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Ledelsesresumé

Denne analyse er gennemfart som led i genopretningsplanen for plejehjemmene i Generationernes Hus.
Analysen undersgger de vaesentligste udfordringer i forlgbet pa plejehjemmene i Generationernes Hus, som
ved sundhedsfagligt tilsynsbesgg fra Styrelsen for Patientsikkerhed (Hus 3, 10. december 2024) og tilsyns-
besgg fra Aldretilsynet (Hus 9, 28. november 2024) farte til pAbud mod plejehjemmene.

Formalet med analysen er at skabe organisatorisk laering og bidrage med anbefalinger, der kan forebygge
lignende situationer— i Generationernes Hus og i andre dele af Sundhed og Omsorg. Analysen skal samtidig
understgtte, at radmand og Sundheds- og Omsorgsudvalget informeres og involveres rettidigt i kritiske drifts-
situationer.

Analysen er baseret pa interviews med 40 ngglepersoner samt dokumenter, herunder opsamlinger fra dia-
logmeder med beboere, pargrende og medarbejdere. Endelig indgar en raekke kvantitative data om de fakti-
ske forhold. En aben, induktiv tilgang er anvendt, hvor manstre og temaer er identificeret pa tveaers af datakil-
derne. Formalet har veeret at forsta systemiske sammenhaenge frem for individuelle fejl — og omseette lzering
til fremadrettede anbefalinger.

Resultater

Fem kernedarsager og en raekke gvrige centrale arsager er identificeret og fremhaevet i figuren nedenfor, der
bestar som analysens forklaringsmodel, og som er uddybet i analysens afsnit. Det er vigtigt at understrege,

at analysens afsnit ikke kan leeses og forstas isoleret fra hinanden, fordi de — som forklaringsmodellen anty-
der — har en gensidighed, ligesom der heller ikke findes én enkelt kernearsag.

Visuel fremstilling af analysens fund i form af drsager og kernedrsager

Tvaergaende
kernearsag
Undervurdering af
virkeliggerelse af

Kernearsag 4:

Kernearsag 1:

Abning under visionen Ledelses-
COVID-19 Afsnit4, 5,6 0g 9 udskiftning pa
alle niveauer

Afsnit 4,8 og 9 Afsnit 6

Kernearsag 3:
Organisatorisk
uklarhed og
dekobling

Afsnit 6

Kernearsag 2:
Udfordrende
fysiske rammer

Afsnit5, 8 og 9

Rekrutterings- og Kompleks Ledelseskompetencer
fastholdelsesudfordringer beboersammensastning P
Mangelfuld leering af klager og Mangelfuld Udeblivende gkonomiske
bekymringshenvendelser implementeringsplan stordriftsfordele
N
N
Mangelfulde strukturer Mangelfuld kultur og
og systemer robusthed i daglig praksis
N/
N
Mangelfuld
kvalitet i
sygepleje,
pleje og
omsorg for
beboerne
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Siden abningen i november 2020 har Generationernes Hus vaeret praeget af vaesentlige driftsudfordringer,
som har pavirket trivsel, ledelse og kvaliteten af plejen. Projektet blev fadt ud af en ambitigs vision om at
gentaenke velfeerd pa tveers af generationer og fagligheder — og med mandat til at gere tingene anderledes.
Visionen har inspireret og tiltrukket engagerede ledere og medarbejdere, men virkeliggerelsen af visionen
har vist sig langt mere kompleks end forudset. En gennemgaende kerneproblematik er, at kompleksite-
ten i at omseette visionen er blevet undervurderet.

Abningen under COVID-19 udgjorde en vaesentlig barriere i etableringen af baeredygtige strukturer og ar-
bejdsgange, hvilket forsteerkede udfordringerne ved at indfri visionen, som skulle fungere som husets bae-
rende fundament.

De fysiske rammer har udgjort en anden vaesentlig barriere. Byggeriets arkitektoniske ambitioner og man-
gel pa standardisering har ikke matchet behovene i den daglige pleje. Mangel pa rum til faglig refleksion og
fysisk afstand mellem ledelse og medarbejdere har besveerliggjort tilgeengelig ledelse og stabil drift. Derud-
over har driftsforstyrrelser, blandt andet i telefoni og kaldesystemer, trukket fokus veek fra kerneopgaven og
haammet opbygningen af en steerk faglig kultur. Rekruttering og fastholdelse er desuden pavirket negativt af
eksempelvis manglende parkeringsmuligheder, hvilket har vanskeliggjort opbygningen af en faelles kultur og
faglighed.

En tredje kernearsag er uklar organisering og dekobling fra den gvrige forvaltning. Ledelsesstruktur og
referenceforhold har eendret sig flere gange, og en uklar forvaltning af praksis med delt ledelsesansvar har
agget usikkerheden om roller og ansvar. Tilsammen har det skabt organisatorisk uklarhed og sveekket ar-
bejdsmiljget. Traditionen for lukkede ledelsesrum med begraenset indsigt mellem niveauerne har yderligere
svaekket sammenhaengskraften og gjort organisationen sarbar.

En fierde kernearsag er hgj ledelsesudskiftning. Naesten alle ledelsesposter har vaeret besat af flere perso-
ner, hvilket har forstaerket den organisatoriske ustabilitet og medfegrt tab af viden — ogsa pa direkter- og for-
valtningschefniveau. Det er i analysen samtidig tydeligt, at der har vaeret manglende handtering af bekymrin-
ger og ‘oprab’ fra beboere, pargrende, medarbejdere, ledere og understgttende funktioner rundt omkring ple-
jehjemmene. Flere har en oplevelse af ikke at veeret blevet taget alvorligt. At plejehjemmene var preeget af
driftsudfordringer, blev i praksis normaliseret som en del af preemissen for at lykkedes med et s& ambitigst
og visioneert projekt. Det har betydet, at alvorlige problemer ikke er blevet handteret rettidigt.

Ud over de fem kernearsager, er der identificeret en raekke gvrige forhold, som har haemmet opbygningen af
driftssikre strukturer og en baeredygtig og robust faglig kultur:

1. Medarbejderforholdene er preeget af hgj personaleomseetning, hgjt sygefraveer, rekrutteringsvanske-
ligheder og utilstraekkelig onboarding. Det har skabt ustabilitet, videnstab og afheengighed af vikarer
— og har sveekket kontinuiteten i plejen. Ambitionen om borgernaer pleje kombineret med de naevnte
medarbejderforhold har medfert, at sygeplejersker og terapeuter oplever at veere blevet trukket veek
fra deres kernefaglighed, hvilket har skabt faglig frustration og lav trivsel.

2. Beboersammensaetningen opleves som mere kompleks end pa andre plejehjem, blandt andet med
mange yngre beboere med psykiatriske diagnoser samt beboere med svaer demens og udadreage-
rende adfaerd — og dette understattes af data. Det stiller store krav til bAde kompetencer og rammer
— krav, som ikke er blevet madt.

3. De lokale ledelsesteams har manglet centrale ledelsesmaessige kompetencer inden for sygepleje-
faglig ledelse, plejehjemsdrift samt kendskab til strukturer og stgttemuligheder i forvaltningen. Det
har gjort det vanskeligt at opbygge ngdvendige arbejdsgange og stabile strukturer, og det er blevet
negativt forstaerket af en hgj omsaetning blandt sygeplejersker.

4. Leaeringspraksis pa tveers af bekymringer og klager har veeret usystematisk. Mange sager er handte-
ret uformelt og uden dokumentation, hvilket har heemmet bade leering og forebyggelse.

5. Manglende implementeringsplan for stepvis abning af Generationernes Hus, har forhindret Iabende
risikovurdering og teet opfglgning. Plejehjemmene er reelt overgaet for tidligt fra projekt til drift uden
den ngdvendige organisatoriske understattelse, og der er en entydig oplevelse af, at det for tidligt er
blevet sluppet organisatorisk.

Arsagsanalyse og leeringsopsamling vedrgrende de to plejehjem i Generationernes Hus 5
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6. JJkonomistyringen har veeret praeget af modsatrettede hensyn: for hurtig opstart med personale, men
for langsom indflytning set ud fra et skonomisk perspektiv, idet ressourcer tildeles i takt med indflyt-
ning. Manglende stordriftsfordele og delt styring mellem tre magistratsafdelinger har yderligere be-
sveerliggjort ledelsens mulighed for at sikre sammenhaeng mellem vision og drift. Visionen om at
skabe feellesskaber pa tveers af generationer rummer et stort potentiale — men skal ses som en selv-
steendig opgave.

Samlet set vurderes disse kernearsager og gvrige forhold at have haft direkte betydning for, at kvaliteten af
sygepleje, pleje og omsorg er blevet sa utilstraekkelig, at det har fart til pabud fra bade aeldretilsyn og sund-
hedsfagligt tilsyn pa begge plejehjem i Generationernes Hus.

