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Formal

Fakta om tilsynet

Formalet med tilsynene er:

v' At sikre at Aarhus kommune skaber de bedste rammer for beboernes trivsel og livskvalitet p&
plejehjemmene.

v" At Aarhus kommune — blandt andet via beboernes oplysninger — kan sikre sig, at beboerne far den
hjaelp, de er berettiget til i overensstemmelse med de afggrelser, kommunen har truffet om hjzelp
til den enkelte beboer, og det serviceniveau, kommunen har fastlagt for hjeelpen

v' At tilsynene skaber mulighed for leering og faglig udvikling

Metode

Der bliver ved tilsynet foretaget fglgende:

v

D NN NI NN

Tre interviews med beboere, som bor pa plejehjemmet

Et interviews af pargrende til en beboer pa plejehjemmet
Dokumentationsgennemgang

Dialogm@de med forstander og medarbejdere
Opsamling/tilbagemelding til forstander

Udarbejdelse af rapport med samlet vurdering/kategorisering

Fokusomrader

Faglige fokusomrader for 2025:

v

DN NI NN

Selvbestemmelse, herunder en veerdig dgd

Personcentreret omsorg herunder: meningsfuld beskzeftigelse, mad og feellesskaber.
Kontinuitet i plejen

Pargrende samarbejdet

Kultur — kommunikation og omgangsform og tone.

Procedurer og dokumentation



Tilsyn

Hjortshgj & Mgller Care har den 13.05.25 gennemfg@rt uanmeldt tilsyn pa Korttidspladserne, Plejehjemmet
Skovvang. Tilsynet m@gdte op om morgenen.

e Der blev afholdt et kort mgde f@r og efter tilsynet med forstander og medarbejdere
e Tilsynet blev vist rundt pa plejehjemmet

e Der blev interviewet 3 beboere og 1 pargrende

e Der blev gennemgaet 3 beboerjournaler

e Der blev holdt dialogmgde med plejehjemmets forstander og medarbejdere

Oplysninger om plejehjemmet:

Skovvang er det eneste specialiserede plejehjem for mennesker med demens i Arhus Kommune.
Plejehjemmet blev opfgrt i 2021 og er beliggende i den nordlige del af Arhus. Skovvang rummer 125
plejeboliger fordelt pa 5 afdelinger. Derudover er der et dagcenter med et specialiseret tilbud til
hjemmeboende borgere med demens. De forskellige afdelinger pa Skovvang driftes som separate enheder
med hver sin gkonomi, forstander og personale.

Skovvang er bygget op omkring en stor, faelles, lukket gardhave med stisystemer, hvor beboerne kan
feerdes i et trygt miljg. Der er direkte adgang til haven fra alle afdelinger og hver afdeling har egen terrasse
med havemgbler, blomsterkrukker, hgjbede etc.

Skovvang har eget produktionskgkken, hvorfra der dagligt produceres frisklavet mad til beboerne i alle
afdelinger.

Indeveerende tilsyn omfatter udelukkende Korttidspladserne, som rader over 20 plejeboliger. Enheden med
Korttidspladserne modtager borgere med en demenssygdom i moderat eller svaer grad som er visiteret til
et midlertidigt ophold af varierende laengde. Varigheden af opholdet pa Korttidspladserne oplyses i
gennemsnit at vaere mellem 6 og 15 maneder og opholdet kan enten veere af afklarende eller aflastende
karakter. Formalet med opholdet er saledes at fa vurderet borgerens hele situation og planlaegge fremtiden
i forhold til bolig, afvente veergemal og/eller aflaste pargrende i en periode.

Personalesammensatning:

Pa Korttidsafsnittet er der ansat ca. 50 medarbejdere. Medarbejderfordelingen er som fglger: Der er ansat
7 sygeplejersker, hvor af 2 arbejder i aftenvagt. Derudover er der ansat 11 social- og sundhedsassistenter
samt 1 i flexjob, 10 social- og sundhedshjzlpere, 2 fysioterapeuter, hvoraf den ene er klinisk vejleder, 2
ergoterapeuter samt 1 i flexjob. Endelig er der knyttet 12 ufagleerte medarbejdere til afdelingen, som
arbejder mellem 5 og 37 timer ugentlig. Det oplyses, at der pa Korttidspladserne ikke anvendes eksterne
vikarer fra vikarbureau.

Eventuelle hgringsbemaerkninger modtaget til rapporten

Forstanderen blev kontaktet den 26.05.2025 og havde en kun en faktuel rettelse til rapporten, der er
indarbejdet i rapporten. Herefter er rapporten godkendt til udsendelse.



Vurdering

Samlet vurdering efter tilsynsbesgg

Hjortshgj & Mgller Care har efter tilsynsbesgget d. 13.05.2025 vurderet, at Korttidspladserne,
Plejehjemmet Skovvang indplaceres i kategorien:

Mindre problemer af betydning for den forngdne kvalitet

Se endvidere Bilag 1.

Tilsynets hovedkonklusion:

Tilsynets samlede konklusion er, at Korttidspladserne pa Skovvang Plejehjem indplaceres i kategorien:
Mindre problemer af betydning for den forngdne kvalitet. Baggrunden for denne klassificering er, at
tilsynet fandt malepunkter under fokusomraderne ” Selvbestemmelse, herunder en vaerdig dgd”,
“Pargrendesamarbejdet” og ” Procedurer og dokumentation”, som ikke er tilstraekkeligt opfyldt.

For alle tre borgeres vedkommende mangler der at blive dokumenteret gnsker for den sidste tid.
Personalet oplyser, at det til tider er et svaert samtaleemne pa Korttidspladserne for savel borgere som for
pargrende, men at personalet bruger konkrete screeningsredskaber som ACP-samtaler og EORTC-skemaer.
Derudover tages den sveere samtale ofte, nar egen laege eller personale fra KES er til stede. En af de tre
adspurgte borgere har boet pa Korttidspladserne i over et ar og er en multisyg borger ligesom en anden
borger, der godt nok igennem de 6 maneder, hun har vaeret pa plejehjemmet, har faet det vaesentligt
bedre, men blev vurderet terminal, da hun kom til Korttidspladserne. | begge tilfaelde vurderer tilsynet, at
en stillingtagen til eventuelle gnsker for den sidste tid, ville vaere ganske aktuel.

