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Forord

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

Rapporten er opbygget saledes, at lseseren pa de farste sider praesenteres for tilsynets samlede vurdering
af plejecentret og anbefalinger. Herefter fglger en reekke faktuelle oplysninger om tilsynsbesgget (herun-
der deltagere og tidspunkt) samt om det konkrete plejecenter.

Anden del af rapporten indeholder de data, som tilsynet har indsamlet ved hhv. interviews og observatio-
ner og de individuelle undersggelser. For hvert tema foretager de tilsynsfarende en vurdering ud fra den
indsamlede data og gvrige indtryk. Disse vurderinger ligger til grund for den samlede vurdering, der som
naevnt optreeder indledningsvist i rapporten.

Tilsynets form, indhold, metode og afvikling er afstemt med kommunen.

Sidst i rapporten findes kontaktoplysninger til BDO.

6‘ Tilsynet er altid udtryk for et gjebliksbillede og
skal derfor vurderes ud fra dette.

-"‘Q
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1. VURDERING

1.1 TILSYNETS SAMLEDE VURDERING

Det overordnede indtryk af Plejecenter Lundehaven er, at der er tale om et plejecenter med
Gode og tilfredsstillende forhold

Tilsynet vurderer, at Plejecenter Lundehaven omseaetter Ballerup Kommunes og egne veerdier pa en made,
som bidrager til, at beboerne oplever en tryg dagligdag med naerhed og livskvalitet.

Det er tilsynets vurdering, at den sundhedsfaglige dokumentation kun har sporadiske mangler, som let vil
kunne afhjeelpes.

Beboerne giver udtryk for at fa den ngdvendige hjeelp til personlig pleje.

Det er tilsynets vurdering, at beboerne modtager en professionel og individuelt tilrettelagt pleje og omsorg
med respekt for den enkeltes veerdighed og gnsker.

Beboerne udtrykker tilfredshed med renggringsstandarden pa Lundehaven og i deres boliger.

Tilsynet vurderer, at kvaliteten af den praktiske hjeelp er tilfredsstillende, og at hygiejnen i forhold til
hjeelpemidler og boliger er tilfredsstillende.

Tilsynet konstaterer, at beboernes tilfredshed med madens kvalitet generelt er gget siden sidste tilsyn.

Det er tilsynets vurdering, at medarbejderne er meget opmaerksomme pa at skabe trivsel og hygge omkring
maltiderne pa plejecentret.

Tilsynet vurderer, at Plejecenter Lundehaven har fokus pa at aktivere og understgtte beboernes rehabili-
terende potentiale i dagligdagen.

Tilsynet vurderer, at kommunikationen er preeget af venlighed og respekt, og at medarbejderne er bevidste
om egen rolle og ansvar i den forbindelse.

Det er tilsynets vurdering, ar der er et bredt og afvekslende tilbud om aktiviteter pa plejecentret, godt
understgttet af de frivilliges indsats. Tilbuddet inkluderer de svage beboere, og aktiviteterne fordeles
Jeevnt over dag- og eftermiddag/aften.

Beboerne udtrykker stor tilfredshed med Lundehavens aktivitetstilbud.

Tilsynet vurderer, at medarbejderne har de forngdne kompetencer, og at der er stort fokus pa at udvikle
medarbejdernes faglighed svarende til centrets malgrupper.

BDO’s vurdering er foretaget pa baggrund af analysen af det datamateriale, som er indsamlet under tilsynet
gennem interviews, dokumentation og observationer. Data vurderes i relation til lovgivningen, kommunens
kvalitetsstandarder og gvrige retningslinjer samt tilsynets faglige viden og erfaring.

1.2 TILSYNETS ANBEFALINGER

Anbefalinger

1. Tilsynet anbefaler, at plejecentret igangseetter initiativer, der skal sikre individuel, konkret
og handlevejledende dokumentation af beboernes aktuelle behov for pleje og omsorg.

2. Tilsynet anbefaler, at plejecentret underviser og vejleder medarbejderne i korrekt udarbej-
delse og ajourfering af indsatsomrader.
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2. OPLYSNINGER OM PLEJECEN-
TER LUNDEHAVEN

Adresse

Skovlunde Torv 8, 2740 Skovliunde

Leder

Plejecenterleder Charlotte Harbou (sygemeldt pa tilsynsdagen)

Antal boliger

Dato og tidspunkt for tilsynsbesgg
Den 11. februar 2016, kl. 9.00 - 14.00
Tilsynets deltagerkreds

Tilsynet blev indledt med interview af centrets to afdelingssygeplejersker og centrets kliniske udvik-
lingssygeplejerske.
Der blev udvalgt 3 beboere, hvoraf to bor pa plejecentret, og en bor i seldrebolig pa terraenet. Alle
gav deres accept til, at tilsynsfarende matte gennemga deres personlige data. Tilsynet interviewer
tre beboere og tre medarbejdere.

Desuden foretog tilsynet rundgang pa plejecentret, hvor de kontaktede medarbejdere og beboere,
som de madte pa deres vej pa feellesarealer og i beboernes boliger. Indholdet af interviewene frem-
gar af nedenstaende.

Tilsynet blev afsluttet med en kort tilbagemelding om tilsynsforlgb og forelgbige udfordringer til af-
delingssygeplejersker og centrets udviklingssygeplejerske.

