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Formal

Fakta om tilsynet

Formalet med tilsynene er:

v

v

At sikre at Aarhus kommune skaber de bedste rammer for beboernes trivsel og livskvalitet pa
plejehjemmene.

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 hjaelp
til den enkelte beboer, og det serviceniveau, kommunen har fastlagt for hjeelpen

At tilsynene skaber mulighed for leering og faglig udvikling

Metode

Der bliver ved tilsynet foretaget fglgende:

v

DN 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

Fokusomrader for tilsynet i Aarhus kommune:

v

AN NI NN

Selvbestemmelse og livskvalitet, herunder en veerdig dgd
Aktiviteter og rehabilitering

Trivsel og relationer

Procedurer og dokumentation

Malgrupper og metoder



Tilsyn

Hjortshgj & Mgller Care har den 01.11.2023 gennemfgrt uanmeldt tilsyn pa Plejehjemmet Ankersgade 25
og 27. Tilsynet mgdte op om morgenen.

e Der blev afholdt et kort mgde f@r og efter tilsynet med forstander og viceforstander og udvalgte
medarbejdere

e Der blev interviewet 3 beboere og 1 pargrende

e Der blev gennemgaet 3 beboerjournaler

e Der blev holdt dialogmgde med plejehjemmets forstander, viceforstander samt udvalgte
medarbejdere

Oplysninger om plejehjemmet

Plejehjemmet Ankersgade, der er beliggende pa Frederiksbjerg i Arhus, blev i juni 2022 opdelt i to
selvstaendige enheder, hvoraf Plejehjemmet 19 og 23 er det ene og Plejehjemmet 25 og 27 det andet. De
to plejehjem er kommunale plejeenheder og rummer tilsammen 87 plejeboliger, som er fordelt pa 3 fire-
etagers blokke og 1 tre-etagers blok. Byggeriet er fra 1994.

Dette tilsyn omfatter udelukkende Plejehjemmet Ankersgade 25 og 27, som i alt har 46 lejligheder, hvor
enkelte er beboet af segtepar. Lejlighederne er tovaerelses boliger - alle med en sydvendt altan eller
terrasse med udsigt over byparken bag plejehjemmet. Til plejehjemmet hgrer en hyggelig have, der er
tilplantet med blomster og urter, og der er balplads og terrasser med gode siddepladser. Fra den aflukkede
have er der adgang til byparken.

Afdelingerne 25 og 27 er to fritliggende boligblokke og man skal ud pa gaden for at komme fra den ene blok
til den anden. Personalet er primaert tilknyttet den ene af de to afdelinger, men i vagterne og i tilfeelde af
f.eks. sygdom og ferie hjalpes personalet pa tveers af afdelingerne. | aften- og nattetimerne deles de to
plejehjem i Ankersgade om nogle personaleressourcer — det geelder primaert assistentopgaver.

Plejehjemmet Ankersgade 25 og 27 har eget produktionskgkken, hvorfra der dagligt serveres frisklavet mad
til plejehjemmets beboere.

Tilsynet mgdte op om morgenen og blev budt velkommen af plejehjemmets forstander og viceforstander.
Der var generelt meget stille pa plejehjemmet — under tilsynet befandt de fleste beboere sig i deres
lejligheder. Plejehjemmet fremstar ikke som et samlet, overskueligt plejehjem grundet de to separate huse
med lejligheder fordelt pa to etager. Plejehjemmets forstander oplyser, at et stort gnske er, at der bliver
lavet en overdaekket glasgang ikke blot mellem afdelingerne 25 og 27 men ogsa mellem Ankersgades to
plejehjem. Dette ville bade for beboere og personale veere i et samskabende gjemed, samtidig med at det
for personalet ville veere en stor gevinst for arbejdsmiljget, sa de ikke skal ud pa gaden for at komme fra det
ene hus til det andet og i aften-nattetimerne fra det ene plejehjem til det andet.

Personalesammensaetning:

Der er ansat 44 medarbejdere pa Plejehjemmet Ankersgade 25 og 27. Personalefordelingen er som fglger:2
sygeplejersker, 2 fysioterapeuter, 1 ergoterapeut, 5 social — og sundhedsassistenter, 22 social- og
sundhedshjzelpere (i dagvagt og aftenvagt), 4 nattevagter (3 social- og sundhedshjzaelpere og 1 social- og
sundhedsassistent), 3 ernaeringsassistenter, 2 aktivitetsmedarbejdere og endelig 2 husassistenter.
Derudover er der knyttet et antal faste vikarer til plejehjemmet.



Vurdering

Samlet vurdering efter tilsynsbesgg

Hjortshgj & Mgller Care har efter tilsynsbesgget d. 01.11.2023 vurderet, at plejehjemmet indplaceres i
kategorien:

Mindre problemer af betydning for den forngdne kvalitet

Se endvidere Bilag 1.

Tilsynets hovedkonklusioner

Tilsynets samlede konklusion er, at Plejehjemmet Ankersgade 25 og 27 indplacere i kategorien: mindre
problemer af betydning for den forngdne kvalitet.

Baggrunden for denne klassificering er, at der ved tilsynet blev fundet malepunkter under fokusomraderne

"selvbestemmelse og livskvalitet”, "trivsel og relationer” og "procedurer og dokumentation” som ikke var
opfyldt.

