til borgers gnske og potentiale for funktionsevne et vigtigt
grundlag for at tilrettelegge plejen, sa indsatsen stgtter borgers mal om vedligehold eller om muligt ggning af
feerdigheder. Status for funktionsevne, mal for indsatsen og lgbende evaluering skal vaere let tilgaengelig for med-
arbejderne.

Udviklingspotentialet: Stikprgver i 2-3 tilstande for 5 borgere viser ikke-opdaterede oplysninger for 2 borgere.
Fx arbejder en ny-indflyttet borger ihaerdigt for at genvinde sin funktionsevne, men potentiale for funktionsevne
og mal for indsatsen ses ikke.

Tilsynet anbefaler at fortscette den iheerdige indsats og
> fraindflytning sikre kendskab til borgers potentiale, mdl og plan for funktionsevne
» styrke inddragelse af terapeutfaglige kompetencer.

Tema 3 Sammenhaeng og forudsigelighed
At borger fdr den rette kost. Tidlig opsporing af borgere i ernceringsmcessig risiko.

Et vaesentligt grundlag for, at borger har energi, kan deltage i egen pleje og vaere fysisk aktiv er, at ernzeringstil-
standen er s god som mulig. £ldre, smatspisende borgere er ofte sarbare, idet en utilstraekkelig ernzeringstil-
stand blandt andet kan medfere muskeltab, traethed, svimmelhed og faldtendens. Det nedszetter aktiviteten og
medfgrer risiko for tab af funktionsevne.

Forebyggelse kraever en tidlig opsporing, som sikrer, at borger far hjaelp til at bibeholde sit funktionsniveau. Ernae-
ringsindsatsen er en kaedeproces med opgaver fordelt mellem hjzelpere, elever, uuddannede, assistenter, sygeple-
jersker samt ved behov dizetist, tandleege, ergoterapeut m.fl.

Vejninger er en af indikatorerne pa, om borgerne far den ernzering, de har behov for.

Vejehyppighed er fastlagt til hver maned, og det fremgar af handlingsanvisning hvornar og hvordan, man skal rea-
gere ved vaegttab mhp. sundhedsfaglig stillingtagen til vejehyppighed, kost m.m.

Udviklingspunkt: Der ses overspring i vejninger for 5 ud af 5 borgere. Manedlige vejninger udferes overvejende
hver anden maned.

Tilsynet anbefaler at fortscette den ihcerdige indsats, herunder
> atfelge op pa om vejeopgaven udfgres svarende til den fastsatte ydelse.

Madlepunkt 3.3 Den vedligeholdende indsats, som udferes i samarbejde med terapeuter

De kommunale tilbud efter §83 og §86 samt genoptraeningsplaner (SUL) indgar i en samlet indsats for at bringe
borger tilbage til eller sa taet som muligt til borgers potentiale for funktionsevne.

Ved afslutning af treeningsforlgb kan borger have behov for at fortsaette med aktiviteter indbygget i hverdagen.
Det kan vzere balancegvelser samtidig med den personlige pleje, huske at ga ture med rollatoren, forflytte sig kor-
rekt, rejse/-siddegvelser eller at medarbejder bare er i nzerheden imens, fordi det er mere trygt, eller at borger har
brug for at blive husket pa gvelserne.

Det er tilsynets indtryk, at medarbejderne har gget fokus pa samarbejdet med de private terapeuter og der ses
eksempler pa anvisninger om stgtte til daglig traening.
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Opmarksomhedspunkt: For 2 borgere som aktivt arbejder med at forbedre deres funktionsniveau ses funktions-
evnetilstand ikke opdateret svarende til den opnaede funktionsevne og borgers potentiale. Besggsplan ses ikke
opdateret.

Terapeutnotat efter genoptraening for den ene borger kan findes, men her ses ikke formuleringer om opndet funk-
tionsevnetilstand og potentiale og mal, som kan anvendes til opdatering af funktionsevnetilstanden samt bidrage
til at kvalificere besggsplanen med evt. anvisninger til medarbejderne.