Tilsynsfarende

Manager Kirsten Marquardsen, Sygeplejerske, MHM
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3. DATAGRUNDLAG

3.1 OPF@LGNING PA FOREGAENDE TILSYN

Tilsynets
vurdering

Sygeplejerskerne oplyser, at Lundehavens centerleder tillige varetager ledelsen af Ple-
jecenter Rosenhaven. Udviklingssygeplejersken forteeller, at hun har opgaver pa begge
centre, idet de mangler en udviklingssygeplejeske pa Rosenhaven.

Det oplyses endvidere, at der siden sidste ars tilsyn er arbejdet med tilsynets anbefalin-
ger i forhold til den sundhedsfaglige dokumentation og madens kvalitet.

| forhold til kvalitetssikring af dokumentationen i dggnrytmeplanerne har der veeret et
gget fokus pa, at man som kontaktperson har et seerligt ansvar for at udarbejde og
ajourfgre beboerens dggnrytmeplan. Afdelingssygeplejerskerne og den kliniske udvik-
lingssygeplejerske har sammen udarbejdet en fast struktur for evaluering af indsatsom-
rader og falger og evaluerer arbejdet lgbende sammen med gvrige medarbejdere.

Ved forrige ars tilsyn blev der fra beboernes side udtrykt utilfredshed med maden fra
Ballerup Storkgkken. Afdelingssygeplejerskerne oplyser i den forbindelse, at der er fore-
gaet en intens dialog med kekkenet og med kommunens dieetist i bestraebelsen pa at
forbedre den brugeroplevede kvalitet af maden. Medarbejderne har brugt mange res-
sourcer og energi pa at give storkekkenet tilbagemeldinger pa beboernes kritik af/gn-
sker til maden. Det er ledelsens indtryk, at det er blevet bedre, idet faerre beboere har
klaget.

P& storkekkenets initiativ er der igangsat en proces i forhold til, at der pa plejecentrene
i kommunen udnaevnes ernaeringsngglepersoner, som har et seerligt fokus pa beboernes
maltider.

Det oplyses, at der foretages erneeringsscreening af alle beboere ved indflytning.

Endvidere far tilsynet oplyst, at plejecentret har arbejdet malrettet med implemente-
ring af FMK. Implementeringen er forlgbet planmaessigt, men har kraevet en del persona-
leressourcer. Yderligere har plejecentret arbejdet med indsatskataloget. | den forbin-
delse er der blandt andet igangsat et arbejde med udarbejdelse af helhedsbeskrivelser
og fokusering pa en strategi for, hvornar der skal foreligge udarbejdelse af indsatsomréa-
der.

Tilsynet har ingen bemeaerkninger.

3.2 V/AERDIGRUNDLAG

Adspurgt om centrets veerdigrundlag oplyser sygeplejerskerne, at de baerende principper
i alt samveer, omsorg og pleje bygger pa medinddragelse og respekt for den individuelle
beboer.

Ansvar, omsorg, respekt, tillid og anerkendelse er plejecentrets nggleord. Veerdierne
omsaettes i praksis ved at gare det sammen med eller for beboeren, som betyder noget
for den enkeltes oplevelse af livskvalitet.

Ledelse og medarbejdere laegger veegt pa at skabe et godt internt og tveerfagligt samar-
bejde samt en hgj trivsel for alle, herunder er der lagt stor veegt pd at medinddrage be-
boerne og deres pargrende i hverdagslivet pa centret.
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Tilsynets
vurdering

Sygeplejerskerne oplyser, at de arbejder bevidst pa at udvikle kvalitet og faglighed med
udgangspunkt i den nyeste viden og udvikling, der er p4 omradet.

Tilsynet har interviewet tre beboere. De udtrykker alle meget stor tilfredshed med alle
forhold pé& plejecentret, hvor de faler sig trygge og godt behandlet pa alle mader.

Den ene beboer har boet pa plejecentret i nogle ar og har stor glaede i hverdagen, selv
om det nogle dage piner hende, at hun husker darligt. Hun oplever, at medarbejderne
er meget gode til at lytte, hvis der er noget, hun har brug for at tale om.

Den borger, som bor i eldrebolig, har stor gleede af at komme pa plejecentret, og faler
sig privilegeret ved selv at kunne transportere sig i el-kgrestol mellem sit hjem og cen-
tret, hvor har hygger sig med de gvrige beboere.

Medarbejderne betegnes som dygtige, sgde og hjeelpsomme og gode at tale med.

Medarbejderne oplyser, at vaerdierne i samveer og pleje for beboerne udmgntes i en re-
spektfuld adfeerd og den made, man mgder beboerne pa. Medarbejder finder det vigtigt
at kende til beboernes tidligere liv og vaner, s& man i dialogen med beboeren kan tage
udgangspunkt i det, der er kendt og betydningsfuldt for beboeren.

Endvidere papeger medarbejderne, at de forsgger at skabe aktivitet, hygge og feelles-
skab i hverdagen, s& beboerne ikke foler sig isolerede.

En medarbejder papeger, at respekt for en beboer ogsa kan vise sig ved at forsta og ac-
ceptere, hvis en beboer fraveelger feellesskabet.