Den pargrende, som tilsynet interviewede, fgler sig lidt overset og efterlyser et hgjere informationsniveau.
Den pargrende bor langt veek og har et gnske om, at han maske en gang om maneden kunne holde et
online mgde med personalet. Dette med henblik pa at blive opdateret pa sin kaeres tilstand og pa, hvad
hun far sin dag til at ga med og, hvilke aktiviteter hun eventuelt deltager i saledes, at han kunne veere tryg i
en viden om, at hun bliver stimuleret og oplever livskvalitet i hverdagen.

To borgere er ikke bevidste om, hvem der er deres tildelte kontaktperson ligesom den pargrende ej heller
ved, hvem der er hans kaeres kontaktperson.

Dokumentationen fremstar generelt struktureret og gennemarbejdet. Dog mangler der hos en borger en
mere fyldestggrende livshistorie. Personalet oplyser, at de ikke har prioriteret dette, fordi den pagaldende
borger i de maneder, hun har boet pa plejehjemmet, har kreevet mange ressourcer pa andre omrader.



Tilsynet tilslutter sig dog ikke denne prioritering, idet der netop i livshistorien kan veere vigtige og brugbare
elementer og viden, der kan bidrage til borgerens livsmestring.

For en anden borgers vedkommende er det at veere velklaedt og have et paent og velsoigneret ydre en stor
del hendes identitet og selvforstaelse. | respekt for dette bgr denne viden dokumenteres under vaner eller
mestring saledes, at personalet er opmaerksomme pa vigtigheden af at hjaelpe borgeren med at bevare sin
veerdighed.

Forstander og personale var alle dbne, venlige og imgdekommende og tog aktivt del i dialogen med
tilsynet. De var opmaerksomme pa de punkter, der kraevede forbedringer og det er tilsynets vurdering, at
der snarest vil blive rettet op pa de ovenfor anfgrte mangler ud fra den vejledning og radgivning, der blev
givet under tilsynet.

Det er tilsynets samlede konklusion, at Korttidspladserne pa Plejehjemmet Skovvang, er en velfungerende
og velorganiseret plejeenhed. Med stor entusiasme, dedikation, nysgerrighed og hgj faglighed arbejder
ledelse og personale pa at skabe st@rst mulig trivsel og tryghed i en meningsfuld hverdag for borgere, der er
svaert udfordrede af deres demens sygdom. For at kunne yde en sadan indsats tages der i plejen afsaet i den
personcentrerede til-og tankegang, hvor fokus er at se mennesket fgr sygdommen og tilrettelaegge plejen
ud fra den enkelte borgers behov og gnsker. Den naere og taette relationsdannelse er i denne sammenhang
et succeskriterie primaert i forhold til borgerne, men ogsa i forhold til pargrende. Personalet har taget del i
diverse kurser/efteruddannelsesforlgb i personcentreret omsorg og afventer desuden deltagelse i
kommunens kursus i personcentreret omsorg i 2026. Det oplyses, at den personcentrerede tankegang har
givet personalet et faelles sprog, og vaerktgjer som blomsten, demensligningen og trivselskarret bruges
konsekvent pa bl.a. borgerkonferencer, triageringsmgder og teams mgder til at vurdere borgernes
trivsel/mistrivsel eller til at detektere uopfyldte behov. Ligesom det er tilfaeeldet med borgernes
helbredsmaessige tilstand, triageres ogsa borgernes adfaerdsmgnstre gregn, gul og rgéd. Pa baggrund af dette
nedskrives tilgangen til borgerne under “mestring” i journalen.

Pa Korttidspladserne anses det tvaerfaglige samarbejde for at vaere af overordentlig stor betydning i
bestrabelserne pa at kunne yde en helhedsorienteret og sammenhangende indsats til borgerne. Der er
ansat personale med forskellige faglige kompetencer og baggrunde ligesom der sparres og samarbejdes
med diverse eksterne samarbejdspartnere. Det oplyses, at kommunens demenskoordinator kommer pa
plejehjemmet til faglig sparring en gang om ugen. Hjerneskadeteamet indkaldes hyppigt pa ad-hoc basis
ligesom det ogsa oplyses, at bl.a. egen laege og Klinik 1 pa Skejby Sygehus er vigtige samarbejds- og
sparrings partnere.

Pa Korttidspladserne prioriterer man ikke blot borgernes trivsel men ogsa medarbejdernes. Der er et
vedvarende fokus pa at skabe og fastholde et godt arbejdsmiljg, hvor bl.a. arbejdsgleede, faellesskab,
abenhed og psykologisk tryghed er nggleord og en naturlig del af hverdagen. Der arbejdes pa flere niveauer
med retorik og kommunikation savel i forhold til borgere som i forhold til pargrende og kolleger.

De tre adspurgte borgere har alle kognitive udfordringer af forskellig karakter, men formar at samarbejde
med tilsynet omkring sp@rgsmalene og svare pa en stor del af dem. To borgere tilkendegiver, at de har
fundet sig til rette pa Korttidspladserne og er tilfredse med den pleje og omsorg, de modtager. De deltager i
udvalgte aktiviteter og anser sig selv for at veere en del af faellesskabet pa plejehjemmet. Den tredje borger
derimod feler sig fejlplaceret. Hun er frustreret over at vaere meget begraenset af sit helbred og vaelger at
opholde sig i sin lejlighed langt den stgrste del af dggnet og ikke deltage i aktiviteter eller i faellesskabet.



Den pargrende som tilsynet interviewede, er overordnet set tilfreds med at have sin kaere pa
Korttidspladserne. Han oplever, at hun far en god pleje, der varetages af et varmt, venligt og keerligt
personale. Den pargrende er bosiddende langt fra plejehjemmet og som ovenfor beskrevet efterlyser han
en taettere dialog med personalet, da han ikke har mulighed for at aflaegge hyppige bes@g pa plejehjemmet.
Han foreslar regelmaessige online mgder for bedre at kunne fglge med i keeres hverdag og hendes aktuelle
tilstand.