Anbefalinger

Det er samtidig veesentligt at have in mente, at der allerede er vedtaget og iveerksat en genopretningsplan
for Generationernes Hus. Anbefalingerne pa baggrund af denne analyse skal saledes ses i sammenhang og
som et supplement til de tiltag, der allerede er foretaget og sat i vaerk. De forholder sig bade til:

A
@ Konkret laering for Generationernes Hus

/""‘\
\3@@\/ Laering for Sundhed og Omsorg generelt
v

1) Samle det interne ledelsesansvar og a&ndre ansvarsfordeling for driften

Nedenstdende anbefaling er todelt. Den fgrste del fokuserer pa at fa samlet det personalemaessige
og faglige ledelsesansvar for plejehjemmene pa distriktschefsniveau. Den anden del indeholder en
anbefaling, der gar pa tveers af magistratsafdelingerne i forhold til at a2ndre ansvarsfordelingen for
driften, sa personaleledelse, gkonomi og fagligt ansvar for hvert velfserdsomrade er samlet under
egen sektorfaglige magistratsafdeling.

1a) Samle personalemassigt og fagligt ledelsesansvar pa distriktschefsniveau
Q

Det anbefales, at ledelsesforholdene i Generationernes Hus andres, sa de ligner den ledelsesmo-
del, der anvendes i resten af Sundhed og Omsorg. Dette ville i givet fald indebeere falgende eendrin-
ger:

»  Forstanderen vil fa reference til en plejehjemschef i ZAldre og Omsorg
> Sundhedsklinikken organiseres under Sundhed og Forebyggelse

»  Hjemmeplejen organiseres under Pleje og Rehabilitering

Z/\ 1b) £ndre ansvarsfordeling for driften af dagtilbud, zldre- og plejeboliger, handicapvenlige
boliger mv.

Det anbefales — og i forleengelse af ovenstaende — at det organisatoriske ansvar for driften — og der-
med ogsa budgetterne — justeres, sa:

> Begrn og Unge far ansvaret for dagtilbuddet,
> Sociale forhold og Beskaeftigelse far ansvaret for boligerne til personer med handicap, og

>  Sundhed og Omsorg far ansvaret for sldre- og plejeboligerne samt sundhedsklinikken

Arsagsanalyse og leeringsopsamling vedrgrende de to plejehjem i Generationernes Hus 6
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2) Samle ledelsen i ét plejehjem for at styrke drift, samarbejde og vision

A. Det anbefales, at Sundhed og Omsorg pa sigt, nar driftssituationen og arbejdet med de @vrige gen-
opretningstiltag tillader det, gentaenker ledelsesmodellen og samler plejehjemmene Hus 3 og Hus 9
til ét plejehjem under ledelse af én sundhedsfaglig forstander samt tre eller fire viceforstandere. Det
ngdvendige antal vil bero pa en naermere analyse af opgaveportefgljen for et samlet plejehjem i Ge-
nerationernes Hus med 100 plejeboliger, hvilket i givet fald, vil vaere det stgrste i Aarhus Kommune.

3) Sikre budget og ledelseskraft til virkeliggerelse af visionen

Det anbefales, at lederen af Generationernes Hus’ rolle eendres til at have et stgrre fokus pa at sikre

‘ samskabelsen og indfrielsen af visionen om:

"at skabe en levende ramme om det vaerdifulde feellesskab pa tveers af generationer. Cen-
tralt star gnsket om at opbygge naturlige feellesskaber, hvor gensidig forstaelse og samar-
bejde pa tveers af fagligheder er grundstenen.”

Det anbefales ogsa, at der kobles steerke innovationskraefter sammen med lederen af Generationer-
nes Hus, eventuelt i form af Center For Innovation i Aarhus (CFIA), og at der tilfares midler til en
samskabelsesmedarbejder, som kan koordinere og afvikle feelles aktiviteter til styrkelse og udvidelse
af de formaliserede feellesskaber pa tveers.

4) Undersgge klart mandat og organisering af stottefunktioner

7 'J\\ Det anbefales at undersgges, om der er behov for en tydeligere og mere enstrenget ledelsesstruk-
‘\\ /f tur og et styrket mandat for stattefunktionerne. Dette med henblik pa at sikre helt klar rolle- og an-
— svarsfordeling mellem driftsenheder og stgttefunktioner, som eksempelvis kvalitetsudviklere, APN-
sygeplejersker, interne konsulenter mv.

5) Styrke samarbejde mellem visitation og plejehjem

A Det anbefales, at visitationskriterier — og dermed beboersammensaetning — Igbende tilpasses og
) afstemmes. Det skal sikre, at beboerne i videst muligt omfang medvirker til at anvende husets fysi-
ske faciliteter, og at beboersammensaetningen i videst muligt omfang understatter mulighederne for
virkeligggrelsen af visionen — til gavn for beboere og brugere af huset. Det betyder blandt andet, at

det anbefales, at beboere med svaer demens ikke fremadrettet visiteres til Generationernes Hus.

/”\\\ Det anbefales, at der foretages en afdaekning af den nuvaerende visitationspraksis, samt at det vur-
‘\\ ) deres, om der er behov for endnu klarere retningslinjer for visitationspraksis i Sundhed og Omsorg.
—  Ved indflytning pa nye plejehjem bgr der til enhver tid sikres en fagligt baeredygtig balance mellem

beboersammensaetning og medarbejderressourcer/-kompetencer.

6) Tilpasse og fremtidssikre de fysiske rammer til plejehjemsdrift

PAN Det anbefales, at der foretages en grundigere undersggelse sammen med Aarhus Ejendomme af,

Q hvad det vil kraeve af tilpasninger af huset og de fysiske rammer, sa det bedre kan understatte pleje-
hjemsdrift i fremtiden og samtidig sikre virkeliggerelsen af visionen for Generationernes Hus. Samti-
dig bar det sikres, at der er tilstraekkeligt gode adgangsforhold for medarbejderne som led i at fast-
holde og tiltraekke personale til plejehjemmene i Generationernes Hus — herunder parkeringsforhold.

For det samlede Sundhed og Omsorg begr det naermere afdaekkes, hvordan indretningen af plejeboli-
ger og plejehjem matcher beboernes behov og udfordringer.

Arsagsanalyse og leeringsopsamling vedrgrende de to plejehjem i Generationernes Hus 7
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/ demensvenlig indretning af plejeboliger. Forstandere skal sammen med plejehjemschefen kunne be-
stille en gennemgang af plejehjemmets fysiske indretning og fa konkrete anbefalinger til, hvordan

plejehjemmet i endnu hgjere grad kan tilpasses til demensramte beboere.

%@\ Det anbefales derfor, at der etableres samarbejde med eksterne radgivere med ekspertise indenfor
\\\

7) Anvende klager, bekymringshenvendelser mv. systematisk til laaring

\\ Det anbefales, at der oprettes en klagekonsulentfunktion, som skal samle alle indkomne klager og

{ | bekymringshenvendelser i Sundhed og Omsorg. Formalet er dels at anvende henvendelser fra be-

" boere og pargrende mere systematisk og proaktivt til laering og dels at sikre en tydelig systematisk
sondring mellem typer af klager og henvendelser.

8) Sikre effektiv og Iebende risikovurdering og implementeringsplan ved opstart af starre projekter
%@\ Det anbefales, at der altid udarbejdes og falges op pa grundige risikovurderinger savel som imple-

"\\ /,f menteringsplaner ved opstart af sterre projekter.

En risikovurdering og implementeringsplan fungerer imidlertid kun, hvis den anvendes aktivt og im-
plementeringen Igbende monitoreres teet. Det kreever blandt andet et entydigt ledelsesmaessigt op-
haeng pa et tilstraekkeligt hgjt niveau til at kunne sikre fremdrift i implementeringen og forhindre, at
risici bliver til starre problemer, men i stedet Igses i oplgbet.

Ved stgrre, komplekse — og i seerdeleshed tvaermagistratslige — projekter bgr der desuden taenkes
etableringsgkonomi ind i en laengere periode end de to ar, det var tilfaeldet med Generationernes
Hus. Det er urealistisk at forvente stordriftsfordele ved nye, komplekse projekter pa den korte bane,
sadan som det var tilfeeldet i Generationernes Hus. Etablering tager ofte leengere tid end forventet,
og det indebeerer flere ressourcer — ikke faerre.

Arsagsanalyse og leeringsopsamling vedrgrende de to plejehjem i Generationernes Hus 8
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1. Baggrund, formal og organisering
1.1 Baggrund og formal

Plejehjemmene i Generationernes Hus har staet overfor en raekke udfordringer, som har pavirket dels bebo-
ernes og de pargrendes tryghed og trivsel, dels medarbejdernes og ledernes trivsel og arbejdsmiljg. Et
sundhedsfagligt tilsyn fra Styrelsen for Patientsikkerhed pa plejehjemmet Hus 3 den 10. december 2024
samt et tilsynsbesag fra Aldretilsynet pa plejehjemmet Hus 9 den 28. november 2024 fgrte begge til pabud,
der tager sigte pa at sikre kvaliteten af sygeplejen, plejen og omsorgen.

Denne udvikling medfarte, at radmanden for Sundhed og Omsorg ivaerksatte en samlet genopretningsplan
for de to plejehjem i Generationernes Hus, der blev behandlet i Sundheds- og Omsorgsudvalget den 19.
marts 2025.

Genopretningsplanen indeholder en raekke forskellige tiltag, hvoraf stgrstedelen allerede er sat i veerk. Et af
disse tiltag bestod af en arsagsanalyse og leeringsopsamling. Denne analyse opfylder dette formal.