Alle beboere har en kontaktperson, som fx har ansvar for kontakt til egen leege og syge-
hus. Kontaktpersonens opgave er at fglge de aftaler, som er lavet under indflytnings-
samtalen for derved at sikre, at beboernes gnsker og vaner kommer til udtryk i den dag-
lige pleje.

Tilsynet observerer flere hyggelige situationer mellem beboere og medarbejdere, fx i
forbindelse med formiddagskaffe og aktiviteter.

Tilsynet vurderer, at Plejecenter Lundehaven omseetter Ballerup Kommunes og egne
veerdier pa en made, som bidrager til, at beboerne oplever en tryg dagligdag med neer-
hed og livskvalitet.

3.3 SUNDHEDSFAGLIG DOKUMENTATION

Tilsynet oplyses om, at helhedsbeskrivelserne endnu ikke er udfaerdiget hos alle bebo-
ere, men der er udarbejdet en plan for arbejdet, sa man nar i mal inden for den af-
satte frist i april.

Tilsynet gennemgar og orienterer sig i dokumentation vedrgrende tre beboere.

Den sundhedsfaglige dokumentation indeholder generelt en beskrivelse af opfglgning
og evaluering af den pleje og behandling, som er iveerksat hos beboeren. Dggnrytme-
planen indeholder generelt beskrivelse af plejen og omsorgen for beboerne for dag, af-
ten og nat.

Tilsynet kan dog konstatere, at der hos to beboere er mangler i forhold til dokumenta-
tionen.

Hos en beboer afspejler dggnrytmeplanen ikke beboerens aktuelle situation og bgr
ajourfares. Det fremgar, at beboeren har bleerekateter, hvilket ikke er korrekt. Hos
denne beboer er dggnrytmeplanen heller ikke fyldestggrende udfyldt i forhold til bebo-
erens behov for hjeelp om aftenen, hvor beboeren tilbydes nedre toilette og bleskift pa
grund af inkontinens. Hos samme beboer mangler der en helhedsbeskrivelse.

| forhold til en anden beboer fremgar det af helhedsbeskrivelsen, at der er store udfor-
dringer i forhold til at fa lov til at hjeelpe pageeldende med nedre hygiejne.




7

FEBRUAR 2016 | UANMELDT HELHEDSTILSYN, PLEJECENTER LUNDEHAVEN

Tilsynets

vurdering

Dette kunne med fordel suppleres med en handlingsvejledende beskrivelse af adfeerd
og handlemuligheder i den forbindelse. Alternativt kunne dokumentationen udbygges
med en socialpaedagogisk handleplan.

Der er udfyldt et sakaldt ~prikkeskema” (funktionsvurdering).
Tilsynet bemaerker, at dokumentationen indeholder beskrivelser af beboernes indivi-

duelle behov, seerlige hensyn og vaner og gnsker, fx i forhold til psykisk pleje og om-
sorg, smertebehandling og veeske/ernaering.

Dokumentationen er udformet i et professionelt og fagligt sprog, og medarbejderne
kan redeggre for beboernes sundhedsmaessige problemstillinger og beskrive handlinger
ved aendringer i beboernes tilstand og funktionsniveau.

Medarbejderne har fokus pa, at eendringer i beboernes tilstand bliver dokumenteret og
drgftet pa de daglige mader.

Det er tilsynets vurdering, at den sundhedsfaglige dokumentation har fa mangler, som
relativt let vil kunne afhjeelpes.

3.4 HVERDAGENS PRAKSIS

3.4.1

Tilsynets
vurdering

3.4.2

Velfaerdsteknologi og treeningsfaciliteter

Plejecentret Lundehaven er et forholdsvist nyt plejecenter, som har fokus pa nye tek-
nologiske hjeelpemidler. Plejecentrets kontorer er udstyret med touch skaerme, og der
er loftlifte i alle boliger.

De interviewede beboere oplever, at de rader over de hjeelpemidler, de har brug for i
dagligdagen. Beboerne finder de eksisterende rammer for treening tilfredsstillende og
mener desuden, at der er gode muligheder for selv at treene pa feellesarealerne og
udenfor, nar vejret tillader det.

En beboer naevner, at han er meget glad for at deltage i motion pa hold en gang om
ugen, som varetages af traeningsterapeuten.

Medarbejderne er bekendte med, hvilke hjeelpemidler og teknologiske lgsninger, der
er mulighed for at anvende i plejen.

Medarbejderne oplever et velfungerende samarbejde med Hjaelpemiddelcentralen.
Medarbejderne oplyser, at der er fokus pa at anvende ny teknologi/hjeelpemidler i det
omfang, det er tilgaengeligt. Der er fokus pa det fysiske arbejdsmilje for at forebygge
nedslidning, og terapeuterne pa hjeelpemiddel- og treeningsomradet er gode at sparre
med i forhold til at finde individuelle lgsninger i aktuelle plejesituationer.

Ved henvendelse om akut behov for et hjaelpemiddel, bliver dette hurtigt leveret.

| Lundehavens café er der for nylig opstillet skriveborde med to beerbare computere,
en stationaer PC og en DUKA PC. Derudover er der ogsa en printer, som frit kan benyt-
tes.

Tilsynet har ingen bemaerkninger.

Personlig pleje

Tilsynet observerer, at alle beboere er velsoignerede og paene i tgjet.