Henstillinger:
Fundene ved tilsynet giver anledning til, at tilsynet henstiller til fglgende:

e At man sikrer, at der bliver udarbejdet en fyldestggrende livshistorie for alle beboere som
et grundlaeggende og vigtigt veerktgj i plejen.

e At man sikrer, at vigtig viden/vigtige informationer ikke forbliver “tavs” viden men bliver
nedskrevet i dokumentationen. | dette tilfeelde drejer det sig om informationer om
vigtigheden for en borger i at bevare sin veerdighed ved at have et praesentabelt ydre.

e At man arbejder videre med at fa implementeret en for Korttidspladserne passende
systematik i forhold til at indhente borgernes eventuelle gnsker for den sidste tid.

e At man sikrer et vedvarende fokus pa pargrendesamarbejdet og man finder en modus,
hvorpa pargrende, der bor langt veek, kan fgle sig set, hgrt og inddraget og Igbende blive
orienteret om deres kaeres hverdag og tilstand.

e At man sikrer at tydeligggre for beboere og pargrende, hvem der er den enkelte beboers
kontaktperson ved f.eks. at ophaenge et ark med kontaktpersonens navn i lejlighed.

Nedenstaende er en gengivelse af det skema, som borgere, pargrende samt medarbejdere er
blevet interviewet ud fra og de svar, de er fremkommet med. Disse svar sammenholdt med
observationer, journalgennemgang og interviews af ledelse/medarbejdere danner baggrunden for
tilsynets samlede vurdering af Korttidspladserne, Skovvang Plejehjem.



Fund ved tilsynet

Kriterier for udveaelgelse

v" En beboer der kan give relevant feedback
v" En beboer hvor der er pargrende til stede
v" En beboer, hvor der er fokus p& inklusion i feellesskabet.

Beboerinterview

Tilsynet besggte 3 borgere — 3 kvinder i alderen 66-77 ar. De tre borgere havde boet pa Korttidspladserne i
hhv. 4 mdr., 6 mdr. og 13 mdr. Tilsynet talte derudover med en pargrende til en af de tre borgere. Borgerne
blev valgt ud fra ovenstaende kriterier. Alle tre borgere havde kognitive udfordringer og det var saledes
ikke muligt for borgerne at svare relevant pa alle de spgrgsmal, tilsynet stillede. Der er markeret X i
kolonnen med "ikke relevant”, i de tilfaelde, hvor det ikke var muligt at indhente svar pa spgrgsmalene. De
tre borgere var velklzedte og velsoignerede — to lejligheder var paene og rene, mens den tredje lejlighed var
lidt rodet og smudsig.

Ikke Ikke
Opfyldt opfyldt | relevant Fund og kommentarer
Beboerens selvbestemmelse,
herunder den sidste tid
To borgere tilkendegiver, at de er
faldet godt til pa Kortidspladserne og
er tilfredse med at bo der.
"Jeg faler, at jeg er faldet godt til her
og jeg ville blive helt nervgs, hvis
nogen sagde, at jeg skulle herfra”.
Er du faldet godt til og fgler du
dig hjemme her? XX X ”“Jeg synes, jeg har det godt”

Den tredje borger derimod oplever,
at det er sveert at falde til indenfor
de rammer Korttidspladserne kan
tilbyde:

”Jeg er ikke glad for at veere her — jeg
er fejlanbragt. Men det fungerede
ikke derhjemme”.
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Ikke lkke
Opfyldt opfyldt S Fund og kommentarer
To af borgerne angiver, at de
deltager i plejen i den udstraekning,
det er muligt:
"Det passer mig fint som det er”
Oplever du dig inddraget i dine XX X “Jeg g@r det, som jeg selv kan”
hverdagsrutiner? . )
Den tredje borger fgler ikke hun kan
noget selv og er meget begraenset af
sin sygdom:
"Jeg kan ingenting her — alt er jo
taget fra mig”.
En borger fgler sig dikteret af,
hvornar hun skal have sin medicin
Kan du selv bestemme din ogsa om natten.
dggnrytme? XX X De to andre borgere fortzller, at de
selv bestemmer deres dggnrytme:
”Jeg kan std op og ga i seng, ndr jeg
vil”.
Oplever du at personalet er Ingen af de tre borgere kan besvare
tilgeengeligt for at tale om XXX dette spgrgsmal
sveere emner, som fx dine
tanker om din sidste tid?
Personcentreret omsorg
herunder:
Mad og fxllesskaber og
meningsfuld beskaeftigelse
] ) En borger er ikke i stand til at svare
Har personalet spurgt ind til herpa, men de to gvrige borgere
ind til din livshistorie? XX X tilkendegiver, at personalet har
spurgt ind til og interesseret sig for
det liv, de hver iseer har levet.
En borger angiver, at det til tider kan
veere svaert for personalet at
Oplever du, at personalet har
. respektere hendes graenser:
respekt for dine vaner og
veerdier, sa du kan leve det liv X X X ”Jeg lider af bergringsangst — de vil

du gerne vil?

sd gerne kramme og bergre, men det
bliver for meget. Jeg er ogsG meget
blufeerdig, derfor vil jeg helst ikke
hjaelpes i bad af en mand”




Opfyldt

Ikke
opfyldt

lkke
relevant

Fund og kommentarer

Den anden borger oplyser, at
personalet respekterer hendes vaner
— dog oplever hun, at de snakker
meget:

"De snakker hele tiden”.

Er der mulighed for at deltage
i aktiviteter, der for dig er
meningsfulde?

XX

En borger opholder sig det meste af
dagnet i sin lejlighed og har fravalgt
at deltage i feelles aktiviteter.

En anden borger oplever det
berigende for hendes hverdag at
kunne deltage i aktiviteter:

"Der er forskellige arrangementer —
det er hyggeligt at vaere med til”.

Den tredje borger kan ikke udtale sig
om aktivitetsudbuddet.

Lever kvaliteten af maden op
til dine forventninger, - behov
og gnsker?

XXX

Borgerne angiver, at maden er
udmeerket:

"Maden er god, men vi spiser
konstant”

Er der en hyggelig og rar
stemning til maltiderne?

XX

To borgere oplever, at der er en
hyggelig stemning til maltiderne —
dog synes den ene borger, at der
bliver brugt meget tid ved bordet:

"Det er hyggelig nok men vi sidder
ved bordet hele tiden”.

