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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 praesenteres for en rackke faktuelle oplysninger
om tilsynsbesgget (herunder deltagere og tidspunkt) samt om tilbuddet.

Anden del af rapporten indeholder de data, som tilsynet har indsamlet ved hhv. interviews og observationer
og de individuelle undersagelser. 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

1.1 GENERELLE OPLYSNINGER OM TILSYN

Tabel med oplysninger om plejecentret og tilsynet

Adresse: Skerping Zldrecenter, Buderupholmsvej 57, 9520 Skerping

Leder: Hanne Virkman

Antal boliger: 39 boliger - herunder et skarmet afsnit for borgere med demens
Dato for tilsynsbes@g: Den 2. maj 2022, kl. 08.45 - 13.30

Tilsynsresultatet baserer sig pa falgende datagrundlag:
Interview med:

e Leder og assisterende leder
e Tre medarbejdere og en centersygeplejerske
e Tre borgere

Tilsynet foretog endvidere observationer pa feellesarealer.
Tilsynet blev afrundet med ledelsen, som fik en kort tilbagemelding om tilsynsforlgbet.

Tilsynsfgrende:
Senior Manager Kirsten Marquardsen, sygeplejerske, MHM
Manager Helle C. Nielsen, sygeplejerske, cand.cur.

1.2 AKTUELLE VILKAR

Aktuelle vilkar

Tilsynet indledes i samarbejde med leder og assisterende leder, som begge har vaeret ansat i omkring et
ar. Ledelsen oplyser om et ar, som er gdet med at afdakke stedets udfordringer og behov og med at
understgtte medarbejdernes kompetencer og trivsel. Ledelsen har bl.a. arbejdet med kulturen og med
den sociale kapital samt reorganisering, og ledelsen oplever, at de efterhanden har fundet et nyt stasted
sammen med medarbejderne. Det har medfgrt flere andringer, fx er medarbejderne nu opdelt i tre
teams, svarende til de tre afdelinger, ligesom der er etableret kontaktpersonsordning, som dog ifalge
ledelsen endnu ikke er fuldt implementeret. Ledelsen har desuden tilstrabt naerhed og synlighed, og de
har faet lukket ned for et overforbrug af eksterne vikarer og har i stedet arbejdet pa at opbygge en
medarbejderkultur, hvor alle hjaelper hinanden og tager ansvar ud fra en faelles forstaelse for opgaverne.
Ledelsen oplever en maerkbar og positiv aendring i forhold til medarbejdernes samarbejdsevner og aben-
hed, fx i forhold til at bede om hjaelp, og ledelsen beskriver dette som en forudsatning for det videre
arbejde med at udvikle og @ge medarbejdernes faglighed. Ovenstaende indsatsomrader har yderligere
vaeret suppleret af et vedvarende arbejde med dokumentationspraksis, hvor assisterende leder bl.a. har
udarbejdet tjeklister og understattet medarbejderne med sidemandsoplaering.

Medarbejdersituationen har ifalge ledelsen vaeret praeget af et mindre flow med flere medarbejderud-
skiftninger, og der er aktuelt en vakant stilling. Sygefravaeret, som har vaeret hgjt i forbindelse med to
belger af COVID-smitte blandt medarbejdere, er nu faldende.

/Zldrecentret har pt. otte tomme boliger.
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1.3 OPFOLGNING

Opfelgning

Ledelsen oplyser, at der er arbejdet med anbefalingerne fra sidste ars tilsyn, hvor der blev givet anbefa-
linger for samtlige temaer. Ledelsen tilkendegiver, at der inden for flere temaer fortsat er plads til for-
bedringer, og de navner samtidig, at aktivitetsniveauet i huset er gget.

2. KOMMUNALT TILSYN

2.1 OVERORDNET VURDERING

BDO har pa vegne af Rebild Kommune foretaget et uanmeldt kommunalt tilsyn pa Skerping Zldrecenter.
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 Skerping Z£ldrecenters engagerede ledelse og medarbejdere fort-
sat arbejder malrettet med at reorganisere og forbedre strukturer, som medvirker til stabilitet, sikker drift
og trivsel for borgerne. Det er tilsynets vurdering, at der er overensstemmelse mellem ledelsens og medar-
bejdernes fokus pa, at hverdagslivet pa stedet tilrettelaegges pa borgernes pramisser.

Pleje, omsorg og praktisk hjalp leveres overvejende med en god borgeroplevet kvalitet, og medarbejderne
kan relevant redegare for deres fokus pa den rehabiliterende tilgang til borgerne.