De beboere, tilsynet taler med, udtrykker stor tilfredshed med kvaliteten af plejen
0og omsorgen og oplever, at medarbejderne generelt tager hensyn til deres vaner og
gnsker.
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Tilsynets
vurdering

3.4.3

Tilsynets
vurdering

Den ene af de interviewede beboere har sveert ved at forholde sig til spgrgsmalene
vedrgrende egne ressourcer i forbindelse med plejen.

En anden beboer fortaeller tilsynet, at hun er forholdsvis selvhjulpen i hverdagen,
men er meget glad og tryg ved hjeelpen til bad og harvask, da hun let bliver svimmel.

Medarbejderne kan via eksempler redeggre for den individuelle beboers behov for fy-
sisk og psykisk pleje.

Medarbejderne er generelt kompetente og kan med faglig overbevisning gare rede for
beboernes behov for understgttende pleje og redergare for, hvordan beboernes egne
ressourcer inddrages i plejen og i hverdagens ggremal.

Respekten for den enkelte beboer og en hgj grad af ligeveerdighed mellem beboerne
og medarbejderne naevnes flere gange i samtalen med medarbejderne.

En medarbejder beskriver, hvorledes hun anvender guidning, spejling og motivation
som redskaber i arbejdet med en dement beboer, som er helt overbevist om, at hun
er selvhjulpen, men som i hgj grad har brug for hjeelp.

En medarbejder beskriver, at det kan veere en udfordring at finde den rette balance
mellem at medinddrage beboerens ressourcer og yde stagtte praecis der, hvor det er
ngdvendigt og méalrettet efter beboerens behov og gnsker. | seerlig grad hos de svage-
ste og mest demente beboere. Her naevnes den motiverende samtale og en anerken-
dende tilgang som vigtige og brugbare veerktgjer.

En anden medarbejder beskriver, at hun oplever, at der er stor indbyrdes stgtte mel-
lem medarbejderne, nar det geelder komplekse beboere med helt seerlige behov. Det
er medarbejders oplevelse, at der bliver taget hensyn, hvis man som medarbejder fx
har sveert ved at tackle en beboer og dennes problemstillinger.

Medarbejderne sparrer med hinanden for at kunne give den bedste og mest optimale
pleje til beboeren.

Medarbejderne udtrykker stor tryghed ved at have sygeplejerskernes ekspertise inden
for reekkevidde i dagligdagen.

Beboerne giver udtryk for at fa den ngdvendige hjeelp til personlig pleje.

Det er tilsynets vurdering, at beboerne modtager en professionel og individuelt tilret-
telagt pleje og omsorg med respekt for den enkeltes veerdighed og @nsker.

Praktisk hjeelp

Tilsynet observerer, at de tilsete boliger fremtraeder i en ren og paen hygiejnisk til-
stand. Ligeledes er beboernes hjeelpemidler rengjorte.

Tilsynet far oplyst, at det er et fast renggringspersonale, der varetager rengaringen
af beboernes boliger hver fjortende dag.

Alle tre beboere giver udtryk for tilfredshed med hjaelpen til renggring og den prakti-
ske hjeelp og stotte.

En beboer forteaeller, at hun selv hjeelper til med at stgve af og leegge tgj sammen, og
selv passer sine blomster.

Den beboer, som bor i eeldrebolig, beskriver, hvorledes han flere gange ugentligt selv
kan lave lidt morgenmad i sit kekken og efterfglgende far hjeelp til at rydde op og
feje/vaske gulvet, idet han sidder i kagrestol. Beboeren saetter stor pris pa selv at
kunne varetage en del af sin forplejning.

Beboerne giver udtryk for at fa den hjzelp, de har behov for, og det er deres ople-
velse, at hjeelpen generelt tager udgangspunkt i deres gnsker og vaner.

Beboerne udtrykker tilfredshed med renggringsstandarden pa Lundehaven og i deres
boliger.
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Tilsynet vurderer, at kvaliteten af den praktiske hjaelp er tilfredsstillende, og at hygi-
ejnen i forhold til hjeelpemidler og boliger er tilfredsstillende.

3.4.4

Mad og maltider

Tilsynets
vurdering

3.4.5

Maden bliver leveret fra Ballerup Kommunes Storkgkken. | plejecentrets afdelinger
anretter og serverer medarbejderne det varme maltid for beboerne, og beboerne har
mulighed for selv at forsyne sig fra anrettede fade. Medarbejderne sidder generelt
med under méltidet og indtager deres medbragte mad.

Tilsynet taler med flere beboere, som forteeller, at de synes, at maden er blevet me-
get bedre over tid og erkleerer sig godt tilfredse med maden pa& Lundehaven.

Beboerne er bevidste om, at der tidligere har veeret klaget over madens kvalitet og
oplever, at deres kritik er blevet taget til efterretning. En af de beboere, som erken-
der, at han har veeret meget kritisk, forteeller, at han stadig kan blive skuffet over
den varme mad, men at kvaliteten dog generelt er gget betragteligt i det forgangne
ar. Pa tilsynsdagen betegner han maltidet som “himmelsk”, idet det er to af hans liv-
retter, der blev serveret. Han roser iseer tilberedningen af fisk og supper.

En beboer forteeller tilsynet, at hun synes, at maden er temmelig kedelig, og at hun
godt kan finde pa at ga i byen og kgbe noget laekkert. Hun er meget lykkelig over at
veere i stand til selv at g ned i byen og handle.