Om arsagsanalysen og leeringsopsamlingen (herefter analysen) star felgende i genopretningsplanen, side
26:

“For at sikre leering og udvikle en systematik, der kan bidrage til at mindske sandsynlig-
heden for, at plejehjemmene i Sundhed og Omsorg kommer i en situation, som den vi har
set udvikle sig pa plejehjemmene i Generationernes Hus, foretages en arsagsanalyse og

udarbejdes en laeringsopsamling pé baggrund heraf.

Med inddragelse af uvildig ekstern ekspert foretages en kortlaegning og analyse af forlg-
bet pa plejehjemmene i Generationernes Hus. Analysen fokuserer pa at identificere de
centrale arsager til de eksisterende problemer og kortleegge de ftiltag, der er ivaerksat i

perioden 2020-2025. Formalet er saledes at skabe leering, forebygge lignende situationer
fremover og sikre rettidig handling. Den eksterne ekspert er med til at kvalitetssikre og
perspektivere bade design, analyse og anbefalinger.

Fremgangsmaden indebaerer en systematisk dataindsamling, hvor bade kvantitative og
kvalitative metoder tages i brug. Dette omfatter blandt andet interviews med medarbej-
dere og chefer fra Aldre og Omsorg, gennemgang af data og dokumentation (eksempel-
vis bekymringshenvendelser og klager).”

Det er saledes vaesentligt ved laesningen af denne analyse at have in mente, at dens formal ikke er at evalu-
ere enkeltstaende handlinger pa plejehjemmene i Generationernes Hus. Formalet er at fokusere pa de orga-
nisatoriske og strukturelle forhold, der er arsager til den aktuelle situation. Det farer i sagens natur til et fokus
pa udfordringerne — pa struktur, systemer og kultur. Analysen skal give indsigt og skabe leering, der kan an-
vendes i andre lignende situationer, og derved bidrage til at forebygge at de samme typer af problemer kan
opsta og udvikle sig en anden gang. Analysen skal resultere i anbefalinger, der kan skabe grundlag for at
traeffe beslutninger om fremtidige procedurer i kritiske driftssituationer - herunder procedurer der sikrer, at
radmanden og Sundheds- og Omsorgsudvalget informeres og involveres rettidigt. Fokus er pa strukturelle
og systemiske udfordringer, som Sundhed og Omsorg som organisation kan bruge fremadrettet.

Analysen giver ikke en status pa den aktuelle situation i Generationernes Hus, hvor der siden vedtagelsen af
genopretningsplanen er sat en lang raekke tiltag i veerk. Sundheds- og Omsorgsudvalget orienteres om re-
sultatet af analysen pa udvalgsmedet 18. juni 2025.

Formalet er beskrevet naermere i kommissoriet for arsagsanalyse og leeringsopsamling, som kan laeses i bi-
lag 1. Kommissoriet er dateret den 1. april 2025 og er godkendt af styregruppen bag denne analyse den 7.
april 2025. En tidligere version af kommissoriet blev skriftligt godkendt af radmandsmgdekredsen i Sundhed
og Omsorg den 24. marts 2025.
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Overblik over initiativer fra genopretningsplanen

Allerede implementerede samt kommende tiltag

Ledelse og organisering

Udarbejdelse af handleplaner og masterplan
Fremme af principper i styrket borgerkontakt
0g personcentreret omsorg

Kontinuerligt fokus pa drift og trivsel blandt fa-
ste og indlante medarbejdere

Preecisere og udbrede procedurer og arbejds-
gange

Midlertidigt luk for visitering af nye beboere —
forelgbigt frem til 1/9 2025

Fokus pa beeredygtig og skonomisk vagtplan-
laegning

@get kommunikation til medarbejdere, bebo-
ere og pargrende — bade kort og langt sigt
Meningsfulde og tydelige kommunikations-
veje og overlevering af aftaler

Etablering af taskforce

AEndringer i organiseringen pa chefniveau
Organisatorisk justering, s& hjemmeplejen
kobles til Pleje og Rehabilitering og sund-
hedsklinikken til Sundhed og Forebyggelse
Malrettet visitation af beboere

Fast konstitueret ledelse til Hus 9 aret ud

Medicin og dokumentation

Systematisk praksis for medicinhandtering og
medicinaudit

Systematisk journalgennemgang og -genop-
retning

Forsimpling af organisering af CURA
Udarbejdelse af besagsplaner for dag- og af-
tenvagt

Indkab af tablets til radighed for alle pa vagt
Indkgb af baeltetasker og lommekortarkiv til
tablets og procedurer

Oprydning i medicinkasser og medicinaudit i
beboernes hjem

Dispenseringsplan

Etablere af samarbejde med ny plejehjems-
laege (Hus 9)

Indretning og fysiske rammer

Kontinuerligt fokus pa at understette hjemlig-
hed og hygge

Etablering af nyt samarbejde med Jens
Madhus

Tilkgb af flere parkeringspladser
Forbedringer af fysiske rammer

Personale og arbejdsmiljo

Indlan af medarbejdere (Hus 9)

Allokering af ressourcer fra Flyverkorps

Teet samarbejde med understgttende funktio-
ner

Ansattelse af kvalitetssygeplejerske pa tveers
af Hus 3 og Hus 9

Fortlabende, malrettet rekruttering

Kultur, faglig kvalitet og kompetenceudvikling

Midlertidig dispensation fra virke som elev- og
leereplads (Hus 9)

Ugentlig afvikling af tveerfaglige triagemeader
Tydeliggerelse af "dagens gang” med faglige
tjek in og faste opgaver

Implementering af oversigtssedler og forde-
lingssedler i dag- og aftentimer

Opdeling af ngdkaldssystemet mellem Hus 3
og Hus 9 samt opdeling af tablets mellem
Hus 3, Hus 9 og hjemmeplejen

Tveer- og monofaglige madefora og etable-
ring af fast mgdestruktur

Opstart af tveerfaglige magder

Afvikling af trivselssamtaler for alle medarbej-
dere

Kompetenceforlgb ved rejseholdet v. Videns-
center for ZAldrepleje under Sundhedsstyrel-
sen (Hus 9)

Kompetenceafklaring og kompetencelgft — fx
triage, CURA, forlgbsmodellen, dokumenta-
tion

Navneskifte af plejehjemmene

Handtering af deekningsudfordringer pa tele-
foni og kald

Opfglgende borgersamtaler med inddragelse
af pargrende

Fast kadence pa beboermader

Dialog med de vigtigste interessenter

Teet TRIO-samarbejde

Dialogmgder med beboere og pargrende
Dialogmgder med medarbejdere
Dialogmgde med ledelsen

Formel etablering af plejehjemsrad (Hus 3 og
Hus 9)

Note: Laes mere om de enkelte indsatser i genopretningsplanen for de to plejehjem i Generationernes Hus.
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1.2 Organisering bag analysen

| kommissoriet af 1. april 2025 er det anfert, at der nedseettes en styregruppe, som har ansvaret for gennem-
farslen af analysen. Sammensaetningen af styregruppen er:

> Christian Boel, direktar og formand for styregruppen

»  Heidi Have, forvaltningschef for ZAldre og Omsorg

> Steen Lee Mortensen, kontorchef, HR

> Hanne Lynghgj Ellerbaek, udviklings- og analysechef, Staben for Politik, Udvikling og Kommunikation
»  Kirsten Obling, stabschef og faglig chef for Kvalitet og Forbedringer, Pleje- og Rehabilitering

Analysen er udfgrt af interne konsulenter i Sundhed og Omsorg med kvalitative og kvantitative analysekom-
petencer og erfaring med lignende analyseopgaver.

| genopretningsplanen er desuden anfart, at analysen skal udfeerdiges i samarbejde med ekstern og uvildig
ekspert. Den 14. marts 2025 indgik Sundhed og Omsorg en aftale med selvstaendig konsulent Sidsel Vinge,
fhv. sundhedschef i Gladsaxe Kommune og tidl. projektchef i VIVE.

Sidsel Vinge har bistaet med forberedelse til og gennemfarelse af interviews, bearbejdning af interviews og
feelles analytisk tematisering samt skriftlig udarbejdelse af analysen.

1.3 Laesevejledning

Analysen bestar af tre dele:

| afsnit 1 redeggares for analysens baggrund, formal og organisering af selve udfgrelsen af analysen, mens
afsnit 2 giver en kort gennemgang af den anvendte fremgangsmetode. En mere udfgrlig gennemgang af de
anvendte metoder er at finde i bilag 2.

Herefter falger selve analysen, som starter med afsnit 3, der giver en kort gennemgang af det samlede haen-
delsesforlgb, hvorefter afsnittene 4-9 analyserer forskellige centrale temaer pa baggrund af datamaterialet
og i relation til haendelsesforlgbet. Afsnit 4 omhandler udfordringerne med at omsaette visionen bag Genera-
tionernes Hus til virkelighed; afsnit 5 handler om udfordringer i relation til bygningen og de fysiske rammer i
relation til plejehjemsdrift; afsnit 6 omhandler ledelse og organisering, mens afsnit 7 handler om medarbej-
derforhold og afsnit 8 handler om perspektiver i forhold til beboere og pargrende. Endeligt handler afsnit 9
om gkonomi og styring.