Det er samtidig tilsynet vurdering, at ledelsen bgr have en gget opmarksomhed pa at understatte medar-
bejdernes dokumentationspraksis, og at der fortsat er behov for et skaerpet ledelsesmaessigt fokus pa at
sikre den faglige kvalitet og kontinuitet i kerneydelsen. Desuden er det tilsynets vurdering, at etablering af
formaliserede tvaerfaglige borgerkonferencer vil kunne kvalificere kerneydelsen og medarbejdernes kompe-
tencer yderligere.

Endelig vurderer tilsynet, at aldrecentret bar have en skarpet opmaerksomhed pa at sikre en tilfredsstil-
lende renggring af borgernes boliger samt faellesarealerne.

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 pagaeldende tilbud, teeller ikke med i den samlede vurdering).

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

5
4
3
Kompetencer og udvikling Pleje, omsorg 0g praktisk
2 hjeelp
1
Kommunikation og adfaerd Hverdagsliv

2.3 VURDERING | FORHOLD TIL TEMAER

Tema Vurdering

Dokumentation Tilsynet vurderer, at aldrecentret i middel grad lever op til indikatorerne.
Medarbejderne beskriver, at de arbejder med dokumentationen, som fungerer
Score: 3 som et aktivt redskab for hverdagens praksis. Medarbejderne oplyser, at de ikke

arbejder ud fra en falles fastlagt struktur, men at medarbejderne opdaterer
ved a&ndringer i borgernes tilstand.

Tilsynet har gennemgaet dokumentationen hos tre borgere sammen med to med-
arbejdere.

Dokumentationen fremstar delvist opdateret og fyldestggrende. Borgernes be-
hov for pleje og omsorg er i en dagnrytmeplan beskrevet handlingsvejledende
med udgangspunkt i borgerens helhedssituation og ressourcer. | to tilfaelde sav-
nes der yderligere beskrivelser, fx udfoldelse af medarbejdernes indsatser i stat-
ten til borgernes pleje og bad. Generelle oplysninger er hos en borger opdateret,
mens der hos de to gvrige borgere mangler livshistorie, og i et tilfalde savnes
der opdatering af punkterne mestring, motivation, ressourcer og vaner. Funkti-
onsevnetilstande er, fraset et tilfaelde, ajourfart. Helbredstilstande ses opdate-
ret hos en borger og med relevante indsatser, mens der hos to borgere savnes
daekkende beskrivelser af ernaringsindsatsen, herunder fyldestggrende handle-
anvisninger.

Dokumentationen er beskrevet i et fagligt og anerkendende sprog.
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Pleje, omsorg og | Tilsynet vurderer, at aldrecentret i middel grad lever op til indikatorerne.

praktisk hjaelp Borgerne oplever, at de modtager relevante pleje- og omsorgsydelser, som sva-
rer til deres behov. En borger oplever sade og hjelpsomme medarbejdere, men
Score: 3 borgeren udtrykker gnske om lejlighedsvis hjeelp til sin mund- og tandpleje,

hvilket efterfglgende er videreformidlet til leder og medarbejderne. Ligeledes
navner borgeren et gnske om, at kvaliteten af rengeringen i borgerens bolig
kunne forbedres.

Kldrecentret arbejder pa at skabe kontinuitet, der sikrer borgerne den ngdven-
dige pleje og omsorg, fx via afdelingsvise morgenmeader, orientering i dokumen-
tationen og en lgbende sparring. Fordeling af opgaver sker ifglge medarbejderne
ud fra kompleksitet og relation, ligesom der er en daglig "assistentliste” med
opgaver. Triage afvikles en gang ugentligt med deltagelse af den ene af de to
tilknyttede centersygeplejersker, hvor borgere, som er triagerede gule og rade,
gennemgas. "

Det tvaerfaglige samarbejde foregar derfor ad hoc, eller ved andringer i borger-
nes tilstand. Medarbejderne udtrykker behov for formaliserede madefora med
mulighed for tvaerfaglig sparring i relation til opfglgning pa borgerindsatser.
Zldrecentret har tilknyttet en plejehjemlaege, som hver 14. dag har stuegang
hos borgere med behov herfor, og samarbejdet beskrives velfungerende.

Pleje og omsorg leveres generelt med en god borgeroplevet kvalitet og faglig
standard, og medarbejderne fortaeller, hvordan de arbejder ud fra et rehabili-
terende sigte, fx via motivation, og medarbejderne tilkendegiver, at dette krae-
ver tid. Medarbejderne har ligeledes et relevant fokus pa sundhedsfremme og
forebyggelse, fx i forhold til sufficient ernaering og vaeske.

Tilsynet observerer flere snavsede gangarealer og nicher med tydelige pletter,
hvilket adresseres til ledelsen. Flere medarbejdere observeres uden navneskilt.