Medarbejderne forteeller, at de fleste beboere indtager deres maltider i spisestuen,
hvilket medarbejderne understgtter. Medarbejderne finder det vigtigt at motivere
beboerne til at veere med i det sociale samvaer med de gvrige beboere, og medarbej-
derne oplever, at flere beboere har glaede af det, nar de farst sidder ved bordet. Det
er endvidere en feelles opfattelse, at faellesspisning fremmer appetitten hos nogle
beboere.

En medarbejder forteeller, at hun altid forsgger at medinddrage beboerne i de prakti-
ske opgaver omkring maltiderne, fx borddaekning. Medarbejderne er altid til stede
under maltidet, og spiser i begreenset omfang egen medbragt mad.

Tilsynet oplever medarbejderne som meget bevidste om deres rolle og ansvar for at
skabe dialog og hyggelig stemning ved maltiderne.

Der er fokus pa, at beboerne far den mad, de gnsker, og om kosten svarer til beboe-
rens behov for erneering, for eksempel i forhold til om beboeren har behov for en
seerlig kost til at tage pa eller tabe sig.

Tilsynet konstaterer, at beboernes tilfredshed med madens kvalitet generelt er gget
siden sidste tilsyn.

Tilsynet vurderer, at medarbejderne er meget opmaerksomme pa at skabe trivsel og
hygge omkring maltiderne pa plejecentret.

Rehabilitering

Tilsynet observerer en beboer, der laegger tgj sammen, og en beboer der deekker
bord sammen med en medarbejder. Rundt i plejecentrets forskelige afsnit er der op-
haengt plancher i forhold til treening af benmuskler og arme. Der lgber et geleender
langs veeggen i et afsnit, og her ses det, at der er fastgjort treeningselastikker, som
er let tilgeengelige for beboerne, som har leert at bruge disse. Det giver beboerne en
god mulighed for at fortseette treening og gvelser, de er blevet praesenteret for, un-
der traeningen med fysioterapeuterne.

Pa afdelingerne haenger opslagstavler med informationer til beboerne eksempelvis
om aktiviteter og underholdning for dagen.

Af samtalen med sygeplejerskerne fremgar det, at det opleves, at medarbejderne har
gget deres fokus pa at identificere og understgtte beboernes ressourcer og arbejde
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Tilsynets
vurdering

3.4.6

Tilsynets
vurdering

3.4.7

rehabiliterende i hverdagen. En del beboere er dog sa demente eller skadede, at det
kan veere sveert for medarbejderne at fa beboerne motiveret til at deltage med egne
ressourcer.

Den ene af de interviewede beboere oplyser, at hun ger alt, hvad hun selv kan, bade
praktisk og i forhold til personlig hygiejne. Den anden beboer har meget sveert ved at
forholde sig til spegrgsmal vedrgrende egne ressourcer.

Medarbejderne kan redeggre for, hvordan beboernes ressourcer inddrages i dagligda-
gens ggremal med henblik pa vedligeholdelse af deres funktionsniveau.

Medarbejderne forteeller, at de er blevet mere opmaerksomme péa at teenke i ressour-
cer far begraensninger og pa ikke i misforstaet omsorg at ”forkeele” beboerne for me-
get, men snarere motivere beboerne til at gare mest muligt selv. En medarbejder
forteeller, at det kan veere sveert at afleere sine gamle vaner og tidligere tiders kul-
tur, som handlede om at ggre alt for beboerne.

Medarbejderne forteeller, at de synes, at de er gode til at tale sammen om, hvordan

den individuelle beboer bedst kan motiveres/stattes til at vedligeholde deres funkti-
onsniveau. Her er det ifglge medarbejderne en stor fordel at kende til beboerens tid-
ligere liv og vaner.

Tilsynet vurderer, at Plejecenter Lundehaven har fokus pa at aktivere og understgtte
beboernes rehabiliterende potentiale i dagligdagen.

Omgangsform og sprogbrug

Tilsynet observerer generelt respektfuld, venlig og anerkendende kommunikation
mellem beboere og medarbejdere.

De beboere, tilsynet taler med i forbindelse med rundgang pa plejecentret, giver ud-
tryk for, at der er en fin omgangstone blandt og med medarbejderne.

En beboer forteaeller, at hun nyder det sociale samveer med nogle af de gvrige bebo-
ere i huset. Beboeren taler meget med sine bofeeller og medarbejderne og kan ogsa
godt finde péa at banke pa hos en af bofeellerne, nar hun har lyst til at fa en snak.

Beboerne oplever, at stemningen generelt er god pa plejecentret.
Medarbejderne fortaeller samstemmende, at det er en vigtig del af deres dagligdag at

bidrage til at skabe en god stemning og at sgrge for, at der er liv og hygge omkring
beboerne.

En medarbejder har erfaring for, at humor og sang kan lgfte stemningen hos nogle
beboerne, men samtidig kan man veere ngdt til at malrette sin kommunikation til den
enkelte beboer, da de er meget forskellige og opfatter og reagerer meget forskelligt.

Alle interviewede medarbejdere giver udtryk for, at der reageres prompte, hvis man
overhgrer en uhensigtsmeessig omgangstone/praksis.

