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Forord

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

Rapporten er opbygget saledes, at laeseren pa de forste sider prasenteres for en rackke faktuelle oplysninger
om tilsynsbesgget (herunder deltagere og tidspunkt) samt om tilbuddet.

Anden del af rapporten indeholder de data, som tilsynet har indsamlet ved hhv. interviews og observationer
og de individuelle undersggelser. For hvert tema foretager de tilsynsfarende en vurdering ud fra de indsam-
lede data og @vrige indtryk. Vurderingsskala findes sidst i rapporten.

Tilsynets form, indhold, metode og afvikling er afstemt med kommunen.
Pa bagsiden findes information om BDO.

Med venlig hilsen

Birgitte Hoberg Sloth Kirsten Marquardse
Partner Senior Manager
Mobil: 2810 5680 Mobil: 4189 0436
Mail: bsg@bdo.dk Mail: kmg@bdo.dk
Partneransvarlig Projektansvarlig

Tilsynet er altid udtryk for et
gjebliksbillede og skal derfor
vurderes ud fra dette.
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1. OPLYSNINGER OM Z£LDRECENTRET

Adresse: Suldrup Zldrecenter, Himmerlandshave 1, 9541 Suldrup

Leder: Yvonne Pedersen

Antal boliger: 30 boliger
Dato for tilsynsbesgg: Den 1. marts 2022, kl. 09.15 - 12.45

Tilsynsresultatet baserer sig pa fglgende datagrundlag:

Interview med:

o Leder

e Tre medarbejdere

e To borgere

Tilsynet foretog endvidere observationer pa feellesarealer.

Tilsynet blev afrundet med leder, som fik en kort tilbagemelding om tilsynsforlgbet.

Tilsynsfgrende:
Manager Dorte Karlskov, sygeplejerske

1.1 AKTUELLE VILKAR

Aktuelle vilkar

Leder oplyser, at hun siden fagrste januar ligeledes har haft ledelsen af Haverslev £ldrecenter. Fra central
side er det besluttet, at de to steder skal afprgve ”samdrift” i en periode pa seks maneder, efterfulgt af
en vurdering af, om ressourcerne dermed udnyttes bedre. En social- og sundhedsassistent fra Suldrup
Kldrecenter leverer fx SUL-ydelser pa Haverslev Zldrecenter i akutte situationer i aftentimerne, ligesom
leder fordeler sin tilstedevaerelse mellem de to aldrecentre.

ZLldrecentret er pa tilsynsdagen ramt af COVID-19, og fem borgere er testet positive, og er derfor isoleret.
Leder oplyser, at hverdagslivet, mgdeafholdelse etc. ellers lige var genoptaget efter nedlukningen til stor
glaede for alle.

Arbejdsmiljget er ifglge leder rigtigt godt, og pa ugentlige TRIO-mader draftes og handteres udfordringer,
ligesom kommende udviklingstiltag planlaegges. MED-udvalget og ledelsen deltager i marts maned pa te-
madage omhandlende ”Trivsel-samarbejde og kommunikation”, som efterfalgende skal udbredes til de
gvrige medarbejdere.

Der er en vakant stilling, og leder har derudover lige modtaget en opsigelse fra en social- og sundhedsas-
sistent. Det er ifglge leder generelt svaert at rekruttere uddannede medarbejdere, men leder vurderer,
at aldrecentrets personalegruppe har de rette kompetencer, hvilket primaert skyldes en haj social- og
sundhedsassistentnormering. Ud af 25 medarbejdere er der ansat otte social- og sundhedsassistenter.

Det samlede fravaer er aktuelt hajere end vanligt, hvilket primaert skyldes COVID-19 relateret fravaer.
Der er ingen langtidssygemeldte, og leder oplyser, at fravaeret normalt er meget lavt.