Analysen afsluttes med afsnit 10, der indeholder analysens sammenfatning og anbefalinger til fremadrettet
leering, jf. kommissoriet for analysen.

Der perspektiveres Igbende til arbejdet med genopretningsplanen for Generationernes Hus. Dette vil frem-
komme i tekstbokse underve;js.
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2. Beskrivelse af analysens fremgangsmetode

For at kunne besvare analysens spargsmal om arsager til den nuveerende situation i Generationernes Hus
siden abningen i 2020 og frem til de givne pabud i 2025 er der primaert anvendt to metodiske tilgange: doku-
mentanalyse og kodning af interviews. Der er indsamlet og analyseret en omfattende meengde dokumenter,
der seerligt har veeret anvendt til at kortlaegge forlgbet. Dokumenterne bestar af mgdereferater, klager, samt
gvrige dokumenter fra Aarhus Kommunes systemer, hvor Generationernes Hus omtales. Desuden udggr op-
samlingsreferater fra dialogmeder med beboere, pargrende og medarbejdere i Generationernes Hus et vee-
sentligt bidrag til analysens fund.

Sidelgbende med dokumentanalyserne er der foretaget interviews med 40 informanter for at fa deres per-
spektiver pa og viden om forlgbet, hvordan udfordringer er blevet oplevet og handteret undervejs. Endelig er
der anvendt en raekke nggletal, eksempelvis om personaleforhold og beboersammensaetning — til at under-
stgtte og perspektivere analysen.

Der er bevidst valgt en induktiv metodisk tilgang til analysen. Analyseteamet er startet med centrale datakil-
der og centrale personer og har anvendt kommissoriets beskrivelse af formalet med analysen som overord-
net rettesnor for spgrgsmal til datamaterialet og informanter. Interviewene har fulgt en systematisk sparge-
struktur, hvor informanterne ferst er blevet bedt om at fortzelle, hvad deres rolle har veeret i relation til pleje-
hjemmene i Generationernes Hus, og dernaest har de redegjort for, hvad de har oplevet, gjort og teenkt un-
dervejs i forlabet. Til sidst er de blevet spurgt til, hvordan de i dag ser tilbage pa forlgbet, og hvilken lzering
de selv mener, der kan uddrages af det. Det har givet bade konkret viden og refleksioner til analysen. Den
metodiske tilgang understotter, at fokus er pa organisatorisk leering og ikke pa enkeltindivider. Dermed af-
deekkes, hvordan organisation, kommunikation, systemer, arbejdsgange, strukturer, forvaltning af strukturer
og endelig kultur kan vaere med til fremadrettet at sikre, at lignende situationer ikke opstar, eller at de opda-
ges og gribes tidligere i forlgbet, sa der kan handles proaktivt.

Generationernes Hus bestar af to selvstaendige plejehjem, Hus 3 og Hus 9. Analysen skelner kun i begraen-
set omfang mellem de to plejehjem, da mange af de centrale lzeringspunkter vurderes at have generel rele-
vans — bade for huset og for lignende plejehjem i Aarhus Kommune.

Pa baggrund af de indsamlede data fra 40 informanter er der foretaget en tematisk analyse for at finde mgn-
stre pa tveers af informanternes svar, hvilket har udmeantet sig i de falgende afsnit 4-9. Pa baggrund af analy-
sen er der gjort en reekke fund, som er samlet i 5 kernearsager og en reekke gvrige arsager, som er pavirket

af kernearsagerne.

Afsnit 10.2 indeholder analysegruppens anbefalinger til Sundhed og Omsorg pa baggrund af analysens fund.
Anbefalingerne er udarbejdet under hensyn til de igangvaerende indsatser i genopretningsplanen for Genera-
tionernes Hus.

For en fyldestggrende redeggrelse for de anvendte metoder og data, se bilag 2.
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Dette afsnit redeger for de centrale begivenheder i heendelsesforlobet omkring Generationerne Hus fra 2012
frem til 2025. Formélet er at give leeseren et kort overblik over hele forlgbet, inden der i de efterfalgende af-
snit 4 til 9 foretages en analyse af de forskellige centrale temaer i forlgbet.

Haendelsesforlgbet ligger til grund for den heendelsesanalyse, som fremgar under hvert af de kommende af-
snit i analysen. Dette afsnit er udelukkende redegarende.

3.1 Centrale handelser

Figur 1 viser udvalgte nedslag i heendelsesforlgbet fra ideen om Generationernes Hus opstar og frem til situ-
ationen med tilsyn og pdbud. For en mere detaljeret oversigt over ledelsesskiftene i Generationernes Hus,

se figur 3 i afsnit 6.

Figur 1: Centrale haendelser i forlgbet omkring plejehjemmene i Generationernes Hus
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Arbejdstilsynet

erfaringsopsamling

Den 1. februar 2020 blev den fgrste leder af Generationernes Hus ansat. Vedkommende kom fra en stilling
uden for Aarhus Kommune. | pressemeddelelsen af 6. januar 2020 udtalte omradechefen for Midt (ansaet-
tende leder) fglgende om, hvorfor lederen blev ansat:

"Vi har ansat en chef med stor erfaring med at skabe netvaerk og samarbejde pa tveers.
Det bliver nogle af de vigtigste egenskaber, nar Aarhus Kommune og Brabrand Boligfor-
ening skaber en helt ny form for velfeerdsydelse”

Ved abningen i november 2020, under COVID-19, bestod den samlede ledelse af en leder af Generationer-
nes Hus samt en sundhedsfaglig leder for plejehjemmene, der inden da var forstander pa Plejehjemmet
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Mgllestien. Den sundsfaglige leder opsagde sin stilling i maj 2022. Begge refererede til omradechefen for
Omrade Midt (organisering far sommeren 2021).

| april 2021 blev ansat ny forvaltningschef i Zldre og Omsorg. Umiddelbart efter fulgte en stgrre organisati-
onsaendring i sommeren 2021. Forvaltningschefen fik blandt andet ansvaret for Generationernes Hus og
havde det frem til november 2022. Forstanderen (og sidenhen forstanderne) pa plejehjemmet i Generatio-
nernes Hus fik fagligt ophaeng i Distrikt Midtdst under plejehjemschefen, hvor de deltog i lederteam pa lige
fod med avrige forstandere og viceforstandere fra plejehjem i Midtdst.

Den 12. maj 2021 modtog plejehjemmet i Generationernes Hus et uanmeldt kommunalt tilsyn. Her blev der
fundet mindre forhold af betydning for beboerne, og det blev papeget, at Sundhed og Omsorgs egne instruk-
ser ikke konsekvent blev fulgt. Her blev givet anbefalinger om kvalitetssikring af den daglige praksis.

Fra juni til november 2021 blev kortvarigt ansat en leder af hjemmeplejen. Herefter overtog forstanderen af
Hus 9 ledelsen af hiemmeplejen.

Den 1. februar 2022 tiltradte ny leder af Generationernes Hus. Farst som konstitueret leder og dernaest fast-
ansat. Den nye leder kom med ledelseserfaring fra staben i Z£ldre og Omsorg. | referatet fra driftsstyregrup-
pemgadet den 25. januar 2022, star det anfert:

"Med [tidligere leders] opsigelse og underskuddet in mente har der veeret behov for at
handle hurtigt. Derfor blev [ny leder] spurgt — i samrad med CT [Chefteamet] i MSO. [Ny
leder] har et stort kendskab til MSO”.

Det er ikke tydeligt i materialet, hvilket 'underskud’ der tales om, men det formodes, at det enten er det gko-
nomiske underskud eller det ledelsesmaessige underskud.
Den1. februar 2022 blev desuden ansat ny forstander i Hus 9.

Fra juni 2022 til oktober 2022 blev en forstander fra et andet plejehjem i Aarhus Kommune konstitueret for-
stander. | juni 2022 opdeltes plejehjemmene samtidig i to — Hus 3 og Hus 9. Det blev af lederen af Generati-
onernes Hus samt den faglige leder for forstanderne, omradechefen i Midtdst, vurderet, at der var behov for
mere ledelseskapacitet i takt med indflytning af flere beboere.

Pr. oktober 2022 blev en ny forstander ansat i Hus 3.

Den 12. oktober 2022 godkendte Aarhus Byrad, at daveerende direktar for Sundhed og Omsorg fratradte sin
stilling. Den davaerende vicedirektar tiltradte som konstitueret direktgr frem til ansaettelsen af ny direkter for
Sundhed og Omsorg april 2023.

Den 1. november 2022 aendrede det samlede Generationernes Hus organisatorisk ophaeng inden for Aldre
og Omsorg og fik reference til plejehjemschef for Midtdst. Den 14. november 2022 fik Hus 9 besgg af ar-
bejdstilsynet, som resulterede i et strakspabud vedr. forflytninger. | forbindelse med tilsynet, blev der ogsa
rettet fokus pa ledernes arbejdsmiljg, men da det ikke var en del af det aktuelle tilsyn, blev der i stedet ivaerk-
sat en intern proces via arbejdsmiljgkonsulenter ansat i Sundhed og Omsorg.