Hverdagsliv Tilsynet vurderer, at aldrecentret i hgj grad lever op til indikatorerne.
Borgerne udtrykker, at de har mulighed for at leve et individuelt tilrettelagt
Score: 4 hverdagsliv med indflydelse og selvbestemmelse, bl.a. i forhold til plejen, dagn-

rytme og vedragrende deltagelse i aktiviteter. Borgerne er tilfredse med udbud
af aktiviteter, fx traening og busture, og borgerne fortaeller, at de ofte spiller
kort sammen. | en afdeling er borgerne adspurgte og inddragede i ensker til
sommeraktiviteter, og gnskerne er nedfaeldet og haengt op pa en oversigt pa
feellesarealet. Borgerne beskriver maden som velsmagende, og maltiderne som
hyggelige.

Ledelsen oplyser, at aldrecentrets aktivitets- og dagcenter atter er genetable-
ret efter nedlukningen, hvilket har medvirket til gget liv og aktiviteter i huset.
Ligeledes oplyser ledelsen, at der for nyligt er konstitueret et bruger-/pargren-
derad, og at ledelsen ser frem til det kommende samarbejde.

Medarbejderne beskriver forskellige aktiviteter, som bl.a. er naervaer, gature og
mindre hverdagsaktiviteter, sasom at skraelle kartofler og laegge vasketsj sam-
men. Dette beskrives som meningsfulde aktiviteter i den skaermede enhed, hvor
borgernes dagsform ofte varierer. | de gvrige afdelinger tilbydes der aktiviteter
med udgangspunkt i borgernes gnsker og behov, og medarbejderne reflekterer
over, at aldrecentrets to medarbejdere med pasdagogisk baggrund ofte under-
stgtter borgernes hverdagsliv med andre faglige vinkler, herunder gget fokus pa
faellesskab og relationer. Medarbejderne har delvist kendskab til strukturen for
udmentningen af klippekortsordningen. Medarbejderne oplyser, at de udferer
klippekortydelser til borgerne, men de glemmer at kvittere for dem, hvorfor de
ikke har et samlet overblik over, om ydelserne er ligeligt fordelt blandt bor-
gerne. Ledelsen er orienteret herom, og vil falge op.
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Medarbejderne reflekterer fagligt over, hvordan de skaber gode og hjemlige
rammer for borgernes maltider, fx i form af borddackning, anretning, deres pae-
dagogiske maltider med fokus pa at understatte borgerne, fx via spejling, og pa
at skabe en hyggelig stemning. Medarbejderne beskriver desuden forskellig prak-
sis pa afdelingerne, alt efter borgerne behov, og de har gje for, at fadservering
genetableres til de borgere, hvor det vil vaere relevant, bl.a. for at understgtte
borgernes funktionsevne og egenomsorg.

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

og adfaerd Borgerne oplever at blive mgdt med venlighed af samtlige medarbejdere, og
borgerne beskriver medarbejderne som meget hjaelpsomme og omsorgsfulde.

Score: 4 Medarbejderne laegger vaegt pa, at borgerne mgdes med en anerkendende, pro-

fessionel og respektfuld omgangstone, som tager afsaet i den enkeltes borgers
levevis og jargon.

Nye medarbejdere og elever introduceres til den rette adfaerd over for den en-
kelte borger, og medarbejderne er opmaerksomme pa ikke at drafte faglige pro-
blemstillinger i borgernes pahgr. En medarbejder fortaller dog, at denne ind-
imellem overhgrer en uhensigtsmaessig kollegial ordveksling og kommunikation
i borgernes pahar. | den forbindelse oplyser medarbejderne dog samstemmende,
at der er sket en markant forbedring i deres indbyrdes kommunikation det sene-
ste ar, bl.a. er der nu tillid til at drefte brud pa omgangstonen indbyrdes og med
ledelsen.

Tilsynet observerer et anerkendende og respektfuldt samspil mellem borgere og
medarbejdere i afdelingerne.

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

udvikling Ledelsen og medarbejderne vurderer, at de samlet set har relevante faglige
kompetencer dggnet rundet. Samtidig har de dog planer om yderligere opkvali-
Score: 3 ficering af fagligheden pa aldrecentret, idet opgavekompleksiteten opleves som

stigende. Ledelsen oplyser bl.a., at aldrecentret har fire social- og sundheds-
assistenter ansat, og at der er tilknyttet to centersygeplejersker, som er orga-
niseret under en anden leder. Ledelsen har prioriteret talrige drgftelser i forhold
til, hvordan medarbejdernes samarbejde og nye arbejdstilrettelaeggelse under-
stotter kerneydelsen og driften.