Tilsynet anbefaler
» atstyrke samarbejdet med de kommunale terapeuter mhp. falles indsats for faelles borgerforlgb
» at kontaktpersonerne fortsat styrker deres viden om, hvorvidt borgerne har et traeningsforlgb og folger
op pa eventuelle terapeutanbefalinger
» at medtage emnet ijournalaudit.

Indikator 3.4 og 3.5: Dokumentation i omsorgsjournalen

Den faglige dokumentation er et grundlag for medarbejdernes viden og forstaelse for borgeren og dermed vae-
sentlig for, at borgeren kan modtage en ensartet og forudsigelig opgavelgsning pa et sikkert kvalitetsniveau.
Siden seneste tilsyn ses forbedringer og @get overensstemmelse mellem helbredstilstande, handlingsanvisninger,
observationer, malinger, m.m. Kvaliteten fastholdes ved lgbende opdatering samt gennem fokusuger.

Der ses for 4 ud af 5 forlgb i hgj grad sammenhzang i journalen pa tvaers. Der ses udviklingspunkter ift funktionsev-
netilstande jf. mdlepunkt 1.5 samt ved borgere med behov for daglig traening jf. malepunkt 3.3.

Tilsynet anbefaler
» atfortszette de planlagte tiltag og den videre kompetenceudvikling.

Tema 4 Hygiejne

Tajvask

Nar borgernes tgj vaskes i faelles vaskemaskine, skal plejecentret sikre, at arbejdsprocesserne er overensstem-
melse med de nationale retningslinjer, herunder ugentlig kogevask pa tom maskine og rengering af vaskemaski-
nen. Dette skal stattes af egenkontrolskemaer. Ved brug af lave temperaturer skal anvendes szerligt vaskemiddel.

Plejecentret varetager vask af glidelagner o. lign.

Udviklingspunkt:
Der ses ikke egenkontrolskemaer for ugentlig kogevask pa tom maske og afterring af vaskemaskiners gummili-
ster. Det sete vaskemiddel til brug for evt. vask ved lave temperaturer giver tvivl om egnetheden.

Tilsynet anbefaler,
» atbeslutte tiltag for brud af smitteveje ved vask af borgernes tgj, glidelagner o.a. for tgjvask i faelles va-
skemaskiner, sa praksis bliver i overensstemmelse med nationale infektionshygiejniske retningslinje
(NIR)®
» atjustere arbejdsgangene.

Opmaerksomhedspunkt

Malepunkt 2.8 Maltidet

Fokus: Maltidet er meget mere end bare mad. Maltidet er ogsa de fysiske rammer om maden, de mennesker vi
spiser maden sammen med, og de ting vi taler om over maden. Et veltillavet maltid og at sidde ved samme bord
skaber ikke nadvendigvis snak og god stemning ved bordet. Mange zldre mennesker har ofte en udfordret appe-
tit og kan derfor vaere i ernaeringsmaessig risiko.

6 Hdndtering af tekstiler til flergangsbrug i sundhedssektoren, 2. udgave 2022
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Derfor er det vigtigt at saette fokus pd, hvordan medarbejdere kan fremme meningsfulde samtaler under maltidet,
og gere maltidet til en positiv og social oplevelse.

Det kan blandt andet vaere med til at gge spiselysten.

Sundhedsstyrelsen har udgivet inspirationsmateriale til, hvordan man kan skabe meningsfulde samtaler under
maltidet: Bedre maltider til seldre: Skab meningsfulde samtaler under maltidet - Sundhedsstyrelsen.

Udviklingspunkt: Tilsynsfgrende oplevede forskellig praksis i de 4 huse. Szerligt i 2 huse var der fokus pa hjemlig-
hed, samvzer og snakken ved bordene, skabt af erfarne medarbejdere.