En beboer oplever sin selvbestemmelsesret tidvist tilsidesat og gnsker i hgjere grad at have muligheden for
selvstaendighed og egenhaendigt at udfolde sin kreativitet f.s.v.a. valg af aktiviteter. Denne beboer har
kognitive udfordringer og giver tydeligvis personalet en del udfordringer. Det oplyses, at der arbejdes med
tiltag af flere forskellig art for at na frem til et kompromis/faelles platform, hvor beboeren oplever, at hans
selvbestemmelsesret bliver respekteret samtidig med, at personalet har rimelige arbejdsvilkar. Tilsynet
efterlyser dog en beskrivelse af tilgangen til denne beboer, udover den eksisterende beskrivelse af, hvordan
beboeren gnsker, at personalet skal entrere hans lejlighed.

To beboere er ikke tilfredse med maden. En beboer angiver, at maden mangler variation og er for tung, idet
der serveres for mange maltider med sovs og kartofler. En anden beboer efterlyser en grovere
rugbrgdstype. Begge beboere oplever, at der er et hgjt stgjniveau ved maltiderne og savner en mere
hyggelig og rolig atmosfeere omkring de feelles maltider. En beboer tilkendegiver derudover, at beboerne
venter for laenge i spisestuen inden maden bliver serveret, hvilket ofte giver en lidt akavet og darlig
stemning.

| dokumentationen fandt tilsynet enkelte mangler.
Der foreligger fine livshistorier for alle tre beboere og der benyttes en systematisk praksis i forhold til
dokumentation af beboernes gnsker for den sidste tid. Dog er der hos en beboer ikke overensstemmelse



mellem oplysningerne til gnskede behandlingsniveau i det vedhaeftede ACP-skema og de oplysninger, der
figurerer under ”livshistorie”. Hos en anden boer mangler “vaner”, “mestring” og “roller” at blive udfyldt.

For to beboeres vedkommende er besggsplanerne mangelfulde. Hos den ene beboer er der en fin
bespgsplan indtil kl. 19 og herefter er besggsplanen ikke anvisende for den hjzelp, beboeren har behov for.
Hos den anden beboer mangler besggsplanen generelt at blive opdateret i forhold til beboerens aktuelle
behov for hjzlp. Den eksisterende besggsplan er lavet efter et fald for uger tilbage og idet beboeren har
genvundet sit habituelle funktionsniveau, har han ikke leengere brug for den ekstra hjzelp og gnsker den
heller ikke. Endelig fremgar det af besggsplanen at beboeren bruger bukseble til natten, hvilket ikke er
relevant, idet beboeren ikke bruger ble og selv klarer toiletbesgg.

| den samlede vurdering af Plejehjemmet Ankersgade 25 og 27 har tilsynet lagt veegt p3, at plejehjemmets
forstander og personale var venlige og imgdekommende. De tog aktivt del i dialogen med tilsynet og var
abne, reflekterende og opmaerksomme pa de punkter/omrader, der kraevede forbedringer. Tilsynet
vurderer saledes, at man pa Ankersgade 25 og 27 vil veere i stand til at rette op pa de uopfyldte
malepunkter ud fra den radgivning og vejledning, der blev givet under tilsynet.

Plejehjemmet Ankersgade 25 og 27 fremstar generelt som et velorganiseret og velfungerende plejehjem.
Der anvendes gode arbejdsgange og relevante procedurer i forhold til at planlaegge og udfgre
kerneopgaverne pa plejehjemmet. Der arbejdes tveerfagligt og savel det interne som det eksterne
samarbejde vaegtes hgjt i bestraebelserne pa at yde en helhedsorienteret og sammenhangende indsats for
beboerne.

Der er et stort fokus pa den rehabiliterende indsats pa plejehjemmet ud fra forlgbsplanerne med det mal
for gje at understgtte beboernes trivsel og livskvalitet og om muligt fremme og bevare deres faerdigheder
ved at forebygge funktionstab og forringet helbred.

De tre adspurgte beboere havde en lidt divergerende oplevelse af at veere kommet pa plejehjem. To
beboere angiver at de er faldet godt til pa plejehjemmet og er tilfredse med at bo der. For den tredje
beboer er det som ovenfor beskrevet en blandet oplevelse, men han tilkendegiver alligevel, at det er det
bedste tilbud, han for nuvaerende kan forestille sig. Personalet beskrives af beboerne som venlige,
imgdekommende og omsorgsfulde.

Den pargrende som tilsynet interviewede tilkendegav tilfredshed med at have sin keere pa Ankersgades

Plejehjem 25 og 27 og oplevede, at han fik en god og respektfuld pleje og hun fglte sig samtidig selv som
pargrende set, hgrt og inddraget. Hun havde dog en bekymring i forhold til, at det var sveert for hendes

kaere at fa skabt en relation til de gvrige beboere.