Tilsynet vurderer, at kommunikationen er preeget af venlighed og respekt, og at med-
arbejderne er bevidste om egen rolle og ansvar i den forbindelse.

Aktiviteter og eventuelle frivillige indsatser

Tilsynet observerer dagen igennem, at der foregar mange forskellige sma aktiviteter
pa faellesarealerne og i cafe og i afdelingernes opholdsstuer. Der er livlig kommunika-
tion mellem beboere og medarbejdere, og en del af beboerne har besgg af venner el-
ler pargrende den pageeldende formiddag. Tilsynet overhgrer en hyggelig samtale
mellem en aktivitetsmedarbejder og en beboer. Medarbejderen fortaeller, hvilken ak-
tivitet der foregar samme dag, og opfordrer beboeren til at deltage. Det er tydeligt,
at det gleeder beboeren at blive personligt opfordret til at deltage.
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Tilsynets
vurdering

Medarbejderne fortzeller, at der udarbejdes aktivitetsplan for aktiviteter pa Lunde-
haven, som ophaenges rundt omkring i huset og i cafeen, saledes at bade beboere og
udefrakommende kan se, hvad der foregar pa plejecentret.

Der er faste tilbagevendende aktiviteter som fx gymnastik, filmklub, dans, sang og
banko i cafeen, og derudover arrangeres der lgbende aktiviteter bade af plejecentret
og de frivillige. Centret har i ar faet bevilget en rickshawcykel.

Tilsynet erfarer at der er indrettet en sansehave, hvor der er plantet ca. 2.000 for-
skellige blomsterlag, der gar, at haven eendrer sig efter arstiden.

Det oplyses, at caféen er aben for Lundehavens beboere, deres familie, venner, per-
sonale, brugere af Traening og Aktivitet og for kommunens pensionister.

”Lundehavens Venner” bestar af en gruppe frivillige, der pa forskellig méade bidrager
i hverdagen, hvor de hjeelper med stort og smat. Flere beboere har besggsvenner.

Som noget relativt nyt har Lundehaven abnet "Roses skanhedsklinik”, hvor Lundeha-
vens beboere kan komme og blive forkeelet, fx med ansigtspleje, massage eller negle-
pleje.

Centret har etableret et aktivitetsteam p& 5 medarbejdere p& baggrund af bevillinger
fra seldrepuljen, som skal skabe aktiviteter primeert i cafeerne pa kommunens pleje-
centre. Aktiviteterne er bade for beboere pa plejecentrene og for hjemmeboende
eldre borgere.

De beboere, tilsynet taler med, er yderst tilfredse med bredden og hyppigheden af
planlagte aktiviteter. En beboer fremhaever det som positivt, at der ogsa foregar ak-
tiviteter om eftermiddagen og aftenen. Dette bekraefter medarbejder, som forteeller,
at eftermiddagen ofte bruges til 1-1 samvaer med beboere, som ikke gnsker/ikke kan
deltage i stgrre arrangementer.

Medarbejderne oplever, at der er mange muligheder for aktiviteter, fordi man altid
griber de muligheder, dagen og beboernes tilstand byder pa. Medarbejderne fremhae-
ver i den forbindelse aktivitetsmedarbejderne og de frivilliges indsats og involverings-
grad og hjeelp i forhold hertil.

Medarbejderne beskriver, at beboerne sikres indflydelse pa eget liv samt information
og tilbud om beboerforhold gennem opslag pa opslagstavler og beboeravis.

Medarbejderne udviser under interview et stort kendskab til beboernes gnsker og va-
ner i forbindelse med aktiviteter.

Det er tilsynets vurdering, ar der er et bredt og afvekslende tiloud om aktiviteter pa
plejecentret godt understgttet af de frivilliges indsats.

Tilbuddet inkluderer de svage beboere, og aktiviteterne fordeles jeevnt over dag- og
eftermiddag/aften.

Beboerne udtrykker stor tilfredshed med Lundehavens aktivitetstilbud.

3.5 ORGANISATORISKE RAMMER OG TVARFAGLIGT SAMAR-
BEJDE

3.5.1

Bemanding og personalesituation

Afdelingssygeplejerskerne oplyser, at social- og sundhedsassistenter og sygeplejer-
skerne udgar ca. halvdelen af personalegruppen. Prioriteringen af ovenstaende fag-
grupper har veeret bevidst for at imgdekomme de stigende behov hos plejecentrets
meget komplekse malgrupper. Plejecentret har prioriteret at have sygeplejersker
ansat gennem hele dggnet.

Plejecentret har desuden en paedagog ansat til at sta for aktiviteter i ”Aktivitten”,
som er et veerksted til aktivitet med beboerne.
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Sygefraveeret er relativt lavt, og personalegennemstrgmningen ligger pa forventet
niveau.

Der er faste vagtlag, og om morgenen er der rapport for alle med videregivelse af
de vigtigste informationer om beboerne. Desuden afholder de to afdelinger made

kl. 11 dagligt, hvor der er en systematisk beboergennemgang ud fra principperne fra
triagering.

Plejecentrets leder afholder faste mgder med de to afdelingssygeplejersker og ud-
viklingssygeplejersken, og afdelingslederne afholder mgder med hver deres perso-
nale en gang om maneden.