Tilsynet anbefaler
» atdrofte maltidets rammer og videndele pa tvaers om det, der fungerer godt
» atveertsrollen, der har til formal at understotte samtalen og skabe en positiv stemning under maltidet,
fordeles blandt medarbejdere og prioriteres af elever.
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3.Tilsynets formal, indhold, metode og vurderingsprincipper

Tilgang og formal

Tilsynets kerneydelse er pa en anerkendende made at belyse, om gzeldende lovgivning og politisk fastsatte ret-
ningslinjer og politikker overholdes og efterleves, sa borgerne far den hjzelp, de er berettiget til, og at hjelpen er
tilrettelagt og bliver udfert pa en faglig forsvarlig made. Tilsynet skal belyse, hvorvidt:

e Borgerne far hjeelp i henhold til kommunens kvalitetsstandarder

e Hjzlpen erihenhold til loven og i henhold til afgerelsen om hjzelp

e Hj=xlpen erioverensstemmelse med borgerens aktuelle behov for hjzelp

e Forebygge, at eventuelle mindre problemer udvikler sig til store problemer.

Tilsynet har under tilsynene fokus p3, at besggene bliver afviklet med en anerkendende tilgang med fokus pa dia-
log. Det er intentionen, at tilsynsbesgget kan medvirke til at fremme den videre udvikling af praksis pa den enkelte
plejeenhed.

Under besgget fokuserer tilsynsferende pa plejeenhedens styrker og det, der virker. Det afspejles om muligt i
spergsmalene og dialogen, som kan grundlag for den videre refleksion og analyse af praksis.

Tilsynsferende sgger at opna den forngdne indsigt som grundlag for dialog om eventuelle forbedrings-omrader,
hvor borgernes behov endnu ikke imgdekommes pa en made, som lever op til fastsatte beslutninger og krav i lov-
givning, kvalitetsstandarder m.m.

Samlet set stiler tilsynet mod at indfri kommunens behov for:

e Viden om, hvorvidt borgerne far den hjzelp, de er berettiget til, og om hjzelpen er tilrettelagt og bliver ud-
fort pa en faglig forsvarlig made pa den enkelte plejeenhed

e Stptte til kvalitetsudviklingen gennem konstruktiv dialog og brugbare kvalitetsdata

e Ensamlet viden pa tvaers af plejeenhederne om fzlles styrker og udfordringer.

Tilsynsbesgget er gennemfart uanmeldt og er et udtryk for det gjebliksbillede, som er tilgaengeligt pa tidspunktet
for tilsynets gennemforelse.

Indhold og metode

Tilsynet indsamler data pa baggrund af hovedpunkter udvalgt af Odsherred Kommune. Tilsynet udferes efter ma-
nual, som er tilpasset behovene og prioriteringerne i Odsherred Kommune. Manualen indeholder beskrivelse af,
hvilke opgaver der ligger fgr — under og efter besgget, herunder pa hvilken made tilsynet afvikles.

Det aftalte minimum af stikprever fremgar heraf.

Under tilsynsbesgget udvides antallet af stikprever ved behov for yderligere dataindsamling. Det kan eksempelvis
vaere relevant at udvide stikprgven, nar dataindsamlingen viser at 1 ud af 4 borgerforlgb har manglende opfyldelse
pa et kritisk malepunkt. Udvidelsen af stikpraven vil give oplysninger, som kan vise, om der er tale om en enkelt-
stdende situation eller en generel brist i en bestemt arbejdsgang. Denne analyse er afgerende for vurderingen og
de givne anbefalinger.

Metoderne bygger pa nyeste viden fra akkreditering/tilsyn/audit. De gennemgdende metoder er:

¢ Interview af ledere, medarbejdere, borgere samt eventuelle pargrende

e Dokumentation: Gennemgang af skriftlige vejledninger til medarbejdere, den faglige dokumentation,
handleplaner, informationer til borgere m.m.

e Observation af medarbejderes praksis, borgers fremtraeden og bolig, arbejdsgange, faellesarealer afhol-
delse af maltider m.m.