Henstillinger:

De ovenstaende fund i forbindelse med tilsynet giver anledning til, at tilsynet giver fglgende henstillinger:

At man sikrer at respekten for den enkelte beboers integritet aldrig tilsideszettes

At man sikrer at udbuddet af aktiviteter tager afsaet i beboernes gnsker

At tilgangen til en beboer, der giver personalet udfordringer, tydeligggres under “mestring” eller
inkorporeres i besggsplanen

At man sikrer en dialog med beboerne omkring madpraeferencer og tilgodeser deres gnsker i den
grad det er muligt

At man sikrer, at det “gode maltid” er et fokusomrade saledes at beboerne oplever, at der er ro og
en hyggelig atmosfaere omkring maltiderne

At man arbejder pa at finde Igsninger saledes at beboerne ikke oplever, at de venter meget laenge
pa maden, og der herved skabes en darlig stemning blandt beboerne

At man sikrer at punkterne “vaner”, “mestring” og “roller” udfyldes i dokumentationen

At man sikrer at besggsplanerne opdateres Ipbende i forhold til beboernes aktuelle tilstand og
afspejler den hjeelp han/hun har brug for pa baggrund heraf i alle vagtlag

Nedenstaende er en gengivelse af det skema, som beboere, 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 Plejehjemmet Ankersgade 25 og 27.



Fund ved tilsynet

Kriterier for udvaelgelse

v" En beboer der kan give relevant feedback
v" En beboer hvor der er pargrende til stede
v" En beboer med kognitiv funktionsevnenedsaettelse

Beboerinterview

Tilsynet besggte 3 beboere — 3 maend i alderen 76-83 ar. Beboerne havde boet pa Plejehjemmet
Ankersgade 25-27 i hhv. 4 mdr., 1 ar og 3 ar. Tilsynet talte derudover med en pargrende til en af de tre
beboere. Alle tre beboere var velklaedte og velsoignerede. Gulvet var dog ikke passende rengjort i to af

lejlighederne.

Opfyldt

lkke
opfyldt

Ikke
relevant

Fund og kommentarer

Selvbestemmelse og
livskvalitet

Oplever du, at du har
passende indflydelse pa din
hverdag og kan leve dit livi
overensstemmelse med dine
gnsker?

XX

De tre beboer har en forskellig
oplevelse af det at komme pa
plejehjem. En beboer er
overordentlig glad og tilfreds med at
bo pa Ankersgade 25 og 27:

"Jeg kan sige det ganske kort: jeg
bliver sd forkaelet. Alt er fint og det er
blevet mit hjem”.

En anden beboer oplyser at han
efterhanden er faldet godt til og, at
han trods helbredsmaessige
udfordringer kan leve nogenlunde
som han gnsker pa plejehjemmet.

Den tredje beboer derimod
tilkendegiver, at for ham er det en
blandet oplevelse: “Jeg er glad for at
vaere her. Det er det bedste tilbud,
jeg kan forestille mig her og nu, men
jeg bliver dagligt provokeret af, at
min frihed og min kreativitet bliver
sat pd en prgve. Men jeg er glad for
stedet og geografien — midt i Arhus
og sd alligevel sa gragnt.”




Kan du selv bestemme din
dggnrytme?

XXX

De tre beboere oplyser, at de selv
bestemmer, hvornar de gnsker at sta
op og ga i seng.

”Det bestemmer jeg helt selv ogsd
selvom jeg har brug for en del hjaelp
hertil.”

Oplever du, at personalet
inddrager dig i beslutninger,
der vedrgrer dig?

XXX

De tre beboere angiver, at de fgler
sig medinddraget.

“De sp@rger mig altid og intet
foregdr hen over hovedet pG mig.”

Lytter personalet til, hvad du
siger?

XX

To beboere fgler sig set og hert,
mens den tredje beboer fortzeller:

"”Jeg snakker godt med alle. Nogle
gange lytter de, andre gange bliver
der ikke fulgt op pad tingene. Men de
respekterer, at de skal ringe pG min
dar.”

Hvordan synes du
omgangstonen er?

XXX

Omgangstonen beskrives som god og
respektfuld.

"Omgangstonen er meget fin og
ligeveerdig”.

Er personalet omsorgsfulde?

XXX

Alle tre beboere oplever at
personalet er venlige,
imgdekommende og omsorgsfulde:

”De er ualmindelig s@de og
hjeelpsomme.”

“De er sd sgde og omsorgsfulde — jeg
havde slet ikke forestillet mig, at det
ville vaere sddan at flytte pa
plejehjem.”

Aktiviteter og rehabilitering

Har du haft en samtale med
personalet om, hvilke
aktiviteter, der for dig er
meningsfulde?

XX

To beboere erindrer ikke, at de har
haft en samtale med personalet
omkring @nskede aktiviteter

"”Jeg er ikke blevet spurgt.”

Den tredje beboer oplyser, at for
ham har spgrgsmalet ikke veeret
aktuelt




Er der for dig mulighed for at
deltage i meningsfulde
aktiviteter

En beboer tilkendegiver, at han er
den introverte type og har det godt i
sit eget selskab:

”Jeg samler ikke pd mennesker. Jeg
holder meget af at laese og hgre
lydbgger. Personalet respekterer min
privathed.”

En anden beboer forteller, at han
deltager i de fleste aktiviteter og
ynder iszer turene ud at huset og
sang- og musik arrangementer.

Den tredje beboer efterlyser noget
mere kreativitet i de aktiviteter, der
arrangeres.