Den tredje borger indtager sine
maltider i lejlighed og fraveelger
maltidsfzellesskabet.

Fgler du dig som en del af
faellesskabet pa
plejehjemmet?

XX

To borgere fgler sig som en del af
faellesskabet pa Korttidspladserne:

"Det ggr jeg — jeg har leert de andre
at kende”.

Den tredje borger har ikke nogen
faellesskabsfglelse:

"Nej — jeg er ikke med i feellesskabet.
Jeg kender ikke de andre — jeg tror,
de er meget demente”.




Ikke lkke
Opfyldt sl | e Fund og kommentarer

Genkendelighed og tryghed i

plejen
Borgerne oplyser, at der er en hgj
grad af kontinuitet i plejen og, at de

Oplever du, at det er kendt efterhanden kender personalet:

ersonale, der hjalper dig?

P 1P 8 XXX "”Jeg er ikke god til at huske navne — i
aften- og nattevagten skifter de
nogle gange, men ellers er det de
samme”.

To borgere kan ikke svare pa
spgrgsmalet, mens den tredje borger

Ved personalet, hvad de skal tilkendegiver, at personalet ved

hjeelpe dig med, nar de hvilken hjzelp hun skal have, fordi de

kommer? X XX er blevet lzert op i det
”.. 0g sd har de jo ogsa altid en
tablet i hdnden, sd de kan lzese det
Opll
En borger oplever, at hun far den
hjaelp, hun har brug for men, at der
er for fa medarbejdere og hun ville

Far du den hjzlp, du har brug generelt gnske, at der var mere tid til

for — personlig pleje/praktisk XX X den enkelte borger.

hjeelp? En anden borger angiver at
personalet er meget hjelpsomme og
villige til at efterkomme hendes
behov og gnsker.

Er det synliggjort for dig, hvem

der er din kontaktperson? X XX En af de tre borgere er bevidst om,
hvem der er hendes kontaktperson.

Kultur
De tre borgere er enige om, at

Hvordan er omgangstonen omgangstonen er venlig og god. En

mellem dig og personalet? XXX borger har dog oplevelsen af, at
personalet ikke altid hgrer efter,
hvad hun siger.

Oplever du narvaer og tryghed To borgere angiver, at d? faler sig

s trygge i deres hverdag pa

i din hverdag? XX X

Korttidspladserne. Dog har den ene
borger nogle bekymringer omkring
vinduet og om, hvorvidt der kan




Ikke lkke
Opfyldt opfyldt S Fund og kommentarer
komme nogen ind ad vinduet til
hende.
Den tredje beboer oplyser, at hun
ikke fgler sig tryg, men vil bare gerne
ud fra stedet:
”"Men det kan jeg ikke komme, for
det ma jeg ikke”
Spogrgsmal til pargrende
Beboerens selvbestemmelse,
herunder den sidste tid
Den pargrende erindrer ikke de
naermere omstandigheder omkring
indflytningen. Han bor langt vaek,
Blev der ved indflytningen men husker dog, at personalet
afholdt et mgde, hvor X kontaktede ham og de havde et
forventninger blev afstemt? online mgde:
"Jeg er meget tilfreds med den madde,
hvorpa vi blev taget imod”.
Den pargrende har oplevelsen af at
hans kaere far en god og omsorgsfuld
pleje.
Oplever du, at d?n kaere. faren "Det er jo ikke sd tit jeg kan vaere
omsorgsfuld pleje og bliver der X der, men jeg tager fat i personalet
tage't hgjde for hans/hendes ndr jeg er pé besgg. De ringer en
seerlige behov? gang imellem, hvis hun mangler
noget og ellers antager jeg, at ndr
jeg ikke hgrer noget, s har hun det
godt”.
Opl du, at let o
‘p ever ‘u, dl personalet er . Den pargrende formoder, at hans
tilgeengeligt for at tale med din .
X kaere har et godt forhold til
kaere om sveaere emner, som fx ersonalet
tanker om den sidste tid? P '
Personcentreret omsorg
herunder:
Mad og fxllesskaber og
meningsfuld beskaeftigelse
Den pargrende fortzeller, at de selv
Har personalet spurgt ind til X har lavet et fotoalbum til hans keere,

det liv din kaere har levet, om

som hun har med pa
Korttidspladserne for at facilitere
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Ikke lkke
Opfyldt sl | e Fund og kommentarer
hans/hendes veerdier og det samtalen om hendes tidligere liv,
der er vigtigt for ham/hende? familie, veerdier og vaner.
Den pargrende har oplevelsen af, at
hans kzere er en del af feellesskabet
pa Korttidspladserne.
Har du oplevelsen af, at din
kaere er en del af feellesskabet X "Det tror jeg hun er. Hun har jo boet
pa plejehjemmet? her i over et dr og i den tid har der jo
veeret stor udskiftning i gruppen af
beboere, hvilket besveerliggar en taet
relation”
Den pargrende ved, at hans keere er
med til stolegymnastik og holder
0gsa meget af at veere med pa ture
ud af huset.
Er udbuddet af aktiviteter i ”Sd vidt jeg ved bliver der arrangeret
overensstemmelse med din X forskellige ting. Men det kunne veaere
kaeres gnsker og interesser? fedt som en pdrgrende, der bor langt
vaek, at vide, hvad sker for hende i
lgbet af dagen, sdledes at man
kunne veere tryg i, at hun bliver
stimuleret pd en made, der giver
hende livskvalitet”
Kontinuitet og tryghed
Oplever du, at plejen
varetages af kendt personale Den pargrende har ikke rigtig noget
eller kommer der mange X vurderingsgrundlag i forhold til
forskellige? spgrgsmalet.
Er det din opfattelse, at
pfarsonalfet ved, hvad de skal X Det samme er geeldende i forhold til
hjalpe din kaere med? dette spgrgsmal.
Kender du din keeres Den pargrende er ikke bevidst om,
kontaktperson? X hvem der er hans kaeres
kontaktperson.
Kultur
Oplever du, at der er en X Den pargrende har oplevet, at der

ordentlig og respektfuld

bliver talt stille og roligt til borgerne:

11




Opfyldt

Ikke
opfyldt

lkke
relevant

Fund og kommentarer

omgangstone pa
plejehjemmet?