Der afholdes endvidere to arlige stormgder for at sikre et forum, hvor beboere, pa-
rgrende, seniorrad, politikere, medarbejdere og ledelse har mulighed for dialog.
Medarbejderne oplever, at de er rigtig gode til at hjeelpe hinanden pa tveers af af-
delingerne, nar der er sygdom og ferie/fraveer blandt medarbejderne.

Medarbejderne forteeller, at der er et teet tveerfagligt samarbejde med sygeplejer-
skerne, fysioterapeut og traeningsassistent.

Bade det interne og eksterne samarbejde pa Plejecenter Lundehaven betegnes som
velfungerende.

Tilsynets Tilsynet har ingen bemaerkninger.
vurdering

3.5.2 Medarbejderkompetencer og udvikling

Sygeplejerskerne oplyser, at der tilbydes kurser efter gnske og behov. Der er aktu-
elt ved at blive planlagt en strategidag vedrgrende rehabilitering, idet kommunen
netop har lanceret en ambitigs rehabiliteringsstrategi. Udvalgte medarbejdere har
allerede deltaget i centralt organiseret undervisning om emnet.

Beboerne oplyser, at medarbejderne virker meget dygtige. En beboer, som har haft
sin gang pa centret i flere ar, inden han selv flyttede ind, synes, at medarbejderne
er meget kompetente og udfarer et flot stykke arbejde.

Medarbejderne beskriver, at de har stor gleede af stedets specialistteam inden for
fx demens og dokumentation. Endvidere oplyses det, at udviklingssygeplejersken
tilrettelaegger og star for undervisning og yder de forskellige faggrupper sparring i
teams. Aktuelt planlaegges der undervisning i triagering pa centret.

Af andre planlagte udviklingsomrader naevner sygeplejerskerne ernzering og de-
mens.

Medarbejderne oplever, at det giver en meget stor tryghed og fremmer fagligheden,
at centrets kliniske udviklingssygeplejerske er massivt til stede og kender beboerne
og deres sundhedsmaessige problemstillinger. Sygeplejerskerne bruges meget i den
daglige sparring og i forbindelse med den daglige beboergennemgang efter, at mor-
genplejen er tilendebragt.

Tilsynets Tilsynet vurderer, at medarbejderne har de forngdne kompetencer, og at der er
vurdering stort fokus pa at udvikle medarbejdernes faglighed svarende til centrets malgrup-
per.
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4. TILSYNETS FORMAL OG ME-
TODE

4.1 FORMAL

| henhold til Retssikkerhedslovens § 16 og Servicelovens § 151 er kommunalbestyrelsen forpligtet til at fgre tilsyn
med, hvordan de kommunale opgaver lgses, herunder at sikre kommunalbestyrelse, brugere og pargrende indsigt
i den paedagogik, omsorg og trivsel, der leveres pa det enkelte tilbud.

Jf. lovgivningen er formalet med tilsynet:

+ At pase at beboerne far den hjeelp, de har ret til efter loven og efter de beslutninger, som kommunal-
bestyrelsen har truffet.

+ At hjeelpen er tilrettelagt og bliver udfart pa en faglig og skonomisk forsvarlig made.

» At forebygge ved at gribe korrigerende ind fgr mindre problemer udvikler sig til alvorligere problemer.

Tilsynene skal dermed bidrage til at sikre kvaliteten i tilbuddene, herunder at der er overensstemmelse
mellem gaeldende lovgivning, plejecentrets referenceramme og den pleje- og omsorgsmaessige praksis.

BDO’s tilsyn er tilrettelagt med udgangspunkt i ovenstaende lovgivning og retningslinjer pd omradet, og
omfatter tilsynet med de organisatoriske, personale- og pleje- og omsorgsmaessige forhold pa det enkelte
plejecenter. Tilsynet saetter fokus pa hverdagslivet for beboere og sdledes ogsa pa, hvordan hjzaelpen efter
deres og de pargrendes opfattelse fungerer. De fysiske rammers egnethed i forhold til beboernes behov
indgar ligeledes i tilsynet.

Med udgangspunkt i omfattende erfaringer med at fare tilsyn pa hhv. aldreomradet og det socialfaglige
omrade har BDO udviklet koncepter for tilsynsomraderne, som ger det muligt at lade kontrol og leering ga
op i en hgjere enhed. BDO leegger veegt pa, at den dokumentation, der indhentes i forbindelse med tilsy-
nene, er anvendelig i det fremadrettede arbejde med kvalitets- og kompetenceudviklingen.

Det gkonomiske tilsyn dvs. tilsynet med forbrug, budget, kapacitetstilpasninger etc. indgar efter aftale
med kommunen ikke i BDO’s tilsyn.

4.2 METODE

BDO’s tilsynskoncept kombinerer en raekke forskellige metoder til indsamling af viden, som alle tager af-
seet i den anerkendende metode og en konstruktiv tilgang.

Den anerkendende og veerdsaettende tilgang handler om at fokusere pa og lade sig inspirere af dét, der
virker pa det enkelte tilbud. Dette indebeerer, at man i feellesskab sgger at identificere tilbuddets res-
sourcer, styrker og gode erfaringer. Metoden er seerlig velegnet til det fremadrettede arbejde med hen-
blik pa at fa overensstemmelse mellem borgernes og pargrendes gnsker og forventninger og medarbej-
dernes og ledelsens muligheder og rammer.
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Den anerkendende tilgang kan ses som det ene ben i tilsynskoncepterne, mens det andet ben er struktu-
reret og stringent metodeanvendelse. Alle former for dataindsamling, som benyttes i tilsynet, har ud-
gangspunkt i gennemarbejdede og afprgvede skabeloner.