”Jeg er meget glad for sang- og
musikarrangementerne og tager
aktivt del i dem. Men jeg synes
personalet bruger sG megen tid pd at
arrangere i stedet for at veere
igangseettende og motivere os til selv
at teenke. Der er ingen opfordring til
kreativitet — det hele foregar i
arrangerede, stgrre grupper.”

Har du veeret med til at saette
mal for, hvilke funktioner du
selv kan varetage?

XXX

De tre beboere har pa hvert sit
niveau et feelles, overordnet mal,
nemlig, at kunne klare mest muligt
selv sa laange som muligt.

En beboer er kgrestolsbruger og har
brug for hjzelp, stgtte og guidning til
en del af den personlige pleje. Han
har oplevet et funktionstab, som har
medfert, at det ikke laengere er
muligt at indfri tidligere mal:

”Mit mal var tidligere et helt andet,
men det gdr ikke laengere.”

En anden beboer er meget
selvhjulpen og har kun brug for
hjalp og stgtte til enkelte funktioner

"”Jeg traeener med fysioterapeuten to
gange om ugen — det er jeg virkelig
glad for. Jeg vil gerne kunne klare
mig selv”.




Den tredje beboer traener ligeledes
med fysioterapeuten og oplever at
dette er meget meningsgivende.
Denne beboer har brug for en del
hjaelp og st@tte til den personlige
pleje men er aktivt deltagende i alle
de delaktiviteter, der er mulige for
ham.

Er der den forngdne tid i
plejen/dagligdagen til, at du
far lov at ggre det, du selv
kan?

XXX

Alle tre beboere angiver, at der er
den forngdne tid til, at de selv kan
varetage de funktioner, der er muligt
for dem.

Far du den hjzelp, du har brug
for — personlig pleje/praktisk
hjaelp?

XXX

De tre beboere oplever alle at fa den
hjalp de har brug for:

”De star pd pinde for mig.”

Trivsel og relationer

Hvad synes du om kvaliteten
af den mad du far?

XX

En beboer tilkendegiver, at maden er
ok —”Det er almindelig
hverdagsmad”.

En anden beboer synes maden er for
tung.

”Jeg kunne taenke mig mindre sovs
og kartofler. Jeg savner virkelig
meget noget grgnt — f.eks. en salat.
Desuden kunne det veere dejligt med
kartofler lavet pa en anden made
end bare hvide kartofler.”

Den tredje beboer efterlyser en
grovere rugbrgdstype end den der
bliver serveret:

"”Jeg har altid spist fuldkornsbrad.
Det vil jeg gerne blive ved med at
have.”

Er der passende portioner?

XXX

Beboerne oplyser, at der er rigelige
maengder mad og, at de bliver
maette.

Er der en hyggelig atmosfaere
til maltiderne?

XX

Den ene beboer foretraekker at spise
alle maltider i lejligheden

Fraset morgenmaden indtager de to
andre beboere deres maltider i




feellesstuen sammen med de gvrige
beboere:

"Det er ikke altid hyggeligt — der er
megen stgj til mdltiderne”

“Vi sidder for laenge og venter inden
vi skal spise. Der opstdar en maerkelig
stemning herved. Der er en frygtelig
larm under mdiltidet og
emneniveauet gar ikke dybt”.

Spogrgsmal til pargrende

Blev der ved indflytningen
afholdt et mgde, hvor
forventningerne blev afstemt?

Den pargrende oplyser, at de havde
valgt Plejehjemmet Ankersgade med
ombhu. "Vi besggte plejehjemmet to
gange og valgte dette sted grundet
beliggenheden og fordi lejlighederne
er store og gode. Der blev afholdt et
mgde ca. 1 mdned efter
indflytningen.”

Oplever du at blive inddraget
og lyttet til?

Den pargrende oplever at blive set,
hgrt og inddraget:

”Jeg bliver lyttet til og jeg bliver
inddraget, ndr der er noget serligt.
Jeg fdr ogsa tilsendt
aktivitetsprogram for hver méned.”

Oplever du, at der er en
ordentlig og respektfuld
omgangstone pa
plejehjemmet?

Den pargrende angiver at der er en
god og omsorgsfuld tone pa
plejehjemmet.

Oplever du, at din
kaere(beboeren)far en
respektfuld og omsorgsfuld
pleje?

Den pargrende oplyser, at hendes
kaere bestemt far en god og
respektfuld pleje pa plejehjemmet.

Bliver der taget hgjde for din
kaeres szrlige behov?

Den pargrende oplever, at der bliver
taget seerlige hensyn til hendes keere
specielt i forhold til de udfordringer
hans sygdom giver ham.

Den pargrende ville dog gerne, at
hendes keere havde en lidt bedre
relation til de andre beboere:
”Kontakten med de andre er sveer.
De har ikke sG megen glaede af
hinanden.”

10




Procedurer og dokumentation

Opfyldt

Ikke
opfyldt

Ikke
aktuelt

Fund og kommentarer

Livshistorie — beboernes
ressourcer, mestring,
motivation og vaner

XX

Der foreligger fine livshistorier for
alle tre beboere og der benyttes en
systematisk praksis i forhold til
dokumentation af beboernes gnsker
for den sidste tid. Dog er der hos en
beboer ikke overensstemmelse
mellem oplysningerne til gnskede
behandlingsniveau i det vedhaftede
ACP-skema og de oplysninger, der
figurerer under ”livshistorie”. Hos en
beboer mangler “vaner”, “mestring”
og “roller” at blive udfyldt.