”De gange, vi har veeret pad besdg,
glaeder det mig at se, hvor
omsorgsfulde og s@de og rare
personalet er i forhold til borgerne.
De har varme haende og bruger
meget fysisk kontakt”.

Er der en god dialog mellem
dig og personalet?

Den pargrende har et gnske om, at
der kunne laves serlige tiltag i
forhold til pargrende, der bor langt
veek:

”Jeg savner en lidt teettere dialog
med personalet — mdske et manedlig
teams mgde pd bare 15 min ville
veaere gnskeligt”.
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Procedurer og dokumentation

Opfyldt

Ikke
opfyldt

Ikke
aktuelt

Fund og kommentarer

Livshistorie — beboernes
ressourcer, mestring,
motivation og vaner

XXX

For to borgeres vedkommende er
der fine og beskrivende livshistorier.
For den tredje borgers
vedkommende er livshistorien
overfladisk. Personalet oplyser, at de
ikke har prioriteret dette fordi den
pagaldende borger i de maneder,
hun har boet pa plejehjemmet, har
kraevet mange ressourcer pa andre
omrader.

For en anden borgers vedkommende
er det at veere velklaedt og have et
paent og velsoigneret ydre en stor
del af hendes identitet og
selvforstaelse. | respekt for dette bgr
denne viden dokumenteres under
vaner eller mestring saledes, at
personalet er opmaerksomme pa
vigtigheden af at hjaelpe borgeren
med at bevare sin vaerdighed.

Hos alle tre borgere mangler gnsker
for den sidste tid at blive
dokumenteret.

Funktionsevnetilstande - 4

Tilstande vurderes 1-4
(praktiske opgaver,
egenomsorg, mobilitet,
mentale funktion)

XXX

Alle relevante
funktionsevnetilstande er vurderet i
overensstemmelse med borgernes
aktuelle tilstand og angivne
opfglgningsdato.

Bespgsplan

XXX

Bespgsplanerne for alle tre borgere
er generelt fyldestggrende og
anvisende.

Kender medarbejderne Aarhus
Kommunes praksis for den
plejefaglige dokumentation?

Ja

13




Dialogm@de/Interview med: Forstander og udvalgte medarbejdere.

Medarbejdere

Opfyldt

Ikke
opfyldt

Ikke
aktuelt

Fund og kommentarer

Beboerens Selvbestemmelse
og involvering

Bliver der ved beboerens
indflytning afholdt en
indflytningssamtale, hvor der
sker en gensidig
forventningsafstemning?

Medarbejderne orienterer om, at
der ved borgerens indflytning bliver
afholdt en vurderingssamtale, hvor
borgeren modtages, og der sker en
indledende gensidig
forventningsafstemning. Efter ca. en
uge afholdes en
planlaegningssamtale med borgeren
og eventuelle pargrende, hvor der
felges op pa modtagelsen, og der
droftes gnsker og behov for
opholdet. Opholdets varighed er
typisk 6 — 15 maneder.

“Vi har indflytningsdagen, hvor
borgeren bliver modtaget, som vi
kalder en vurderingssamtale. Efter
en uges tid, har vi vores
planlaegningssamtale, hvor vi har en
dybere samtale med pdrgrende om,
hvordan det gar og en opfalgning pd
modtagelsen”.

“Borgerne er her nu typisk 6 -15
mdneders ophold pd
Korttidspladserne”.

Bliver der spurgt ind til
beboerens gnsker og behov i
forhold til den rehabiliterende
indsats?

Medarbejderne redeggr for, hvordan
mange af borgerne kan have
vanskeligt ved at udtrykke sig
konkret i forhold til gnsker og behov
til den rehabiliterende indsats.
Inddragelsen sker derfor ogsa i en
dialog med borgerens pargrende ved
planlaegningssamtalen.
Ergoterapeuten indgar i
plejesituationer for at lave en ADL-
udredning og fysioterapeuten tager
afsaet i hvordan borgeren
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Opfyldt

Ikke
opfyldt

Ikke
aktuelt

Fund og kommentarer

foretraekker at bruge sin krop i
forhold til traening.

“Det synes jeg der g@r, men vores
borgere har selv sveert ved konkret at
udtrykke gnsker og behov. Det kan
godt vaere mere overordnet med, at
jeg vil bare gerne have det godt. Det
er ogsd i dialog med pargrende til
planlaegningssamtalen at snakke om,
hvad er det for den enkelte borger,
der har veeret vigtigt i livet og sa
prave at saette en malsaetning ud fra
det.”

“Jeg er som ergoterapeut ofte med
en til tre dage i plejesituationer for at
se, hvor meget borgeren selv kan og
hvor meget skal have hjeelp til og for
en snak med borgeren om det”.

Bliver plejen tilrettelagt
saledes, at beboeren selv kan
bestemme sin dggnrytme?

Medarbejderne tilkendegiver, at
plejen tilretteleegges med
udgangspunkt i borgerens
individuelle dggnrytme og @gnsker.
Der tages hensyn til borgerens
vaner, og der arbejdes malrettet pa
at understgtte og stabilisere en
passende dggnrytme for borgere,
der ikke har det.

“Det synes jeg faktisk vi ggr meget
for. Vi forsgger at adaptere deres
daggnrytme, men nogle gange har
borgerne ikke en dggnrytme. Det er
den vi skal prgve at stabilisere for

”

dem”.

En veerdig dgd

Hvordan arbejder | med at
indhente og imgdekomme
beboerens gnsker til livets
afslutning?

Medarbejderne reflekterer over, at
samtalen med borgeren om gnsker
til livets afslutning ofte kan vaere
svaer for bade borgeren og de
pargrende fordi borgerens
livssituation er sa presset og svaer,
nar borgeren kommer pa
Korttidspladserne. Medarbejderne
anvender konkrete
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Opfyldt

Ikke
opfyldt

Ikke
aktuelt

Fund og kommentarer

screeningsredskaber som ACP-
samtaler og EORTC-skemaer til at
understgtte dialog med borgeren og
de pargrende. Derudover tages den
svaere samtale ofte, nar egen laege
eller personale fra KES er til stede.