Medarbejderne oplever, at de til dels har mulighed for lgbende kompetenceud-
vikling. | daglig praksis benyttes lgbende tvaerfaglig sparring, og ved behov ind-
drages relevante samarbejdspartnere, sasom demenskoordinator, centersyge-
plejesker eller Gerontopsykiatrisk team. Dog efterspgrger medarbejderne faste
fagmgder og en konsekvent afvikling af teammgder med gget tilslutning og del-
tagelse af kollegaer fra andre vagtlag. Som praksis er for nuvaerende, er der ikke
modepligt til teammader, hvilket ifalge medarbejderne pavirker den faglige
kvalitet og vidensdeling pa maderne, og ofte betyder det et lavt fremmade.
Dette er efterfalgende draftet med ledelsen, som er bekendt hermed, og som
har planer om at etablere en ny struktur for teammgder.

Kurser er ved at genetableres i kommunen, og en medarbejder peger pa et ge-
nerelt behov for mere viden om demens. Medarbejderne beskriver desuden ar-
bejdsmiljoet som jaevnt opadgaende i takt med de mange forbedringstiltag og
lebende drgftelser med ledelsen.

Til grund for vurderingen tillaegges det desuden betydning, at medarbejdernes
refleksionsevne vedrgrende faglige metoder og tilgange kan udvikles og forbed-
res yderligere.
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2.4 TILSYNETS BEMZARKNINGER OG ANBEFALINGER

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

Bemaerkninger
Tilsynet har ingen bemaerkninger.

Anbefalinger

1. Tilsynet anbefaler, at medarbejderne konsekvent udfylder degnrytmeplaner med fyldestgerende be-
skrivelser af borgernes behov for pleje og statte for hele degnet, herunder medarbejdernes indsat-
ser.

2. Tilsynet anbefaler, at medarbejderne dokumenterer borgernes livshistorie, og at feltet Generelle
oplysninger opdateres, svarende til borgernes aktuelle helhedssituation.

3. Tilsynet anbefaler, at medarbejderne og centersygeplejerskerne i alle tilfaelde vurderer og ajourfe-
rer funktionsevnetilstande og helbredstilstande i relation til borgernes tilstande og aktuelle indsat-
ser.

4. Tilsynet anbefaler centersygeplejerskerne at sikre, at handleanvisninger pa SUL-ydelser er fyldest-
gorende og handlevejledende beskrevet.

5. Tilsynet anbefaler ledelsen at sikre en hygiejnemaessigt forsvarlig renggringsstandard i borgernes
boliger og pa faellesarealerne, jf. kommunens kvalitetsstandard pa omradet.

6. Tilsynet anbefaler ledelsen at falge op pa medarbejdernes ansker og behov for formaliserede magder
med mulighed for tvaerfaglige draftelser og vidensdeling, som kan understgtte en helhedsorienteret
indsats.

7. Tilsynet anbefaler ledelsen at sikre, at medarbejderne opnar det ngdvendige kendskab til udment-
ning af klippekortsordningen.

8. Tilsynet anbefaler ledelsen en skaerpet opmaerksomhed pa, at medarbejderne konsekvent udviser
en professionel adfaerd og omgangstone.

9. Tilsynet anbefaler ledelsen at sikre, at alle medarbejderne baerer navneskilt.

10. Tilsynet anbefaler at afdaekke medarbejdernes individuelle og samlede behov for kompetenceudvik-
ling.

2.5 VURDERINGSSKEMA

| tilsynene i Rebild Kommune anvender BDO faglgende bedemmelsesskala:

VURDERING VURDERINGSGRUNDLAG

SCORE: 5 Indikatorerne er i meget hgj grad opfyldt
e Der eringen eller fa mindre vaesentlige mangler i opfyldelsen

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

e Tilsynet har ingen anbefalinger

e Der kan forekomme enkelte udviklingspunkter, som draftes ved tilbagemel-
dingen og noteres som bemaerkning i rapporten
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SCORE: 4 Indikatorerne er i haj grad opfyldt

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

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

SCORE: 3 Indikatorerne er i middel grad opfyldt

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

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

SCORE: 2 Indikatorerne er i lav grad opfyldt

e 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

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

Det samlede tilsynsresultat kan falges op af kontakt til forvaltningen.

SCORE: 1 Indikatorerne er i meget lav grad opfyldt

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

e Indikatorer i temaet er opfyldt for fa eller ingen af borgerne

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

e Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Det samlede tilsynsresultat falges 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.



	Forside
	INDHOLD
	Forord
	1. OPLYSNINGER
	2. KOMMUNALT TILSYN
	OM BDO