Funktionsevnetilstande - 5

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

XXX

Beboernes funktionsevnetilstande er
vurderet af plejehjemmets
terapeuter med ny opfglgningsdato

Besg@gsplan (Dggnrytmeplan)

XX

For to beboeres vedkommende er
bespgsplanerne mangelfulde. Hos
den ene beboer er der en fin
bespgsplan indtil kl. 19 og herefter
er besggsplanen ikke anvisende for
den hjzelp, beboeren har behov for.
Hos den anden beboer mangler
bespgsplanen generelt at blive
opdateret i forhold til beboerens
aktuelle behov for hjzlp. Den
eksisterende besggsplan er lavet
efter et fald for uger tilbage og idet
beboeren har genvundet sit
habituelle funktionsniveau, har han
ikke leengere brug for den ekstra
hjaelp og gnsker den heller ikke.
Endelig fremgar det af besggsplanen
at beboeren bruger bukseble til
natten, hvilket ikke er relevant, idet
beboeren ikke bruger ble og selv
klarer toiletbesgg.

11




Kender medarbejderne
plejehjemmets praksis for den
social- og plejefaglige
dokumentation

Det oplyses, at alle medarbejdere
inkl. faste aflgsere har modtaget
undervisning i Cura.

Har alle i plejegruppen adgang
til Cura?

Ja

12




Dialogmgde/Interview med: Forstanderen, viceforstanderen og udvalgte medarbejdere.

Medarbejdere

Opfyldt

Ikke
opfyldt

Ikke
aktuelt

Fund og kommentarer

Selvbestemmelse og
livskvalitet

Hvordan arbejder | med at
bevare og fremme beboerens
selvbestemmelse og
medinddragelse i det omfang,
dette er muligt?

Medarbejderne tilkendegiver, at de
respekterer, at det er beboerens
hjem, de er pa besgg i. Derfor banker
/ringer man pa inden man gar ind.
Det er ogsa kutyme, at man
praesenterer sig med navn og titel,
hvis beboeren har udfordringer med
at orientere sig. Det opleves, at det
er sveert at efterkomme
forlgbsmodellen i forhold til at
komme pa hjemmebesgg hos den
kommende beboer fordi beboerne
kommer med meget kort varsel eller
fra Vikeergarden/sygehus. Der bliver
afholdt en indflytningssamtale, hvor
der spgrges ind til den nyindflyttede
beboers vaner, rutiner, dggnrytme,
madpraeferencer og livshistorie.
Relations dannelsen og den
anerkendende tilgang med
udgangspunkt i den enkelte beboers
livshistorie, vaner og dagsform
beboeren vaegtes hgjt af
medarbejderne.

“Vi respekterer fuldt ud, at det er
beboerens hjem og vi banker pG og
ved en beboer med ddrligt syn
preesenterer vi os med navn og titel.”

Kan beboeren selv bestemme
sin dggnrytme?

Det oplyses, at beboeren selv kan
bestemme sin dggnrytme.

Er der fokus pa en respektfuld
kommunikation?

Det tilkendegives samstemning fra
medarbejdere og ledelse, at der er
fokus pa en respektfuld og
anerkendende kommunikation, hvor

13




man ogsa er opmaerksom pa at
afstemme sin kommunikation efter
beboerens.

“Vi mgder beboeren ligevaerdig i
dialogen.”

“En respektfuld kommunikation kan
veere forskellig fra person til person.
Sa der er nogen vi kommunikerer
med pd en speciel made.”

“Nogle beboere bryder sig ikke om,
hvis man snakker for paent og andre
vil gerne, at vi taler paent. Det at
afstemme sin Kommunikation efter
den beboer man star overfor, er
respektfuldt.”

En veerdig ded

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

Det oplyses, at man siden
Leeringstilsynet for et ar siden har
arbejdet pa at fa en systematik i
forbindelse med beboerens
indflytning til at fa indhentet
beboerens gnsker til livets
afslutning. | den forbindelse far den
kommende beboer udleveret en
pjece, hvor emnet star naevnt.
Medarbejderne kommer ind pa
emnet i forbindelse med
indflytningssamtalen og igen til
opfglgningssamtalen, hvis beboeren
endnu ikke er afklaret. Safremt
beboeren ikke gnsker at tale om
emnet noteres dette.

“Vi kommer faktisk ind pg emnet
inden beboeren er flyttet ind i kraft
af den pjece, beboeren far udleveret
inden indflytningen. | en pjece
fremgdr det, at vi til
indflytningssamtalen skal tale om
beboerens gnsker til livets afslutning.
Det er meget forskelligt om beboeren
er klar til at tale om det til
indflytningssamtalen ellers forsgger
vi igen til overgangsssamtalen 3
mdneder efter at tage emnet op
igen.”
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Hvordan dokumenterer |
beboerens gnsker til livets
afslutning?

Medarbejderne oplyser, at
beboerens gnsker til livets afslutning
dokumenteres under livshistorie.

Hvordan inddrager | de
pargrende i beboerens sidste
tid?