1.2 OPFOLGNING

Opfalgning

Ifalge leder er der arbejdet malrettet med sidste ars anbefalinger vedrarende dokumentationen, og leder
udfarer ledelsestilsyn pa samtlige borgeres dokumentation lgbende og mindst en gang arligt.
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2. KOMMUNALT TILSYN

2.1 OVERORDNET VURDERING

BDO har pa vegne af Rebild Kommune foretaget et uanmeldt kommunalt tilsyn pa Suldrup Z£ldrecenter. BDO
er kommet frem til folgende vurdering pa baggrund af analysen af det datamateriale, som er indsamlet
gennem interviews, observationer og skriftligt materiale.

Det er tilsynets overordnede vurdering, at Suldrup Zldrecenter er et meget velfungerende aldrecenter,
hvor engagerede medarbejdere og ledelse medvirker til trivsel for borgerne. Det er tilsynets vurdering, at
der er overensstemmelse mellem ledelsens og medarbejdernes fokus pa, at hverdagslivet pa stedet tilret-
telaegges pa borgernes pramisser.

Tilsynet vurderer, at plejealdrecentret lever op til Rebild Kommunes kvalitetsstandarder og vedtagne ser-
viceniveau pa omradet. Pleje, omsorg og praktisk hjalp leveres med en hgj faglig kvalitet, som leder kon-
tinuerligt har fokus pa at udvikle. Medarbejderne kan pa relevant vis redeggre for, hvordan det rehabilite-
rende sigte er integreret i daglig praksis.

2.2 SCORE

For hvert overordnet tema, der undersgges i tilsynet, opnar tilbuddet en score fra 1-5, hvor 5 er den bedste.
Saledes fremgar det af nedenstaende figur, i hvor hgj grad tilbuddet opfylder indikatorerne for hvert tema.
(Temaer, som ikke er relevante for det pagaldende tilbud, taeller ikke med i den samlede vurdering).

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

Dokumentation

Pleje, omsorg og praktisk

Kompetencer og udvikling hjeelp

Kommunikation og

adfaerd Hverdagsliv
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2.3 VURDERING | FORHOLD TIL TEMAER

Tema Vurdering

Dokumentation Tilsynet vurderer, at aldrecentret i haj grad lever op til indikatorerne.

Tilsynet har gennemgaet dokumentationen hos tre borgere sammen med en
Score: 4 medarbejder.

Medarbejderne arbejder malrettet med dokumentationen, som fungerer som et
aktivt redskab for hverdagens praksis, hvor medarbejderne patager sig et faelles
ansvar for, at dokumentationen lebende opdateres. Social- og sundhedsassisten-
terne orienterer sig ved vagtens start i adviser og opgaver, som efterfglgende
mundtligt overleveres til de gvrige medarbejdere. Ifglge medarbejderne sikrer
denne arbejdsgang, at ydelser leveres rettidigt.

Dokumentationen fremstar opdateret og fyldestggrende udfyldt, og der er sam-
menhaeng mellem generelle oplysninger, funktionsevnetilstande og handleanvis-
ninger, hvor borgernes behov for pleje og omsorg er handlevejledende beskrevet
for hele degnet. Borgernes ressourcer, vaner og motivation er dokumenteret og
uddybet i generelle oplysninger. Ved to borgere er der oprettet to faner med
generelle oplysninger.

Borgernes samlede helbredssituation er opdateret i helbredsoplysninger og hel-
bredstilstande med dertil relaterede handleanvisninger pa SUL-ydelser.

Dokumentationen er formuleret i et fagligt og anerkendende sprog, og der er
fulgt op pa ydelser, fx vaegtmalinger, efter individuel vurdering.

Pleje, omsorg og | Tilsynet vurderer, at aldrecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.

praktisk hj=lp Borgerne modtager pleje- og omsorgsydelser, som svarer til deres behov, og bor-
gerne udtrykker tilfredshed med hjalpen, som de oplyser leveres af sgde og
Score: 5 dygtige medarbejdere.