Den 22. marts 2023 var der kommunalt tilsyn i bade Hus 3 og Hus 9. For begge plejehjem blev der konstate-
ret mindre problemer af betydning for den forngdne kvalitet — herunder manglende opfyldelse af malepunkter
relateret til selvbestemmelse og livskvalitet, aktiviteter og rehabilitering, trivsel og relationer og procedurer og
dokumentation. Personalet blev vurdereret som reflekterende og engageret i udviklingsarbejdet.

Den 19. april 2023 tiltradte ny direktgr for Sundhed og Omsorg og kort herefter i sommeren 2023 opsagde
og fratradte forvaltningschefen for Aldre og Omsorg. Her blev forvaltningschefen for Pleje og Rehabilitering
konstitueret som forvaltningschef for ZAldre og Omsorg frem til anseettelsen af ny forvaltningschef for ZAldre
og Omsorg den 1. november 2023.

| august 2023 tiltradte ny viceforstander for Hus 3. | november 2023 blev der kortvarigt ansat en viceforstan-
der i Hus 9, men stillingen blev opsagt i opsigelsesperioden.

Primo januar 2024 abnede den sidste etage i Hus 9.
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Den 22. maj 2024 fik Hus 3 kommunalt tilsynsbesg@g. Her blev der konstateret mindre problemer af betydning
for den forngdne kvalitet. Der blev papeget rekrutteringsvanskeligheder (forklaret med manglende parke-
ringsmuligheder pa Aarhus &) og manglende systematik i dokumentation af beboergnsker. Tilsynet under-
stregede et behov for faelles systematik i forhold til dokumentation. Der blev udtrykt tillid til, at ledelse og per-
sonale kunne rette op pa det med den vejledning, der blev givet.

Pr. juni 2024 blev ny viceforstander ansat i Hus 9. | maj 2025 overgik viceforstanderen i stedet til en anseet-
telse som viceforstander pa et andet plejehjem i Aarhus Kommune.

Den 1. september 2024 abnede den sidste etage i Hus 3. | september pabegyndte Epinion en erfaringsop-
samling for Generationernes Hus. Formalet med erfaringsopsamlingen var at indsamle erfaringer om, hvor-
dan Generationernes Hus lykkedes i forhold til den oprindelige vision, og hvilke barrierer og muligheder, der
var i forhold til organisering og i de eksisterende samarbejdssnitflader.

Den 14. oktober 2024 blev der afviklet kommunalt tilsyn i Hus 9. Her blev konstateret starre problemer af be-
tydning for den fornadne kvalitet. Af begrundelserne fremgar det, at tilsynet fandt starre problemer under ma-
lepunkterne "procedurer og dokumentation”, "genkendelighed og tryghed i plejen” og "kultur — kommunika-
tion, omgangsform og tone”. | den forbindelse fremsendte tilsynet en reekke udviklingspotentialer i forhold til
dokumentations- og kommunikationspraksis. | forleengelse af det kommunale tilsyn blev daveerende konstitu-

erede viceplejehjemschef tilknyttet med henblik pa at give understettelse til forstanderne i Hus 3 og Hus 9.

Den 28. november 2024 var der reaktivt seldretilsyn i Hus 9 som reaktion pa bekymringshenvendelser fra
medarbejder og pargrende. | henvendelserne blev det beskrevet, at seldre beboere matte sidde alene i flere
timer, ikke blev skiftet, og at der manglende planlaegning og tilstrackkeligt personale, samt at der blev brugt
en grim tone og magt overfor beboerne og udleveret for gammel medicin. Tilsynet dokumenterede mang-
lende selvbestemmelse, lav kontinuitet i plejen, sproglige barrierer og utilstraekkelig dokumentation. Endvi-
dere papegede tilsynet manglende faglig ledelse. Samlet set konkluderede tilsynet, at Hus 9 ikke levede op
til kravene i Serviceloven, at praksis udgjorde en risiko for beboernes vaerdighed og sikkerhed.

Den 10. december 2024 blev der afviklet et planlagt sundhedsfagligt tilsyn i Hus 3. Her blev der konstateret
starre problemer af betydning for patientsikkerheden. Der blev fundet fejl i medicinhandtering, journalfering
og opfelgning af pleje- og behandlingsplaner. Personalet var i flere tilfeelde usikre pa instrukser, og ledelsen
havde ikke sikret implementering og opfelgning af arbejdsgange.

| december 2024 blev der indgaet en fratraedelsesaftale med davaerende forstander for Hus 9.

Den 24. januar 2025 udsendte Styrelsen for Patientsikkerhed pabud til Hus 9 pa baggrund af det reaktive
tilsyn den 28. november 2024. Pabuddet blev givet med fokus pa, at de konstaterede forhold udgjorde en
risiko for, at der ikke blev ydet den ngdvendige personlige og praktiske hjeelp, pleje og omsorg i overens-
stemmelse med Serviceloven §§83-87.

Den 14. februar 2025 blev der udsendt pabud til Hus 3 fra Styrelsen for Patientsikkerhed pa baggrund af det
sundhedsfaglige tilsyn den 10. december 2024. Tilsynet vurderede, at de tidligere tiltag ikke havde haft den
forngdne effekt, og der fortsat var manglende systematiske arbejdsgange, kompetenceudvikling og ledelses-
ansvar. Pabuddet blev offentliggjort med den vurdering, at forholdene udgjorde en konkret risiko for, at der
ikke blev ydet hjeelp, pleje og omsorg af den forngdne kvalitet jf. Serviceloven §§83-87.

Siden pabuddene i hhv. januar og februar 2025 og denne analyses start har der veeret yderligere tilsyn
samt opfelgninger pa det sundhedsfaglige tilsyn den 10. december 2024 og det reaktive aldretilsyn den
28. november 2024 i hhv. Hus 3 og Hus 9:

»  Generationernes Hus 3: Besgg fra eeldretilsynet konstaterer mindre problemer af betydning for den
fornadne kvalitet. Pabuddet fra det sundhedsfaglige tilsyn er ophaevet pr. 3. juni 2025. Et besgg fra
arbejdstilsynet har givet patale, men ikke pabud.

»  Generationernes Hus 9: Et kommunalt tilsyn bekraefter forbedringer, men italesaetter ogsa fortsatte
udfordringer. Genbesgg fra det reaktive eeldretilsyn har ikke givet anledning til ophaevet pabud. Nyt
genbesgg afleegges 17. juni 2025.
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4. Virkeliggerelse af visionen for
Generationernes Hus

Analysens fgrste tema omhandler visionen for Generationernes Hus. Visionen, og seerligt virkeliggarelsen af
visionen, spiller en central rolle i de fund, der er gjort i analysen pa tveers af alle gennemfarte interviews. Det
betyder, at visionen og efterlevelsen af visionen spiller ind i alle tematikker, som analyseres i de efterfgl-
gende afsnit. Derfor giver det mening at indlede analysens analytiske del med farst en redeggrende beskri-
velse af den politiske beslutningsproces, der blev gjort i forbindelse med projektets etablering. Derneest en
praesentation af analysens fund omkring oplevelser af betydningen af visionen og efterlevelse af visionen for
den aktuelle situation.

4.1 Ideén tager form

Idéen om Generationernes Hus blev fgdt i 2012 i lyset af en demografisk udvikling i Aarhus Kommune preae-
get af et stigende antal aeldre. Fremskrivninger i Boligplan 2013-2023 viste, at der allerede i 2024 ville
mangle mellem 263 og 496 plejeboliger — athaengigt af udviklingen i efterspargslen. Samtidig var der behov
for flere daginstitutionspladser i den nye bydel pa Aarhus @.

Sundhed og Omsorgs Boligplan — Etape 1 og 2 (herefter benaevnt boligplan 2012) blev behandlet pa mader i
Aarhus Byrad den 29. august og 12. september 2012. Her blev det besluttet, at:

"Der igangseettes i Igbet af 2012 en foranalyse af 200 pleje- og
eeldreboliger samt et sundheds- og aktivitetscenter pd havnen.”

Der blev afsat radighedsbelgb og givet en anlaegsbevilling pa 10 mio. kr. til formalet.

AEldreradet i Aarhus Kommune anbefalede i deres haringssvar af 7. august 2012 til boligplan 2012, at der
blev etableret et "Generationernes Hus” — et sted, hvor bgrn, unge, ldre og gamle kunne mgdes i hverda-
gen. Aldreradet beskrev visionen som et hus, hvor mennesket saettes i centrum og hvor individuelle behov
og gnsker tilgodeses.

Under byradsdebatten den 29. august 2012 i forbindelse med behandlingen af sagerne 21 og 22 vedrgrende
Sundheds og Omsorgs boligplan 2012 udtalte davaerende sundheds- og omsorgsradmand fglgende:

” Og sé er der selvfglgelig ogsa projektet med boliger nede pa havnen, hvor jeg
synes, det er vaerd at holde fast i Aldreradets konstruktive kommentarer i forhold til
0gsé det her med generationsmgdet (...) en kommentar, der er veerd at tage med,
der er ogsa allerede planer i forhold til, at der skal vaere en daginstitution sammen
med det her boligprojekt nede pa havnen.”