Det oplyses, at de pargrende kan
overnatte og fa forplejning.
Medarbejderne er meget
opmarksomme pa tidligt i forlgbet
af fa afstemt med de pargrende,
hvordan de kan vaere i kontakten.

“De pardgrende kan overnatte og fd
forplejning.”

Oplever | jer kompetente til at
varetage plejen af den dgende
beboer?

Det angives, at der er et rigtig godt
samarbejde med husleegerne, som
de fleste beboere har. Huslaegerne
agerer meget ansvarligt, de tilser
beboeren og er pa forkant med
smertebehandlingen. Huslaegerne
skal undervise pa personalemgdet i
februar maned. Der har veeret
undervisning i palliationsbehandling
og pleje ved palliationsklyngen. Det
tilkendegives pa ledelsesplan, at man
Ipbende er opmaerksom pa at fa
opkvalificeret og oplaert nyt
personale og aflgsere, sa man hele
tiden sikre sig, at der er de rette
kompetencer til stede. Det opleves
ligeledes, at der er et velfungerende
tveerfagligt samarbejde omkring den
dgende beboer.

“Vi arbejder meget tveerfagligt med
bdde terapeuter og plejepersonalet.”

Hvordan har | fokus pa de
efterladte pargrende?

Medarbejderne redeggr for, at man
har faet mange positive
tilbagemeldinger fra pargrende om,
hvordan de har veeret meget
tilfredse med forlgbet. Forstanderen
eller viceforstanderen ringer altid og
kondolerer de pargrende. De star
ligeledes til radighed for spgrgsmal
angaende praktiske ggremal, der
efterfglgende er. | den forbindelse
opleves det, at man helt naturligt har
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en samtale om forlgbet. Det er
forskelligt, hvor stort de efterladte
pargrendes behov er.

Aktiviteter og rehabilitering

Hvordan arbejder | med
rehabilitering hos beboeren?

Det angives, at terapeuterne og
plejepersonalet allerede ved
beboerens indflytning arbejder pa en
rehabiliterende tilgang i plejen af
beboeren.

Det tilkendegives, at ergoterapeuten
varetager morgenplejen af den
nyindflyttede beboer indenfor den
f@rste uge. Her udreder hun
funktionsevnetilstande og far den
rehabiliterende tilgang
implementeret i besggsplanen.
Ergoterapeuten spiser ligeledes et
maltid med beboeren i forhold til at
kunne observere den nyindflyttede
beboers synkereflekser. | tilfaelde af,
at beboeren har
fejlsynkningstendens, udfgres
dysfagiscreening.

Bade fysioterapeuten og
ergoterapeuten laver en vurdering i
forhold til hjaelpemidler.
Fysioterapeuten har ved
indflytningen en samtale med
beboeren om
genoptraeningsbehovet eller behovet
for vedligeholdelsestraening

”Jeg varetager selv indenfor den
farste uge morgenplejen hos den
nyindflyttede beboer. Sa finder jeg
selv ud af, hvad beboeren kan og
ikke kan.”

Bliver beboeren og eventuelt
pargrende inddraget i at
fastsaette mal for personlig og
praktisk hjelp med et
rehabiliterende sigte?

Det tilkendegives, at der allerede ved
beboerens indflytninger er fokus pa
inddragelsen af beboerens gnsker og
ressourcer i malfastsaettelsen for
personlig og praktisk hjeelp med et
rehabiliterende sigte.
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Oplever | der er ressourcer til
at imgdekomme beboerens
basale behov, nar de pludselig
opstar, fx hvis beboeren skal
pa toilettet midt i
middagsmaden?

Det oplyses, at det prioriteres at
imgdekomme beboernes basale
behov, nar de opstar, som fx

toiletbesgg midt i aftensmaden.

“Der er bemanding til at
imgdekomme dette.”

Hvordan arbejder | med at
inddrage og motivere
beboeren til at deltage i
aktiviteter, der er
meningsfulde for den enkelte
beboer?

Der redeggres for, hvordan
medarbejderne arbejder med at
understgtte/inddrage beboerne i at
deltage i og udfgre meningsfulde
aktiviteter, som matcher beboerens
behov.

“Hvad er det beboerne har lyst til.
Det praver vi at understgtte, det kan
veere sveert at favne alles gnsker,
men vi prgver at sprede det sG meget
som muligt.”

”I forhold til aktiviteter har vi en
aktivitetsmedarbejder i hvert hus og
der bliver lavet en aktivitetsplan hver
mdadned, der bliver sendt ud til
pargrende. Aktivitetsplanen hanger i
elevatoren og beboerne far den. S
kan beboerne selv veelge, hvilke
aktiviteter, de vil deltage i. Der er
musik ved et husmandsorkester,
banko og der er busture hver onsdag
for begge huse.”

“Beboerne kan deltage i
arrangementerne i Folkehuset, som
biografarrangementer.”

Har | haft en samtale med den
enkelte beboer om beboerens
gnsker og behov for deltagelse
i meningsfulde aktiviteter?

Medarbejderne har haft en samtale
med beboeren om, hvilke aktiviteter
der er meningsfulde for beboeren.

“Vi er interesseret i at hgre om, hvad
beboeren har lavet tidligere bdde
arbejdsmeessigt og i fritiden.”
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Trivsel og relationer

Hvordan arbejder | med de
individuelle hensyn ved
maltiderne?