Kontinuitet i pleje og omsorg sikres ved, at medarbejderne primaert er tilknyttet
en af aldrecentrets fire afdelinger. To ugentlige triageringsmgder med borger-
droftelser medvirker ifglge medarbejderne ligeledes til kontinuitet og overblik
ogsa ved borgere, som er tilknyttet avrige afdelinger.

Medarbejderne tilkendegiver, at opdaterede handleanvisninger ligeledes sikrer,
at de har den relevante viden om borgernes plejebehov. Dette er ifalge medar-
bejderne en stor hjalp, nar de indimellem hjaelper pa andre afdelinger, eller
nar de er sammen med aflgsere. Flere gange dagligt folger medarbejderne op
pa hinanden pa tvaers af afdelingerne, og det er et falles ansvar, at medarbej-
der-pauser forst afholdes, nar alle er klar til dette. Medarbejderne oplever, at
det interne samarbejde er velfungerende, og at det altid er muligt at fa kvalifi-
ceret hjaelp fra en kollega, uanset opgavens art eller omfang.

Borgernes faste kontaktteam bestar af en social- og sundhedshjalper og en as-
sistent, som har det overordnede ansvar for, at aftaler folges op. Medarbejderne
oplyser dog, at det er alles ansvar, at borgere og pargrende imgdekommes og
oplever mest mulig kontinuitet.

Medarbejderne kan med eksempler redegare for, hvordan de arbejder rehabili-
terende ved at inddrage borgernes ressourcer, og hvordan de motiverer borgerne
ud fra deres individuelle behov.

Sundhedsfremmende og forebyggende indsatser er integreret i kerneopgaven,
og for at sikre opfalgning pa aktuelle indsatser, fx vaeskeindtag, mobilisering og
ernaring, noteres dette i handeleanvisninger vedrgrende pleje og omsorg.
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Medarbejderne tilkendegiver, at de ofte s@ger sparring ved social- og sundheds-
assistenterne ved afvigelser i borgernes habituelle tilstand.

Der er en tilfredsstillende hygiejnemaessig standard pa fzellesarealer og i boli-
ger, som ligeledes gar sig gaeldende for borgernes hjalpemidler.

Hverdagsliv Tilsynet vurderer, at aldrecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.
Borgerne oplever, at de har mulighed for et alsidigt og individuelt tilrettelagt
Score: 5 hverdagsliv. En borger oplyser, at medarbejderne statter op om, og respekterer,

borgers gnske om kun at deltage i enkelte udvalgte aktiviteter, som fx dagens
pandekagebagning.

Borgernes indflydelse og selvbestemmelsesret danner ifelge medarbejderne ud-
gangspunktet for, hvordan pleje og omsorg ydes, fx inddrages borgernes livshi-
storie, vaner og gnsker i tilbuddet om aktiviteter og planlagning af dagnrytmen.

Borgerne roser maden for at vaere velsmagende og indbydende, og de tilkende-
giver, at maltiderne er hyggelige, hvilket i hgj grad skyldes medarbejdernes del-
tagelse og serviceniveau. Medarbejderne oplyser, at de deltager i maltiderne
med padagogiske maltider, og at aldrecentrets to maltidsvaertinder kontinuer-
ligt har fokus pa, at der er relevante tilbud, fx energiberigede mellemmaltider.
Borgernes individuelle behov for skaermning/sociale relationer sikres ved bord-
planer og tilpassede sma miljger i spisestuen. Den daglige morgenbuffet tilbyder
brunch, hvor borgerne selv kan valge ud fra et varieret tilbud af retter, som
tilberedes af en kakkenmedarbejder.

Klippekortsydelser indgar i hverdagslivet pa aldrecentret, og leder redeger for,
at borgernes individuelle gnsker til fx en shoppetur imgdekommes ved, at klip”
samles sammen til lejligheden.