“Vi har en arbejdsgang i forhold til
det her pa Skovvang, sd er det lidt
afheaengig af borgeren og hvor
pargrende er henne. Det vi tit
oplever pa Korttidspladserne er, at
det er sveert for pdrgrende at tale
om. Vi har en borger, der kommer fra
en sveer hjemmesituation og sa
handler det om at maerke, hvorndr er
det, det rigtige tidspunkt at tale med
borgeren om, - det kan vaere, der gar
en mdned eller halvanden”.

“Borgerne der flytter ind til
Korttidspladserne har laeegekontakt
ret hurtigt. Det er en god anledning
til at fG spurgt borgeren i forhold til
gnsker for den sidste tid. Det er ofte i
det set-up enten egen laege eller
laeger fra KES”.

Hvor dokumenterer |
beboerens gnsker til livets
afslutning?

Medarbejderne oplyser, at safremt
borgerens gnsker for den sidste tid
er indhentet fremgar det enten af
ACP-samtalen eller i livshistorien.
Der reflekteres over, at det godt
kunne vzere et indsatsomrade at fa
spurgt ind til emnet.

“Har vi afholdt ACP-samtalen star
det der eller hvis samtalen ikke er
afholdt mere systematisk gennem
den stdr det i livshistorien”.

“Det er noget vi arbejder pd at fG den
sidste levetid fast ind i journalen”.
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Opfyldt

Ikke
opfyldt

Ikke
aktuelt

Fund og kommentarer

Personcentreret omsorg
herunder: Mad og
feellesskaber og meningsfuld
beskzeftigelse

Hvordan arbejder | med
personcentreret omsorg i
plejen?

Medarbejderne tilkendegiver, at
plejen tilretteleegges med afsaet i en
personcentreret tilgang, hvor fokus
er at se mennesket fgr sygdommen
og impdekomme den enkelte
borgers behov og gnsker.
Medarbejderne fremhaever,
relationsdannelsen som afggrende
for en god indsats - bade i forhold til
borgere og pargrende.

Forstanderen oplyser, at
medarbejderne har taget del i
diverse kurser/
efteruddannelsesforlgb i
personcentreret omsorg og afventer
desuden deltagelse i kommunens
kursus i personcentreret omsorg i
2026.

” Vi er et fast team omkring
borgeren for at laere borgeren at
kende og optaget af borgerens
livshistorie”.

“Vi arbejder med ligningen, blomsten
med de psykologiske behov og
trivselskarret er de tre modeller vi
bruger mest”.

“Vi er mega gode til relationen”.

Hvordan anvender |
redskaberne fra
personcentreret omsorg som
fx blomsten og trivselskarret til
at vurdere beboerens
trivsel/mistrivsel?

Medarbejderne redeggr for, at den
personcentrerede tankegang har
givet dem et falles sprog, og
veerktgjer som blomsten,
demensligningen og trivselskarret
bruges konsekvent pa bl.a.
borgerkonferencer,
triageringsmgder og teams megder til
at vurdere borgernes
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Opfyldt

Ikke
opfyldt

Ikke
aktuelt

Fund og kommentarer

trivsel/mistrivsel eller til at detektere
uopfyldte behov.

Det oplyses, at kommunens
demenskoordinator kommer pa
plejehjemmet til faglig sparring en
gang om ugen. Hjerneskadeteamet
indkaldes hyppigt pa ad-hoc basis.

Bliver tilgangen til beboeren
beskrevet i Cura?

Medarbejderne oplyser, at ud over
borgernes helbredsmaessige tilstand,
triageres borgernes adfeerdsmegnstre
ud fra gren, gul og red adfeerd. Pa
baggrund af dette nedskrives
tilgangen til borgerne under
"mestring” i journalen.

Hvordan arbejder | med
udbuddet af
aktiviteter/meningsfuld
beskaeftigelse?

Afspejler udbuddet beboernes
gnsker og behov?

Medarbejderne redeggr for, at de
systematisk forsgger at tilrettelaegge
og gennemfgre aktiviteter og
meningsfuld beskaftigelse med
udgangspunkt i den enkelte borgers
@nsker og behov. Det sker ved at
inddrage borgere i hverdagens
goremal i det omfang, de gnsker det.
Generelt har aktiviteterne afsaet i
hverdagslivet og tilpasses Igbende i
dialog med borgerne. Der tilbydes
ligeledes et varieret udbud af faste
aktiviteter, herunder sang,
gymnastik, cykelhold og busture.

“Fx hjeelper de borgere, der kan med
at tgrre bord af og deekke bord med
servietter og lys, og det synes de er
meget hyggeligt. Det er ogsa med til
at skabe samveaer og dialog”.

“Aktiviteterne har meget afseet i
hverdagsaktiviteter

“Vi har faste aktiviteter hver uge
med sang, gymnastik, busture,
cykelhold. Dansecafe en gang om
mdneden”.

18




Opfyldt

Ikke
opfyldt

Ikke
aktuelt

Fund og kommentarer

“Jeg lytter altid til, hvad borgeren vil
og har lyst til”.

Hvordan arbejder | med at
tilgodese beboerens
individuelle gnsker og behov
til maden?

Medarbejderne oplyser, at der ved
modtagelsessamtalen spgrges ind til
borgernes madvaner og
praeferencer, herunder specifikke
gnsker til maltiderne.
Medarbejderne redeggr med
eksempler fra hverdagens preecis for,
hvordan der i det daglige tages
hensyn til den enkelte borgers
gnsker og behov.

“Vi sparger ved
modtagelsessamtalen ind til
borgerens gnsker, vaner og behov til
maden, er der noget specielt du
gerne vil have om morgenen”.

”Jeg synes vi ggr meget for at
tilgodese den enkeltes gnsker og
behov til maden, fx er der en der
gerne vil have sild som det fgrste.

“Der er hver morgen friskbagte
boller”.

Hvordan sikrer | gode rammer
ved maltiderne?

Medarbejderne orienterer om,
hvordan de aktivt forsgger at skabe
en hyggelig og tryg ramme omkring
borgernes maltider. Medarbejderne
sidder med ved bordet som veerter
og understgtter en rolig og social
atmosfeere. Borddakningen
prioriteres som en del af den
samlende oplevelse og bidrager til
en indbydende maltidskultur.