Kokkenpersonalet deltager pa
husmgderne en gang om ugen, hvor
det sker en gensidig udveksling af
informationer angaende maden og
menuen. Der er nedsat et kostrad pa
tveers af husene, hvor der deltager
medarbejdere, beboere og
ernaringsassistenter. Her har
beboerne ogsa mulighed for at
komme med gnsker til menuplanen.

“Vi sparger allerede til
indflytningssamtalen om der er
noget beboeren ikke kan tdle eller
seerligt gnsker sig. Det ga@r vi sa
kagkkenet opmaerksom pa.”

“Vi prgver at vaere meget
opmarksomme pd at efterkomme
individuelle gnsker til maden.”

Hvordan sikrer | gode rammer
ved maltiderne?

Det tilkendegives, at man har veaeret i
en proces om at fa defineret
personalets roller i forbindelse med
beboernes maltider. Her er
aktivitetsmedarbejderne
maltidsveerter til frokost. Om
aftenen er der to personaler i
spisesituationen og en, der tager
klokker. Det oplyses, at det kan veere
en udfordring med bordplaner fordi,
der er nogle beboere, der kun spiser
med til frokost og andre til aften.
Safremt alle vil spise med, er man
presset pa pladser, sa det giver nogle
udfordringer. Der bliver serveret pa
fad og sma skale, sa beboerne selv
kan vaelge.

“Vi har féet udarbejdet en aftale om,
hvordan vi arbejder med
madltidsveerter, sa alle kender deres
rolle i forbindelse med mdltiderne.”

Hvordan har | fokus pa
beboerens trivsel?

(Relationer og kontakt til
andre beboere)

Det oplyses, at medarbejderne har
fokus pa at understgtte beboernes
trivsel og relationer. En terapeut
forteeller om, at skabelse af
meningsfulde relationer pa tveers af
etagerne og husene er et
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fokusomrade. Dette praktiseres bla.
ved faellestraening, i spisegrupper og
til aktiviteter og felles
arrangementer.

“Vi har fokus pa at skabe nogle
spisegrupper, hvor der er nogle
relationer, der kan snakke sammen
og have glaede af hinandens selskab.
Det samme til feelles
arrangementer.”

Hvordan inddrager | de
pargrende?

Medarbejderne og forstanderen
spger at inddrage de pargrende i
samarbejdet omkring beboeren i den
udstraekning beboeren gnsker det.

Forstanderen og viceforstanderen
afholder et par gange om aret
beboer-pargrende kaffe, hvor de
inviterer de pargrende. Her kan de
pargrende komme med det de har
pa sinde.

“De pargrende kan komme og ga
som de gnsker og veere med til
aktiviteter.”

“Der er ogsd beboere, der vaelger at
sige, at det skal mine pdrgrende ikke
blande sig i og det skal vi respektere
selvom det kan vaere udfordrende.”

Hvordan oplever |, at
samarbejdet med de
pargrende er?

Medarbejdere og forstanderen har
fokus pa at etablere et godt og
respektfuldt samarbejde med
beboerens pargrende. Man er
opmarksomme pa allerede ved
beboerens indflytning af fa afstemt,
hvordan de pargrende gnsker sig
informeret og hvor hyppigt.

“Vi sparger til beboerens indflytning
ind til, hvor meget de pargrende
@nsker at veere engageret og hvor
meget vil de informeres i forhold til
beboerens sygdom. Det er meget
forskelligt.”

“Vi har et godt samarbejde med de
pdrgrende og vi er gode til at fa
afstemt forventningerne.”
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Malgrupper og metoder

Hvilken tilgang/faglige
metoder benytter | jer af i
plejen af beboere med
kognitive
funktionsnedsaettelser, psykisk
sygdom og/eller misbrug?

Medarbejderne og forstanderen gor
rede for, hvordan de sparrer med
demenskoordinatoren, nar de har
udfordringer i tilgangen og i af plejen
af beboere med kognitive
funktionsnedsaettelser. Forstanderen
oplyser desuden, at hele
personalegruppen skal til
undervisning i personcentreret
omsorg fgrst i det nye ar.

“Demenskoordinatoren deltager en
gang om mdneden pd vores
husmgder, hvor vi kan tage en
borger op, hvis der er noget, ellers
drdfter vi nogle generelle ting.”

”Sa snart vi har nogle udfordringer i
vores tilgang tager vi fat i
demenskoordinatoren.”

Hvordan forebygger |
magtanvendelse?

- "forebyggende handleplan i
(magtanvendelse)” bruger i
den? - er tilgangen beskrevet i
bespgsplanen i Cura?

Det oplyses, at der bruges sceneskift
og man giver beboeren pauser, hvis
beboeren er afvisende overfor
hjaelpen.

“Vi bruger sceneskift eller kommer
ind senere, hvis beboeren er
afvisende overfor hjaelp.”

Oplever |, at der er behov for
fysisk magtanvendelse?