Tilsynet overvaerer frokosten i spisestuen, som har deltagelse af 19 borgere, der
sidder i sma eller stgrre grupper sammen med medarbejderne. Der er en afslap-
pet og hyggelig stemning, hvor medarbejderne tydeligt tilpasser deres omgangs-
tone og kommunikation til det miljg, de understatter, ligesom hjalpen tilpasses
den enkelte borgers individuelle behov for fx ro, hjaelp til at spise, eller en snak
om eftermiddagens aktivitet.

Kommunikation Tilsynet vurderer, at aldrecentret i meget haj grad lever op til indikatorerne.

og adfaerd Borgerne oplever, at medarbejderne mader dem pa en respektfuld og anerken-
dende made, og at medarbejderne lytter og inddrager dem i sma og store be-
Score: 5 slutninger.

Medarbejderne tilkendegiver samstemmigt, at kulturen pa a&ldrecentret er prae-
get af, at borgerne imgdekommes med vaerdighed, omsorg og anerkendelse.
Medarbejderne er nysgerrige og respektfulde over for borgernes personlighed,
vaner og livshistorie, som medarbejderne redeggr for ofte kan give dem forsta-
else for borgernes reaktionsmeanstre.

Medarbejderne oplever leder som naervaerende og meget opmaerksom pa, at
eventuelle uoverensstemmelser medarbejderne imellem bliver italesat pa en
hensigtsmaessig made med laering og udvikling for gje. Medarbejderne oplyser,
at de ikke har oplevet uhensigtsmaessig adfaerd eller kommunikation over for
borgerne, og de er overbeviste om, at safremt det sker, vil de drafte det med
den pagaeldende medarbejder.

Nye medarbejdere introduceres til omgangstonen pa de fastlagte folgedage,
hvor erfarne medarbejdere igennem praksisnaer laering og sidemandsoplaering
viser, hvordan medarbejderne kommunikerer og agerer over for borgere, parg-
rende og hinanden.
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Tilsynet bemaerker overalt i huset, at medarbejderne er meget opmaerksomme
pa og imgdekommende over for borgerne, og at de tilpasser deres kommunika-
tion og tilgang efter den enkelte borgers ressourcer.

Kompetencer og Tilsynet vurderer, at aldrecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.

udvikling Leder vurderer, at medarbejderne har de relevante faglige og personlige kom-
petencer til at lgfte kerneopgaven. De fleste medarbejdere har deltaget pa te-
Score: 5 maeftermiddage med undervisning i "demens-raketten”, hvor de har faet basis-

viden om demens. Et netop overstaet samarbejde med VISO har ifslge leder
givet medarbejderne nye kompetencer, som de dagligt bruger i mgdet med isaer
kognitivt svaekkede borgere.

Leder understgtter medarbejderne til at arbejde ansvarligt og selvstaendigt med
kerneopgaven igennem et kontinuerligt fokus pa at udvikle deres faglige niveau.
En akuttaske er fx implementeret, og social-og sundhedsassistenterne er i den
forbindelse oplart i vaerdimalinger, og de er introducerede til galdende ret-
ningslinjer pa VAR.

Medarbejderne oplyser, at de har gode muligheder for kompetenceudvikling og
lebende faglig sparring med isaer social- og sundhedsassistenterne. Centersyge-
plejersken, som lige er returneret fra barsel, involveres ved behov for faglig
sparring, ligesom hun understgtter medarbejderne pa de ugentlige triagerings-
mader. Relevante eksterne tvaerfaglige samarbejdspartnere involveres efter en
faglig vurdering, og medarbejderne tilkendegiver, at samarbejdet med VISO har
givet dem et stort kompetencelgft i form af nye redskabet til at forsta og img-
dekomme borgerne pa en mere professionel made.