“Vi har veerter som sidder sammen
med borgerne til maltiderne”.

“Vi sidder sammen med borgerne til
madltiderne og de snakker sammen
pa kryds og pa tveers. Mdltidet skal
simpelthen veere planlagt sa alle
sidder ned og der er ro pa”.
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Opfyldt

Ikke
opfyldt

Ikke
aktuelt

Fund og kommentarer

“Vi ggr meget ud af
borddaekningen”.

Genkendelighed og tryghed i
plejen

Hvordan arbejdes der med at
sikre kontinuitet i plejen?

Medarbejderne oplyser, at der
arbejdes med at sikre kontinuitet i
plejen ved blandt at tilstraebe, at
kontaktpersonen har plejen af de
borgere vedkommende er ansvarlig
for. Der arbejdes ligeledes i
aftenvagten med en fast struktur,
hvor de samme medarbejdere som
udgangspunkt deekker de samme
borgere.

“Vi prgver med, at dem du er
kontaktperson for, har du ogsad i
plejen”.

”“I aftenvagten har vi forsggt pd, at
det er de samme aftenvagter, der er
omkring de samme borgere”.

“Alle kender borgerne”.

Hvordan arbejdes der med
kontaktpersonsordningen?

Medarbejderne redeggr for, at
kontaktpersonen har indgaende
kendskab til de borgere, de er
kontaktperson for.

“Kontaktpersonen er den borgeren
kender bedst.”

Kultur

Hvordan arbejder | med at
skabe en god kultur her pa
stedet?

Medarbejderne tilkendegiver, at der
arbejdes aktivt med at opbygge en
kultur praeget af faglig nysgerrighed
og vedvarende opmarksomhed pa
borgernes udvikling og behov. En
medarbejder fremhaever, at der over
den senere tid er sket en
kulturaendring i forhold til, at
borgerne efter udredning og
overgangen til varigt forlgb fortsat
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Opfyldt

Ikke
opfyldt

Ikke
aktuelt

Fund og kommentarer

hyppigt er pa Korttidspladserne i op
til 1,5 ar.

“Jeg synes noget af det, der er
kendetegnende her, er nysgerrighed
pa borgere, - selvom vi synes tingene
fungerer, sa blive ved med at veere
undersggende i forhold til, har vi
fundet en meningsfuld beskaeftigelse
for borgeren, kunne der vaere andet,
at vi er opmaerksom pd og vores
borgere udvikler sig og det samme
gar behovene”.

“Vi var vant til en gang, at der var
mere flow, nu er forlgbene meget
leengere, sa det er ogsad en gvelse, at
vi ikke bare slipper borgerne fordi de
er feerdigudredt og er overgaet til et
varigt forlgb. Det er en
kulturaendring”.

“Vi har kultur for rigtig meget faglig
sparring og hgj faglighed”.

Er der fokus pa en veaerdig og
respektfuld kommunikation?

En medarbejder orienterer om,
hvordan der pa flere niveauer
arbejdes med retorik og
kommunikation savel i forhold til
borgere som i forhold til pargrende
og kolleger.

“Vi har haft meget fokus pa retorik,
hvordan er det vi omtaler borgerne,
ndr det bliver svaert. Et trygt rum,
hvor vi kan bruge hinanden og fd
stgtte, men ogsd et rum, hvor vi
husker fagligheden og bruger et
ordentligt sprog. Vi har ogsa
undervisning i konflikthandtering, -
det tenker jeg 0gsa noget for
bevidstheden om, hvordan vi tilgar
hinanden, ndr tingene bliver sveere.
Det geelder bade internt, for
borgerne og de pGrgrende”.
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Opfyldt

Ikke
opfyldt

Ikke
aktuelt

Fund og kommentarer

Oplever | at have et godt
arbejdsmiljg?

Er der psykologisk tryghed og
hvad indebzerer det?

Medarbejderne oplever, at der er et
vedvarende fokus pa at skabe og
fastholde et godt arbejdsmiljg, hvor
bl.a. arbejdsglaede, feellesskab,
abenhed og psykologisk tryghed er
nggleord og en naturlig del af
hverdagen.

”Jeg synes der er plads og rum til at
snakke om, hvis jeg eller en anden
har brug for en pause inde fra en
borger. Sa respekterer vi hinanden
og anerkender, at der er en faglig
grund til jeg siger det. Jeg synes ogsad
vi har en stor rummelighed og
dbenhed i forhold til at anerkende
hinandens arbejde og t@r ogsa sige,
hvis man selv har sveert ved at lykkes
med en borger”.
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Bilag 1 - Samlet vurdering efter tilsynsbesgg

Efter tilsynsbesgget laves en samlet vurdering baseret pa de forhold, der er gennemgaet ved det aktuelle
tilsyn. Kategorisering sker pa baggrund af en samlet vurdering af den faglige indsats med konkret afsaet i de
malepunkter, der er gennemgaet. Der bliver i vurderingen lagt veegt pa bade opfyldte og uopfyldte
malepunkter.

Kategori Uddybende beskrivelse

Ingen Hvis alle malepunkter er opfyldt, kategoriseres plejehjemmet her.
problemer af

betydning

Hvis der er problemer af mindre omfang, uden vaesentlig risiko for

patientsikkerheden, kategoriseres plejehjemmet her.

Mindre
problemer af Der skal udarbejdes en fastholdelses- og forbedringsplan, sa det sikres at

betydning for X | plejehjemmet fremadrettet arbejder med fastholdelse af de gode fund, samt
den forngdne forbedrer fundene.
kvalitet

Hvis der er problemer af betydeligt omfang eller fa forhold af stgrre omfang, som
medfegrer risiko for patientsikkerheden, dog ikke i kritisk grad, kategoriseres

Storre plejehjemmet her.

problemer af

betydning for Der henstilles her til, at der pa plejehjemmet laves en forbedringsplan, med
den forngdne beskrivelse af, hvordan der rettes op pa problemerne.

kvalitet

Kritiske

problemer af Hvis der er problemer af stgrre omfang pa behandlingsstedet, og at disse
betydning for medfgrer en vaesentligt forgget risiko for patientsikkerheden, kategoriseres
den forngdne plejehjemmet her.

kvalitet

Der henstilles her til, at der pa plejehjemmet laves en forbedringsplan, med
beskrivelse af, hvordan der rettes op pa problemerne.
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Bilag 2 — Malepunkter kommunalt tilsyn

Beboer

Malepunkter

Uddybning af malepunkt

Beboerens selvbestemmelse,
herunder den sidste tid

Selvbestemmelse

Beboeren oplever at have en god hverdag

Beboeren kan selv bestemme sin dggnrytme

Beboeren oplever selvbestemmelse, indflydelse og
medinddragelse i eget liv

Veerdighed i den sidste tid

Beboeren oplever tryghed ved at tale med personalet om svaere
emner.