Politisk var der opbakning til projektet. Dette underbygges af beslutningsforslag fra Socialdemokratiet og So-
cialistisk Folkeparti om forlaenget abningstid i daginstitution i Generationernes Hus pa Aarhus @, der blev
godkendt af byradet den 25. september 2013. Heri foreslas det blandt andet, at Sundhed og Omsorg og
Barn og Unge skal:

”(...) afsege muligheden for at tilknytte en ny type medarbejder, der via
paedagogisk uddannelse og plejefaglighed kan lgse opgaver ikke kun i hvert
aldersrum men endnu vigtigere i samspillet mellem generationer. Medarbejdergruppen
"pleje-paedagogassistenter” har en PAU (paedagogisk assistentuddannelse) med speciali-
sering i basalpleje og omsorg, og de kan lgfte opgaver i savel daginstitutionens som
pleje- og eeldreboligernes dagligdag.”
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4.1.1 Tvaermagistratsligt samarbejde

| budgetforliget for 2015 besluttede forligspartierne (S, V, R, DF, SF, K og EL), at Generationernes Hus skulle
opfares som et flles projekt mellem tre magistratsafdelinger: Sundhed og Omsorg, Bgrn og Unge samt So-
ciale Forhold og Beskeeftigelse:

“Forligspartierne laegger stor veegt pa, at Generationernes Hus opfares og drives som
feelles projekt mellem Bgrn og Unge, Sundhed og Omsorg og Sociale Forhold og Be-
skaeftigelse og er enige om at sgge projektet realiseret med en daginstitution og 244 boli-
ger, hvoraf de 220 er plejeboliger til eeldre i Sundhed og Omsorg, og 24 er boliger til bor-
gere med handicap i regi af Sociale Forhold og Beskeeftigelse.”

Der var en klar ambition om, at huset skulle danne en unik ramme for samliv mellem generationer og med-
borgerskab. Samtidig havde forligspartierne “en ambition om, at projektet vedrarende Generationernes Hus
kan fungere som et pilotprojekt, hvor social- og eeldreomradet i faellesskab afprgver og udvikler nye innova-
tive tilgange til samarbejdet omkring voksenhandicapomrade”. Brabrand Boligforening blev desuden involve-
ret, da projektet i 2015 blev udvidet med familie- og ungdomsboliger.

Organisatorisk blev Generationernes Hus forankret i Sundhed og Omsorg — men var fra starten taenkt og
planlagt som et tvaermagistratsligt projekt med feelles ejerskab og ansvar.

4.2 Et ambitigst opger med det velkendte

Visionen bag Generationernes Hus var — og er — ambitigs:

"At skabe en levende ramme om det veerdifulde feellesskab pa tveers af generationer.
Centralt star gnsket om at opbygge naturlige feellesskaber, hvor gensidig forstaelse og
samarbejde pa tvaers af fagligheder er grundstenen.”

Ifelge Samarbejdsaftalen for Generationernes Hus mellem Sundhed og Omsorg, Bern og Unge, Sociale For-
hold og Beskaeftigelse samt Brabrand Boligforening (herefter samarbejdsaftalen) indebaerer det mal om at:

»  Tilbyde feellesskab og samvaer med respekt for friheden til at veelge selv

> Favne tryghed i hverdagslivet i huset og abne op og byde gaester, naboer og livet omkring os vel-
kommen inden for

»  Styrke den gensidige forstaelse gennem mangfoldighed af mennesker, relationer og feellesaktivite-
ter med anerkendelse af den enkeltes identitet og behov

> Bygge pa alle kommunens erfaringer men samtidig ga til kanten og arbejde med innovative idéer
om fleksibilitet, feelles organisering, ledelse og udvikling

»  Skabe attraktive fysiske rammer og udvikle en faelles kultur, der skal fylde rammerne ud

Malet var at genteenke den klassiske organisering af velfeerdsinstitutioner. Det skulle ske gennem samska-
belse og modet til at ggre tingene anderledes.

Det er vigtigt at understrege, at denne analyse ikke forholder sig naermere til indholdet i selve visionen, men
alene til det efterfglgende arbejde med at virkeligggre visionen i Generationernes Hus. Det vil i analysen
fremga tydeligt, at omfanget og kompleksiteten af denne opgave er blevet undervurderet fra start og har vae-
ret en gennemgaende kernearsag til udfordringerne pa plejehjemmene.

Det er samtidig vigtigt at notere, at visionen vedrgrer hele det samlede Generationernes Hus. De mgnstre og
forhold, der er identificeret, i forbindelse med denne analyse, vedrgrer primeert plejehjemmene. Nar det
handler om visionen, er det dog umuligt ikke at se udover de forhold, der ger sig geeldende for plejehjem-
mene, og de centrale fund savel som anbefalinger vil for dette afsnit forventeligt straekke sig til det samlede
Generationernes Hus.
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4.3 Et seerligt hus

Pa tveers af interviews og dokumentation star én ting klart: Generationernes Hus blev fra start taenkt som no-
get seerligt. Huset skulle veere et eksperimenterende, moderne og anderledes projekt, og det var en del af
visionen, at Generationernes Hus ogsa skulle have mandat til at gare tingene anderledes.

Som et ambitigst mantra fremgar det i samarbejdsaftalen, at:

“l Generationernes Hus tar vi udfordre det velkendte og drive huset pa en ny
made bade i forhold til det organisatoriske, tvaerfaglige og sociale.”

Mange oplever, at visionen om at veere anderledes har legitimeret, at tingene pa plejehjemmene er blevet
gjort pa en anden made end pa kommunens gvrige, ordinaere plejehjem.

"Her skal vi arbejde anderledes — vi er noget seerligt.”

"Man har nyteenkt mange ting, men ikke hvordan arbejdsgange kan passe
ind i den nyteenkning.”

Det viser sig for eksempel konkret ved, at terapeuterne fra start fik ansaettelse i handicaptilbuddet, selvom de
havde opgaver ind i plejehjemmet, at medarbejderne ogsa skulle daekke hjemmepleje ude pa Aarhus J, og
at de ansatte fik opgaver, som gik udover den vanlige opgaveportefalje i plejehjemskontekst (dette er be-
skrevet neermere i afsnit 7 om medarbejderforhold).

Af en erfaringsopsamling udfert af Epinion: Erfaringsopsamling — Generationernes Hus, februar 2025 kan
det samtidig laeses, at ledere og medarbejdere i Generationernes Hus grundlaeggende er motiverede af am-
bitionen og visionen med Generationernes Hus. Det bekreeftes af interviews i forbindelse med denne ana-
lyse. Dog viser datamaterialet fra denne analyse og fra erfaringsopsamlingen ogsa, at potentialerne i visio-
nen endnu ikke er fuldt indfriet, idet realiseringen af visionen har veeret udfordret af manglende struktur og
fraveer af en klar implementeringsplan:

"Man har primaert haft fokus pa egen drift og kerneopgaven i de enkelte driftsomréader,
hvorfor der har vaeret mindre overskud til at ‘lofte blikket’ og etablere et godt tvaergdende
samarbejde” (Erfaringsopsamling — Generationernes Hus)

Der tegner sig et billede af et hus, hvor drammen om at efterleve en ambitigs vision har fyldt s& meget, at det
har pavirket den fundamentale drift af plejehjemmene. Der viser sig samtidig et spaendingsfelt mellem ople-
velsen af, at huset er noget saerligt med egne ambitioner, og det faktum, at det samtidig er underlagt traditio-
nelle kommunale styringsrammer, hvilket disse to citater er med til at illustrere:

“Plejehjemmene skal fungere som almindelige plejehjem, men de er ikke
almindelige plejehjem, og der gives ikke ekstra stotte.”

“Nogle gange er vi ogséa heldige at ansaette nogen, som har erfaring fra andre
plejehjem. Nar de s& kommer ind her, sa er det som om de glemmer, hvad de skal.
Nu er vi jo i Generationernes Hus. Huset er blevet solgt med en vision.

Men det ér et ordinzert plejehjem.”

4.3.1. Virkeliggerelse af visionen i forhold til etablering af driftsorganiseringen

Det fremgar centralt i interviewene, at virkeliggerelsen af visionen pa flere fronter har spaendt ben for etable-
ringen og forankringen af strukturer — og sidenhen at den manglende struktur har spaendt ben for virkeliggg-
relsen af visionen. | de gennemfarte interviews blev det kontinuerligt fremhaevet, at der har manglet en klar
implementeringsplan for, hvordan et hus med en sa anderledes organisering, vision og forventning til tvaer-
gaende drift skulle igangseettes, udvikles og stepvist seettes i drift. Der er en oplevelse af, at huset er blevet
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sluppet for tidligt og uden en plan for monitorering. Der saettes sagar retorisk spargsmalstegn ved, om der
nogensinde har veeret reelt fodfeeste:

“Jeg teenker, det er sluppet for tidligt. Men har vi nogensinde haft fat?”

Den refleksion underbygges pa tveers af informanternes oplevelser:

"Det er gaet for hurtigt fra projektorganisering til driftsorganisering. Det var en fejl.
Der er ikke organisatorisk lyttekapacitet, fordi der var organisatorisk meethed
efter mange ars forberedelse. Der var en enorm traeghed i forvaltningen og
systemet i forhold til understgttelse.”