Det angives, at der aktuelt ikke er
behov for fysisk magtanvendelse.
Personalet har vaeret til kommunens
undervisning i regler for
magtanvendelse.
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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
problemer af
betydning

Tilsynets samlede konklusion er, at Plejehjemmet Ankersgade 25 og 27
Mindre indplacere i kategorien: mindre problemer af betydning for den forngdne
problemer af kvalitet. Baggrunden for denne klassificering er, at der ved tilsynet blev fundet
betydning for X malepunkter under fokusomraderne "selvbestemmelse og livskvalitet”, “trivsel

den forngdne og relationer” og ”procedurer og dokumentation” som ikke var opfyldt.
kvalitet

Kritiske
problemer af
betydning for
den forngdne
kvalitet
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Bilag 2 — Malepunkter kommunalt tilsyn

Beboer

Malepunkter

Uddybning af malepunkt

Selvbestemmelse og livskvalitet

Selvbestemmelse og livskvalitet

Beboeren oplever selvbestemmelse og indflydelse pa egen
hverdag og dggnrytme.

Beboeren angiver at blive inddraget i beslutninger, som har
betydning for hverdagsliv og livskvalitet.

Kommunikation

Beboeren oplever at blive lyttet til, og der er en respektfuld og
god omgangstone mellem beboeren og personalet.

Veerdighed og omsorg

Beboeren oplever sig respekteret og angiver at fgle sig set, hgrt
og forstaet. Beboeren oplever sig omsorgsfuldt behandlet.

Aktiviteter og rehabilitering

Aktiviteter

Beboeren har haft en samtale med en medarbejder om, hvilke
aktiviteter der er meningsfulde for beboeren.

Beboeren oplever at have mulighed for at deltage i meningsfulde
aktiviteter.

Vedligeholdelse af faerdigheder

Beboeren er blevet inddraget i malfastszettelse og klarer de
funktioner beboeren selv kan.

Beboeren oplever, at der er tid i plejen til at vedligeholde sine
feerdigheder.

Praktisk og personlig hjzelp

(Hjeelp til renggring, tgjvask,
personlig pleje, toiletbesgg mv.)

Beboeren oplever at fa den forngdne praktiske og personlige
hjzelp.

Trivsel og relationer

Mad og maltider

Beboeren oplever at maden er maettende og velsmagende

Det gode maltid

Beboeren oplever, at maltiderne foregar i en rolig og hyggelig
atmosfaere og far den forngdne hjaelp i spisesituationer.

Pargrende
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Den pargrende har vaeret til en indflytningssamtale sammen med
beboeren, hvor der er sket en forventningsafstemning.

Den pargrende oplever at blive inddraget og lyttet til i
overensstemmelse med beboerens gnsker og behov.

Pargrende oplever at beboerens individuelle gnsker og behov
bliver opfyldt.

Den pargrende oplever, der er en respektfuld og ordentlig
omgangstone og beboeren far en respektfuld og omsorgsfuld
pleje.
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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

Selvbestemmelse og livskvalitet

Beboerinddragelse og
selvbestemmelse

Beboeren bliver mgdt individuelt med respekt og ligevaerdighed.

Medarbejderne arbejder med at bevare og fremme beboerens
selvbestemmelse og medindflydelse.

Kommunikation

Medarbejderne har fokus pa en ligevaerdig og respektfuld
kommunikation med beboeren.

En veerdig ded

Medarbejderne og forstander kan redeggre for, hvordan
beboerens gnsker til livets afslutning bliver indhentet og om
muligt imgdekommet. Endvidere hvordan de pargrende
involveres i forlgbet.

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

Medarbejderne giver udtryk for, at de fgler sig kompetente til at
pleje den dgende beboer.

Medarbejderne har fokus pa omsorg for de pargrende i
efterforlgbet.

Aktiviteter og rehabilitering

Der er fokus pa inddragelsen af beboerens gnsker og ressourcer i
malfastsaettelsen for personlig og praktisk hjaelp med et
rehabiliterende sigte.

Personalet har fokus pa den rehabiliterende tilgang i plejen af
beboeren.

Det prioriteres at beboernes basale behov imgdekommes, nar de
opstar.

Meningsfulde aktiviteter

Beboeren og eventuelt pargrende har haft en samtale med
medarbejderne om, hvilke aktiviteter der er meningsfulde for
beboeren.

Der arbejdes med at understgtte/inddrage beboerne i at deltage i
og udfgre meningsfulde aktiviteter, som matcher beboerens
behov.
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Trivsel og relationer

Mad og maltider

Personalet indretter rammerne om maltidet s individuelle
@gnsker og behov opfyldes.

Medarbejderne har fokus pa at understgtte beboerens trivsel og
relationer.

Pargrendesamarbejde

Medarbejdere og forstanderen har fokus pa at etablere et godt
og respektfuldt samarbejde med beboerens pargrende.
Medarbejderne sgger at inddrage de pargrende i samarbejdet
omkring beboeren i den udstrakning beboeren gnsker det.

Malgrupper og metoder

Medarbejderne kan ggre rede for hvilken tilgang/faglige metoder
de benytter af i plejen af beboere med kognitive
funktionsnedsaettelser og/ eller misbrug.

Forebyggelse af magtanvendelse

Der arbejdes systematisk med metoder og arbejdsgange med
henblik pa at undga magtanvendelse. Der er udarbejdet
socialpadagogiske handleplaner, hvor det vurderes relevant.

Faglige metoder og arbejdsgange, der bliver brugt til at forebygge
magtanvendelse hos konkrete beboere, er beskrevet i Cura.
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