Safremt beboeren gnsker det, har beboeren haft en samtale med
personalet om sine gnsker til livets afslutning

Personcentreret omsorg

Beboeren oplever, at personalet har spurgt ind til beboerens liv,
veerdier og hvad der er vigtigt for beboeren og oplever sig
respekteret af personalet.

Beboeren oplever at have mulighed for at vaere beskaeftiget med
meningsfulde aktiviteter/hverdagsggremal.

Beboeren oplever, at kvaliteten af maden lever op til beboerens
behov og gnsker.

Beboeren oplever, at der er en rar og hyggelig stemning til
maltiderne.

Beboeren oplever sig inkluderet i faellesskabet pa plejehjemmet.

Genkendelighed og tryghed i plejen

Beboeren oplever at blive hjulpet af en gruppe af kendt og fast
personale.
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Malepunkter

Uddybning af malepunkt

Beboeren angiver, at personalet ved hvad de skal hjzelpe
beboeren med. Beboeren oplever at fa den hjeelp beboeren har
brug for.

Beboeren angiver, at fa den hjzelp til pleje og praktisk bistand,
beboeren har brug for.

Beboeren ved hvem, der er kontaktperson for beboeren.

Kultur

Omgangstonen angives at vaere god og respektfuld.

Plejehjemmet opleves som et hjem med samveer, naervaer og
omsorg.

Sporgsmal til pargrende

Beboerens selvbestemmelse
herunder den sidste tid

Der blev ved indflytningen pa plejehjemmet afholdt et
indflytningsmegde, hvor gensidige forventninger blev afstemt.

Plejen er i overensstemmelse med beboerens gnsker og behov.

Personalet har talt med beboeren om hans/hendes gnsker for
den sidste tid.

Mad og fxllesskaber og
meningsfuld beskaeftigelse

Personcentreret omsorg herunder:

Personalet har spurgt til beboerens levede liv, vaerdier og det, der
er vigtigt for beboeren.

Den pargrende har oplevelsen af, at beboeren efter eget gnske er
en del af feellesskabet.

Den pargrende har oplevelsen af, at udbuddet af aktiviteter
matcher beboerens gnsker og interesser.

Kontinuitet og tryghed

Den pargrende oplever, at beboerens pleje varetages af kendt
personale, der ved, hvad de skal hjeelpe beboeren med.

Den pargrende er blevet informeret om, hvem beboerens
kontaktperson er.
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Malepunkter

Uddybning af malepunkt

Kultur

Den pargrende oplever, at der er en ordentlig og respektfuld
omgangstone pa plejehjemmet.

Den pargrende angiver, at der er en god dialog med personalet.
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Procedurer og dokumentation

Malepunkter

Uddybning af malepunkt

Generelle oplysninger

Der er en opdateret beskrivelse af beboernes mestring,
motivation, ressourcer og vaner. Der er udarbejdet en
livshistorie med en beskrivelse af beboerens uddannelse, job,
nezere relationer og netvaerk.

Funktionsevne tilstande

Beboeren er udredt med relevante funktionsevnetilstande.

Besggsplan/dggnrytmeplan

Der er udarbejdet en besggsplan med afszet i de udredte
funktionsevnetilstande.

Bespgsplanen beskriver, hvordan der arbejdes med afszet i
beboerens ressourcer, og hvor der er et rehabiliterende sigte.

Medarbejdernes kompetencer i
dokumentationspraksis

Alle medarbejdere kan dokumentere jf.
dokumentationsvejledninger i Aarhus Kommune
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Medarbejderoplevet kvalitet/dialogmgde

Malepunkter

Uddybning af malepunkt

Beboerens selvbestemmelse og
involvering

Medarbejderne kan redeggre for, hvordan der ved beboerens
indflytning bliver afholdt en indflytningssamtale, hvor der sker en
gensidig forventningsafstemning.

Medarbejderne inddrager beboeren i forhold til den
rehabiliterende indsats.

Medarbejderne tager i plejen hensyn til beboerens dggnrytme

En veerdig dgd

Medarbejderne og forstander kan redeggre for, hvordan
beboerens gnsker til livets afslutning bliver indhentet.

Medarbejdere kan redeggre for, hvordan beboerens gnsker til
livets afslutning bliver dokumenteret.

Medarbejderne oplever sig klaedt pa samtaler med beboeren om
den sidste tid.

Personcentreret omsorg

Medarbejderne anvender personcentreret omsorg i deres tilgang
til beboeren.

Tilgangen til beboeren er beskrevet i Cura under mestring.

Der arbejdes med, at aktiviteterne og meningsfuld beskaeftigelse
afspejler beboernes behov og gnsker.

Medarbejderne spgrger ind til den enkelte beboers
madpraferencer, allergener og gnsker til maden.

Det prioriteres og der arbejdes med skabe gode og hyggelige
rammer omkring beboerens maltider.
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Malepunkter

Uddybning af malepunkt

Genkendelighed, tryghed og
kompetenceudvikling

Plejen tilrettelaegges sa vidt muligt under hensyn til, at beboeren
oplever kontinuitet i plejen.

Medarbejderne er klar over og patager sig de opgaver
kontaktpersonordningen indbefatter.

Kultur

Forstanderen arbejder sammen med medarbejderne pa at
fremme en positiv kultur. Medarbejderne oplever tryghed til at
udtrykke bade graenser og behov i deres omsorgsarbejde.

Medarbejdere og forstander har fokus pa en veerdig og
respektfuld kommunikation bade indbyrdes og overfor beboeren.
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