"SOSU-personalet vil gerne arbejde sammen med paedagogerne. Motivationen for visio-
nen er der, men de ved ikke, hvordan og hvem de skal gé til. Og s& smuldrer det.”

"Allerede fra start ringede mine alarmklokker. For hvem tager hand om alt det her? Der
var ingen systemer, og ingen sa Generationernes Hus som nogle, der skulle have noget
seerligt. Sa nar det var under Sundhed og Omsorg, sa lukker dagren i Bgrn og Unge.”

Hertil bar det ogsa fremhaeves, at der i denne analyses datamateriale ikke fremgar en risikovurdering af det
samlede projekt for den seerlige tveermagistratslige vision og organisering, og ingen informanter eller bi-
dragsydere har haft kendskab til, at der har veeret udarbejdet en sadan vurdering i forbindelse med forbere-
delsen til abningen af huset. Det, der dog fremgar, er en arbejdsmiljgrelateret muligheds- og risikovurdering,
som blev udarbejdet i samarbejde med arbejdsmiljgkonsulenter den 18. juni 2020.

| denne arbejdsmiljgrelaterede muligheds- og risikovurdering fremhaeves blandt andet fglgende risici:

> Antallet af rum til dokumentation og andet personalerelateret arbejde.

> Der ma ikke mangle tid til at lande i Generationernes Hus, og der skal veere tid til at fejle og prave
nye ting af.

> Det er vigtigt med forventningsafstemning med beboere, pargrende og medarbejdere, sa vi er klare
pa, hvad det reelt er, vi kan levere.

> Det tager tid at bygge noget nyt op, og der skal veere tid og forstaelse for, at der vil komme fejltagel-
ser.

> Ang. rekruttering er der en opmaerksomhed pa, at Generationernes Hus kalder pa noget ekstra ud-
over det, vi er vant til.

Der var en opfelgning pa risiko- og mulighedsvurderingen pa made i Sundhed og Omsorgs HovedMED-ud-
valg den 17. januar 2022. Det har i datagrundlaget ikke vaeret muligt at finde yderligere opfalgning pa risiko-
og mulighedsvurderingen herefter.

Ud fra informanternes oplevelse tegnes saledes et billede af en opstart praeget af kaos og manglende forbe-
redelse — bade fysisk, organisatorisk og ledelsesmeessigt, hvilket har gjort det sveert for den lokale ledelse
og medarbejdere at etablere en struktureret daglig praksis.

"Det er et hus i komplet kaos fra dag 1, og det har aldrig stoppet.”

"Man har undervurderet kompleksiteten. Man har nok taenkt, at hele
konceptet ville lase problemerne af sig selv.”
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Der er pa tveers af informanter en oplevelse af, at der i lang tid var en tro p4, at visionen skulle veere Igsnin-
gen pa et vellykket Generationernes Hus. Men i takt med, at udfordringerne voksede sig sterre, blev det ty-
deligt, at visionen var en opgave i sig selv.

“Det at arbejde pa tvaers af generationer... det er en opgave i sig selv. Det er ikke noget,
der bare sker af sig selv, som man maske har teenkt det.”

Tanken om, at Generationernes Hus er noget seerligt, har samtidig medfert, at oplevelsen af et hus i en form
for konstant opstart, praeget af en famlen efter fodfaeste, er blevet en slags new normal. Flere peger pa, at
netop denne normalisering af udfordringerne er en central arsag til, at man ikke tidligere har grebet ind over
for de udfordringer, der har praeget husets udvikling. Det blev en accepteret preemis, at tingene over en bred
kam var sveere at fa til at fungere — og visionen kom til delvist at fungere som en forklaringsramme, der
gjorde det muligt at normalisere det, der ikke fungerede, fordi det var forventeligt, at Generationernes Hus,
der jo skulle vaere anderledes, havde lidt sveerere ved at komme godt fra start.

Desuden var Generationernes Hus en stor tvaergaende satsning, som tiltrak sig opmaerksomhed ogsa langt
uden for kommunens savel som landets graenser. Der var saledes ogsa behov for at se de mange positive
og innovative sider af huset og vise dem frem. Dette behov kan ogsa have spillet en rolle i forhold til at nor-
malisere, og i nogle tilfeelde ogsa bagatellisere, udfordringerne i Generationernes Hus.

4.4 Opsamling pa virkeliggerelse af visionen bag
Generationernes Hus

Generationernes Hus blev skabt med en ambitigs vision om at genteenke velfeerd pa tveers af generationer
og fagligheder. Visionen har pa den ene side inspireret og tiltrukket bade ledere og medarbejdere. Men virke-
liggarelsen af visionen i praksis har veeret praeget af udfordringer, og der tegner sig et billede af, at opgaven
med at ggre visionen til virkelighed har veeret undervurderet i betydelig grad.

Desuden har projektet ved abningen veeret sa lzenge undervejs, at det virker som om, der har veeret en orga-
nisatorisk meethed, da huset abnede. Ledere og medarbejdere i Generationernes Hus har haft en oplevelse
af at sta alene med de mange og forskelligartede udfordringer, der opstod allerede helt fra start, hvor huset
abnede under COVID-19, hvilket ogsa vanskeliggjorde hele opstarten og opbygningen af plejehjemmene.

Der har forud for og i forbindelse med abningen manglet en konkret implementeringsplan, samlet risikovur-
dering for Generationernes Hus og tilstraekkelig organisatorisk stette til at Iose de mange og forskelligartede
udfordringer, der viste sig helt tilbage fra abningen, og som derfor ikke blev Igst i tilstraekkeligt omfang eller
hurtigt nok. Nogle informanter har en oplevelse af, at projektet er blevet sluppet for tidligt af topledelsen.
Dette pa trods af at der Isbende har veeret mgder i driftsstyregruppen, hvor udfordringer er blevet drgftet.

Visionen om at skabe et anderledes hus har ogsa vaeret med til at normalisere og i nogle tilfaelde ogsa baga-
tellisere udfordringer, der var helt fra start, og som ikke blev Igst i tilstraekkeligt omfang. Samtidig var der tale
om et stort anlagt, innovativt projekt, der tiltrak sig opmaerksomhed langt uden for Aarhus Kommunes savel
som landets graenser. Denne kombination af omstaendigheder vurderes at vaere en vaesentlig del af forklarin-
gen pa, at udfordringerne pa plejehjemmene i Generationernes Hus ikke er blevet grebet i tide.

Tvaergaende
kernearsag
Undervurdering af
virkeligggrelse af
visionen

Kernearsag 1
Abning under

COVID-19
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5. Bygningerne og de fysiske rammer

Fra ideen blev skabt i 2012 gar der en arreekke, forend Generationernes Hus stér klar til indflytning. Det skal
udbydes, tegnes, projekteres og bygges. Det er en omfattende og grundig proces, som indledningsvist rede-
gores for i dette afsnit. Som beskrevet i bilag 2 — afsnit 2.2 er beslutninger truffet for undersggelsesperioden
fra husets abning ikke undersogt neermere. Herefter preesenteres en analyse af, hvilken betydning bygnin-
gerne og de fysiske rammer har for den aktuelle situation i Generationernes Hus.

5.1 Totalentreprise, lokalplan og anlagsbevilling

Generationernes Hus blev udbudt som totalentreprisekonkurrence efter konkurrencepraeget dialog. Denne
udbudsform veelges grundet projektets saeregne og komplekse karakter. | Udbuds- og konkurrencebetingel-
serne for Generationernes Hus af den 29. august 2016, er det pa side 29 anfart:

“Udbud i konkurrencepraeget dialog sker pa baggrund af, at projektet udfordrer den tradi-
tionelle made at bygge barneinstitutioner, familie-, ungdoms-, pleje og eldre- og handi-
capboliger i Danmark, hvorfor der ikke findes en "geengs” standard for projektet.

Ligeledes er det usaedvanligt og komplekst, at flere bygherrer (Aarhus Kommune v/ tre
forskellige magistrater og Brabrand Boligforening) @nsker en struktur, hvor de enkelte
bygherrers andele fletter sig ind i hinanden, bade for sé vidt angér de tekniske forhold og
de finansielle og juridiske forhold.”

Totalentreprisekontrakten blev tildelt ud fra det gkonomisk mest fordelagtige tilbud baseret pa en samlet vur-
dering med nedenstaende vaegtning af underkriterier:

Tabel 1: Underkriterier og veegtning i udbud af totalentreprise

Underkriterium Vagtning
A. Kvaliteten af det tilbudte Igsningsforslag 60 pct.
B. Pris 30 pct.
C. Organisering og samarbejdsproces 10 pct.