Samlet set sikrer den metodiske tilgang en grundig dataindsamling som underlag for analyse og vurdering.
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Vurderingsprincipper
Tilsynsbesgget bidrager til at afdaekke om den leverede hjzelp og det skriftlige arbejdsgrundlag lever op til lovgiv-
ningens krav, kommunens kvalitetsstandarder samt almene omsorgs- og sundhedsfaglige standarder.

Vurdering sker pa 4 niveauer:

- Den enkelte stikprave

- Det enkelte malepunkt

- Det enkelte tema

- Det samlede tilsynsresultat

Vurderingsprincipperne sikrer systematisk analyse og vurdering fra den enkelte stikprove udfgres til det samlede
tilsynsresultat. Vurderingsprincipperne er skitseret og beskrevet nedenfor.

Det samlede tilsynsresultat

Temaer

Malepunkter

De enkelte stikpre-
ver

Vurdering af den enkelte stikprave
Dataindsamlingen sker ved stikpr@ver og ved anvendelse af interview, observation og dokumentation. Den ind-
samlede viden vurderes Igbende ift. overensstemmelse med temaerne og malepunkterne.

Vurdering af de enkelte malepunkter

Hvert af de overordnede temaer belyses af underliggende indikatorer. Tilsynsferende vurderer malopfyldelsen pa
baggrund af dataindsamlingen. Der kan i nogle tilfzelde vaere enkeltstdende fund, som medferer, at malepunktet
ikke er opfyldt. Det vil typisk veere fund af betydning for borgerens sikkerhed.

Vurderingen sker ud fra 4 kategorier, som farvemarkeres af laesevenlige arsager:

H Helt opfyldt

| betydelig grad opfyldt
| nogen grad opfyldt
Ikke opfyldt

Borgerinterview: Borgerinterviewene er foretaget ud fra tilfredshedsskala pa 5 trin, hvor den midterste valgmulig-

hed er neutral. Nar alle borgeres tilfredshed ligger pa et af de to hgjeste scoremuligheder vurderes malepunktet

”Helt opfyldt”. Nar 1 ud af 4 borgeres tilfredshed ligger pa den laveste score vurderes malepunktet ”’I nogen grad
opfyldt”. Spergeskemaerne kan rekvireres.

Vurdering af det enkelte tema

P3a baggrund af de samlede resultater fra malepunkterne vurderes den samlede opfyldelse af det enkelte tema. Et
tema kan vurderes som ”Helt opfyldt”, selvom der er et enkelt fokus med "I betydelig grad opfyldt”. Nar et af ma-
lepunkterne er vurderet ”’I nogen grad opfyldt” kan den samlede malopfyldelse for temaet hgjst blive ”’I betydelig
grad opfyldt”. Vurderingen sker ud fra samme kategorier og farveskala, som beskrevet ovenfor.
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Det samlede tilsynsresultat
Vurderingen sammenfattes afslutningsvist. Nedenfor ses den anvendte vurderingsskala:

Madlene er i meget hgj grad opfyldte
Alle temaer er samlet set vurderet ”Opfyldt” eller ”’I betydelig grad opfyldt”.
Der kan vzere fa afvigelser eller mindre mangler, som vurderes at vaere under forbedring.

Madlene er i hgj grad opfyldte

Hojst 1 af temaerne er vurderet lavere end ”Opfyldt” eller ”’I betydelig grad opfyldt”.

De erkendte mangler har mindre betydning for borgersikkerheden.

Malopfyldelse forventes at kunne opnas indenfor kortere tid gennem forbedringsindsats.

Madlene er i middel grad opfyldte

Hejst 2 af temaerne er vurderet lavere end ”Opfyldt” eller ”| betydelig grad opfyldt” (Tema 1-3).

Der ses forhold, som kan fa betydning for den forngdne kvalitet og/eller patientsikkerhed ved uzendrede forhold.
Lobende opfelgning anbefales.

Madlene er i lav grad opfyldte

Mere end 2 temaer er vurderet lavere end ”Opfyldt” eller ”I betydelig grad opfyldt”.