De anvendte metoder er henholdsvis kvalitative interviews, fokusgruppeinterviews, observation og gen-
nemgang af dokumentation. Samlet set giver de forskellige metodiske tilgange en dybdegdende viden om
og dermed beleeg for at vurdere kvaliteten af de ydelser, som beboerne modtager pa plejecentret.

Tilsynet giver et gjebliksbillede baseret pa dialog, udsagn, observationer og gennemgang af dokumenta-
tion samt det foreliggende baggrundsmateriale. Tilsynet er derfor ikke nogen garanti for, at alle forhold
pa tilbuddet til enhver tid lever op til de lovgivningsmaessige krav og kommunalbestyrelsens forventnin-
ger.

4.3 VURDERINGSSKALA

BDO arbejder ud fra nedenstaende vurderingsskala ved helhedstilsyn.

Samlet vurdering Samlet vurdering ‘

Seerdeles tilfredsstillende | Bedemmelsen szrdeles tilfredsstillende opnas, nar forholdende
kan karakteriseres som fremragende og eksemplariske, og hvor
tilsynet har konstateret ingen, fa eller mindre veesentlige mang-
ler, som let vil kunne afhjeelpes.

Det seerdeles tilfredsstillende resultat kan fglges op af tilsynets
anbefalinger.

Gode og tilfredsstillende | Bedemmelsen gode og tilfredsstillende opnas, nar forholdene kan
karakteriseres ved at veaere gode og tilstraekkelige, og hvor tilsy-
net har konstateret f& mangler, som relativt let vil kunne afhjeel-
pes.

Det gode og tilfredsstillende resultat fglges op af tilsynets anbe-
falinger.

Tilfredsstillende Bedgmmelsen tilfredsstillende opnas, nar forholdene kan karak-
teriseres som tilstraekkelige, og hvor der er konstateret flere
mangler, som vil kunne afhjeelpes ved en méalrettet indsats.

Det tilfredsstillende resultat fglges op af tilsynets anbefalinger.

Mindre tilfredsstillende Bedgmmelsen mindre tilfredsstillende opnas, nar forholdene pa
flere omrader kan karakteriseres som utilstreekkelige, og hvor der
er konstateret en del og/eller veesentlige mangler, som det vil
kreeve en bevidst og malrettet indsats at afhjeelpe.

Det mindre tilfredsstillende resultat fglges op af tilsynets anbefa-
linger, fx anbefaling om udarbejdelse af handleplan.

Ikke tilfredsstillende Bedgmmelsen ikke tilfredsstillende opnas, nar forholdene gene-
relt kan karakteriseres som utilstraekkelige og uacceptable, og
hvor der er konstateret mange og/eller alvorlige mangler, som
det vil kreeve en radikal indsats at afhjeelpe.
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Det ikke tilfredsstillende tilsynsresultat falges op af tilsynets an-
befalinger om, at problemomraderne handteres i umiddelbar for-
laengelse af tilsynet samt at der udarbejdes handleplan, eventuelt
i samarbejde med forvaltningen.

Det ikke tilfredsstillende tilsynsresultat faglges altid op af kontakt
til forvaltningen.

4.4 TILSYNETS TILRETTELAGGELSE

Tilsynsforlgbet besluttes og planleegges ud fra de omsteendigheder, som er geeldende for det tidspunkt,
hvor det uanmeldte tilsyn foregar. Sa vidt muligt foregar tilsynet pa et tidspunkt, hvor der er mulighed
for dialog eller samveer med flere af beboerne.

Til brug for forberedelsen af tilsynet har BDO indhentet materiale fra kommunen, herunder eventuelle
kvalitetsstandarder, vejledninger og politikker, veerdigrundlag, oplysninger fra kommunens hjemmeside,
ligesom oplysninger fra plejecentrets egen hjemmeside har indgaet i det konkrete tilsyn.

De uanmeldte helhedstilsyn tilsyn gennemfgres af 1-2 tilsynsfarende. De tilsynsfarende har en sygepleje-
og/eller socialfaglig baggrund.
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5. PRASENTATION AF BDO

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

BDO gennemfarer i dag tilsyn pa savel eeldreomradet som pa det sociale omrade i en lang reekke kommuner
over hele landet. P& eeldreomradet omfatter tilsynene plejecentre, hjemmepleje samt traenings- og reha-
biliteringscentre. P& det sociale omrade omfatter tilsynene bade handicap- og psykiatriomradet, herunder
aktivitets- og samveerstilbud, beskaeftigelsestilbud og alkoholbehandling.

BDO’s radgivningsafdeling lgser ud over tilsynsopgaver en lang raekke forskelligartede radgivningsopgaver
inden for alle sektorer i den kommunale virksomhed. BDO’s radgivningsafdeling beskeaeftiger i dag godt 90
konsulenter med kompetencer, der daekker bredt bade i forhold til de kommunale sektoromrader og tveer-
géende kompetencer, som fx gkonomi, ledelse, evaluering mm.
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