Medarbejderne redegar med eksempler for, at uddelegering sker efter en syste-
matisk og fastlagt procedure, hvor medarbejderne kompetenceafklares forud
for, at ydelser uddelegeres. Arbejdsmiljoet er ifalge medarbejderne saerdeles
godt, hvilket primaert skyldes medarbejdernes lyst til at hjaelpe hinanden, og at
alle lafter i flok. Leder fremhaeves for at vaere lydhgr og imgdekommende, nar
medarbejderne udtrykker gnsker og behov for kompetenceudvikling, ligesom
hun husker at anerkende medarbejderne, nar de i perioder har ydet en ekstra
indsats.

2.4 TILSYNETS BEMARKNINGER OG ANBEFALINGER

Tilsynet giver anledning til fglgende bemaerkninger og anbefalinger i forhold til plejealdrecentrets frem-
adrettede udvikling:

Bemeaerkninger
Tilsynet har ingen bemaerkninger.

Anbefalinger

1. Tilsynet anbefaler medarbejderne at gennemga dokumentationens ”Generelle oplysninger” ved
samtlige borgere og afslutte ikke relevante faner.
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2.5 VURDERINGSSKEMA

| tilsynene i Rebild Kommune anvender BDO falgende bedemmelsesskala:

1A

OR Indikatorerne er i meget hgj grad opfyldt

Der er ingen eller fa mindre vaesentlige mangler i opfyldelsen

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

Tilsynet har ingen anbefalinger

Der kan forekomme enkelte udviklingspunkter, som drgftes ved tilbagemel-
dingen og noteres som bemaerkning i rapporten

ORE: 4 Indikatorerne er i haj grad opfyldt

Der er fa mangler i opfyldelsen, som vil kunne afhjaelpes ved en mindre
indsats

Indikatorerne er opfyldt i forhold til sterstedelen af borgerne
Starstedelen af indikatorerne i temaet er opfyldt
Tilsynet har en eller flere anbefalinger

OR Indikatorerne er i middel grad opfyldt

Der er en del mangler i opfyldelsen, som vil kunne afhjaelpes ved en mal-
rettet indsats

Indikatorerne er opfyldt i forhold til en del af borgerne
En del elementer i indikatorerne i temaet er opfyldt
Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

OR Indikatorerne er i lav grad opfyldt

Der er flere og/eller vaesentlige mangler i opfyldelsen med betydning for
borgernes sikkerhed eller autonomi, som vil kraeve en betydelig og malret-
tet indsats for at kunne afhjaelpes

Indikatorerne er opfyldt i forhold til fa af borgerne
Fa elementer i indikatorerne er opfyldt
Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Det samlede tilsynsresultat kan falges op af kontakt til forvaltningen.

Indikatorerne er i meget lav grad opfyldt

Omfattende mangler i opfyldelsen, som vil kraeve en radikal indsats for at
afhjaelpes

Indikatorer i temaet er opfyldt for fa eller ingen af borgerne

Der er fare for borgernes sikkerhed og autonomi i en sadan grad, at det er
ngdvendigt omgaende at gribe ind

Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Det samlede tilsynsresultat fglges altid op af kontakt til forvaltningen.




OM BDO

BDO er en privat leverander af radgivning til de danske kommuner.

BDO gennemfarer i dag tilsyn pa savel aeldreomradet som pa det soci-
ale omrade i en lang raekke kommuner over hele landet. Pa aldreom-
radet omfatter tilsynene plejehjem, hjemmepleje samt traenings- og
rehabiliteringscentre. Pa det sociale omrade omfatter tilsynene bade
handicap- og psykiatriomradet, herunder aktivitets- og samvaerstilbud,
beskaeftigelsestilbud og alkoholbehandling.

BDO’s radgivningsafdeling lgser ud over tilsynsopgaver en lang rackke
forskelligartede radgivningsopgaver inden for alle sektorer i den kom-
munale virksomhed. BDO’s radgivningsafdeling beskaeftiger i dag godt
90 konsulenter med kompetencer, der dakker bredt bade i forhold til
de kommunale sektoromrader og tvaergaende kompetencer, som fx
gkonomi, ledelse, evaluering m.m.
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