Der ses forhold, som kan have stgrre betydning for den forngdne kvalitet og/eller patientsikkerhed, hvis forbed-
ringstiltag ikke igangsaettes kortere tid efter tilsynsbesgget.

Der kraeves en bevidst og malrettet forbedringsindsats for at opna forbedringer. Handleplan med opfelgning
efter kortere tid anbefales eventuelt som fokuseret genbesgg.

Kritisable forhold

Dette betyder, at den leverede hjzelp og/eller det skriftlige arbejdsgrundlag har alvorlige fejl og/eller mangler, vur-
deret ud fra lovgivningens krav, kommunens kvalitetsstandarder samt almene omsorgs- og sundhedsfaglige stan-
darder.

Manglerne er af et sddant omfang, at der er tale om kritisable forhold for en eller flere borgere og fordrer hur-
tig/ajeblikkelig handling.

D

Odsherred Kommune  Arsrapport 2024 Uanmeldte kommunale tilsyn
36



f

4.0m virksomheden og kontaktoplysninger

Den Mobile Kvalitetsafdeling, akkrediteringsraadgiverne.dk
Egebjergvej232 A
4500 Nykgbing Sjzelland

Nethe Britt Jorck
Virksomhedsleder og tilsynschef
Mobil: +45 2869 8898

Mail: nethe@jorck.net

akkrediteringsraadgiverne.dk er en privat leverander af radgivning og tilsyn til de danske kommuner og sygehuse,
herunder tilsyn og kvalitetsbesgg inden for serviceloven og sundhedsloven.

Konsulentfirmaet bestar af virksomhedsleder, som sammen med udvalgte samarbejdspartnere varetager alsidige
opgaver, f.eks.:

Uanmeldte kommunale tilsyn

Tilsyn med fritvalgsomradet

Andre kvalitetsbesgg/tilsyn i hjemmesygeplejen, akutfunktioner, plejecentre og hjemmeplejen efter ser-
viceloven og sundhedsloven

Brugerundersggelser, herunder borger- og pargrendetilfredshedsundersggelser
Kvalitetsbesgg/temperaturmalinger ift. eldretilsynets malepunkter

Kvalitetsbesgg/temperaturmaling ift. risikobaseret tilsyn med STPS’s malepunkter

Second opinion kombineret med kvalitetsbesggj/tilsyn ved f.eks. klagesager

Tvaersektorielle borgerforlgb. Sektoransvarlighed. Ressource- og opgavefordeling

YV V VY

YV VYVY

Ovenstaende liste er ikke udtemmende. Sundhedslovs- og servicelovsomradet giver stadig mere komplekse udfor-
dringer i hverdagen, hvor vi kan byde ind med et samarbejde med fokus pa en bestemt borgersituation, vinkel el-
ler en seerlig dagsorden.

Om virksomhedsleder og tilsynschef

Nethe Jorck har sundhedsfaglig uddannelse (sygeplejerske) suppleret med MPP (Master of Public Policy) tillige
med kompetencegivende uddannelser indenfor ledelse, kvalitet og patientsikkerhed. Det omfatter blandt andet
uddannelse til auditor for Dansk Standard, uddannelse til akkrediteringssurveyor for IKAS (Institut for Kvalitet og
Akkreditering i Sundhedsvaesenet) samt forandringsagentuddannelsen fra Dansk Selskab for patientsikkerhed.

Nethe Jorck har en arraekke beskaeftiget sig med sociallovs- og sundhedslovsydelser, kvalitetssikring og patientsik-
kerhed i kommuner og regioner gennem funktioner som oversygeplejerske, kvalitetschef, tilsynschef, akkredite-
ringskoordinator m.m.

Seerlig relevante erfaringer:
> akkrediteringssurveyor fra 2010 til 2022 for IKAS. Har udfert omkring 170 surveydage pa sygehuse, i kom-
muner, praehospital, privathospitaler og speciallaegepraksis.
» har udfert over 500 uanmeldte kommunale tilsyn
» forandrings- og forbedringsarbejde med projekter fra Dansk Selskab for Patientsikkerhed.

-
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