Kilde: Udbuds- og konkurrencebetingelser for Generationernes Hus, side 47

Det fremgar desuden, at det arkitektoniske hovedgreb, aestetik samt fokus pa, at de fysiske rammer under-
stotter kerneydelserne og organiseringen af aktiviteterne i Generationernes Hus udgjorde iboende 40 pct. af
underkriterium A, jf. tabel 1. Det udgjorde dermed 24 pct. af den samlede vurdering af totalentreprisen. En
faglig dialog-/ og sparringsgruppe med blandt andet repreesentanter fra magistratsafdelingernes bygningsaf-
delinger deltog i m@derne i bedgmmelsesudvalget. Nar det konkret fremhaeves her, skyldes det, at flere in-
formanter peger pa, hvordan de fysiske rammer netop, modsat ambitionen, opleves som begraensende for
lasning af kerneopgaven i sin helhed pa plejehjemmene i Generationernes Hus. Dette uddybes i de fglgende
afsnit.

Den 6. december 2016 offentliggjorde Aarhus Kommune og Brabrand Boligforening, at teamet bestaende af
JFP A/S (totalentreprengr), RUM og ERIK Arkitekter (arkitekter), Sweco Danmark A/S (ingenigr), Kragh &
Berglund (landskabsarkitekter) samt Rie Ollendorff Architects (wayfinding og tilgaengelighed) vandt totalen-
treprisekonkurrencen og stod for projektets gennemfgrelse.
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Lokalplanen blev godkendt af byradet den 27. september 2017, og den 1. november 2017 godkendte byra-
det anleegsbevillingen til Generationernes Hus.

Den 5. januar 2018 tog Aarhus Kommune og Brabrand Boligforening farste spadestik til byggeriet af Genera-
tionernes Hus.

5.2 Et nytaenkt og moderne hus

Ved abning i 2020 fremstar huset flot og moderne, og bygningen lykkes med at give meningsfulde rammer til
understgttelse af realisering af visionen. Samtidig, som beskrevet i afsnit 4, er der i flere henseender et mod-
saetningsforhold mellem efterlevelsen af visionen og det at lykkes med en solid drift af plejehjemmene. Dette
har blandt andet radder i indretningen og de fysiske rammer, hvilket uddybes i det fglgende.

5.2.1 Store udfordringer med indretning og fysiske rammer

Indflytningen under COVID-19 besveerliggjorde en raekke forhold som tidligere naevnt i afsnit 4 om visionen
bag Generationernes Hus. Samtidig viser det sig ifglge flere informanter, at huset ved indflytning af de farste
beboere ikke er feerdigbygget og klar til indflytning, sa det, i kombination med de gvrige fremhaevede startud-
fordringer, kommer til at udggre en begraensning for den grundlzeggende etablering af plejehjemsdriften.

"Allerede i den farste nattevagt var der en eller anden, der trak ud i noget, og sa lgb der
vand ned af vaeggen”

I mere end halvdelen af alle gennemfarte interviews naevnes det eksplicit, hvordan den eksisterende indret-
ning og de fysiske rammer er en udfordring for den daglige drift og for vanlig plejehjemspraksis.

Dette pa trods af, at anvendelighed i Igsning af kerneydelsen, som fremhaevet i forrige afsnit, fyldte en meget
vaesentlig andel i vurderingen af totalentreprisen. Det fremgar for eksempel specifikt af udbuds- og konkur-
rencebetingelsernes side 225, at huset skal veere demensvenligt: ”Store glaspartier, der blaender, marke
kroge, marke felter i gulvet, som borgere med demens opfatter som huller, skal derfor undgas”

Alligevel har huset mange spejlingsfacader:

"Arkitekturen er ikke plejehjemsvenlig. Beboere med demens/kognitiv sveekkelse kan
ikke trives i dette "stormagasin”. Mange trapper, meget glas — nar der er markt, ser man
sit eget spejlbillede. Det bliver utrygt og ender i udadreagerende adfserd. Mange ud-
gange g@r det utrygt for personalet. Der er risiko for, at beboerne gar.” [hvilket flere un-
derstreger som veerende seerligt problematisk netop i Generationernes Hus, fordi der er
vand meget taet pa huset, stort set hele vejen rundt, hvilket udgar en fare for seerligt be-
boere med demens].

| demensvenligt byggeri er det vigtigt at undga sterre glaspartier og spejlingsfacader, fordi beboere med de-
mens har sveerere ved at orientere sig, og de kan have sveert ved at skelne mellem virkelige personer og
spejlinger — eksempelvis af dem selv — hvilket bade kan forvirre og skreemme. Generationernes Hus har des-
uden abne etager, og lyd bevaeger sig rundt i hele huset, hvilket ogsa kan virke overstimulerende og forstyr-
rende for beboere pa plejehjem, saerligt beboere med demens.

Flere informanter peger pa, at huset og de fysiske rammer ber tilpasses, sa de bedre understgtter pleje-
hjemsdriften i Generationernes Hus og samtidig sikrer virkeliggarelsen af visionen for Generationernes Hus.

En anden pointe, som er fremhaevet flere steder i analysen, er, at husets indretning og vision laegger op til et
hus, der — som det kan citeres fra et interview — "til enhver tid skal kendes som borgernzert’. Ambitionen har
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veeret, at alt plejefagligt arbejde skal ggres teet pa beboeren, og indretningen af plejehjemmene har under-
stgttet denne vision.

Imidlertid er oplevelsen, at det i praksis er blevet sadan, at dokumentation, faglige draftelser og medicin-
handtering handteres i dagligstuerne med beboernes tilstedevaerelse. Det udger en risiko for borgersikkerhe-
den og pligten til at f& dokumenteret og journaliseret rettidigt, ligesom det har fjernet medarbejdernes mulig-
hed for faglig og personfglsom sparring og refleksion i et lukket rum.

"Der laves dosisdispensering i dagligstuen, og det giver altsd bare mange medicinfejl.”

Vi laver to plejehjem, der skal arbejde sammen, men der er ingen kontor. Sa ledelsen er
alt for langt veek fra der, hvor beboerne er. Sadan er det jo ikke pa andre plejehjem.”

"Det, man vil med huset, stemmer ikke overens med hverdagen pa et plejehjem.”

"Det er et prestigeprojekt, men det er ikke egnet til plejehjemsbeboere.
Det er bygget til eeldreboliger.”

Borgernaerhedsprincippet og de fysiske rammer har saledes udfordret den forstyrrelsesfri dokumentation,
som mindsker fejl og styrker borgersikkerheden, og det har fiernet muligheden for at medarbejderne kan
treekke sig til faglig refleksion.

5.2.2 Basale mangler ved indretningen af plejehjemmene

Der har vist sig at vaere basale mangler i den fysiske indretning af plejehjemmet. Dels er der, som nzevnt
ovenfor, ingen funktionelle personalerum i naerheden af kerneopgaven. Kort efter indflytning af de farste be-
boere frigares et lokale til personalerum, men det bliver undervejs ramt af skimmelsvamp. Pa dette tidspunkt
har der veeret gjort et grundigt arbejde med at etablere en kultur for afvikling af triage-meader til tidlig opspo-
ring af @endringer i beboernes habituelle tilstande. Til dette kraeves et separat personalerum eller mgdelo-
kale. Ved nedlaegning af lokalet med skimmelsvamp saettes triage-maderne tilsyneladende helt eller delvist
pa pause, og denne pausering har varet helt frem til efteraret 2024, hvor triage-mgderne langsomt opstartes
igen.

Herudover har der kontinuerligt veeret udfordringer med mobildaekningen som konsekvens af betonveeg-
gene, hvilket pavirker beboernes ngdkald og har haft betydning for samarbejdet mellem kolleger savel som
med pargrende. Ilkke mindst har det udgjort alvorlige risici for borgersikkerheden samt for arbejdsmiljg og
sikkerheden for medarbejderne.

Manglende linned-/vaskerum og svaere muligheder for en praktisk og effektiv Iasning pa vask af linned har,
ud over store hygiejniske risikofaktorer, medfert, at der bruges uforholdsmaessigt lang tid pa at beveege sig
rundt. Som en informant neevner det, er der langt mellem tingene:

"Der er enormt langt mellem tingene. Langt mellem etager. Langt fra
plejehjem til sygeplejedepot — til lederkontor — til teamkontor — til frokostrum.”

“Der er ikke noget skyllerum — hvor skal vasketgjet gares af?”

En anden grundlaeggende mangel i de fysiske rammer, som vurderes at have en ikke uvaesentlig betydning
for rekrutteringen af nyt kvalificeret personale, er manglen pa parkeringspladser i husets naerhed. Der er for
nuveerende syv pladser til gratis radighed i parkeringskeelderen under Generationernes Hus. Idet Generatio-
nernes Hus ligger centralt i Aarhus C, men samtidig afsides fra eksempelvis letbanens ruter, er det gennem
flere ar blevet fremhaevet som en stor del af udfordringerne i forhold til rekruttering. Dette belyses yderligere i
afsnit 7 om medarbejderforhold.

Endelig har der Igbende veeret mange basale mangler, som har fyldt uhensigtsmaessigt meget, og som har
haft afggrende betydning for, at det har vaeret sveert at udvikle og fastholde en god kultur, rutiner og arbejds-
gange for medarbejdere og ledere.
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"Det er lige vigtigt, at telefonerne virker, som at der er en vision for plejehjemmet. Men
hvem har ansvaret for, at telefonerne virker, og at emheetterne har et ordentligt sug?”

“Jeg ser et hus, der simpelthen er helt hablgst. Telefoner virker ikke. Alarmer virker ikke. Kok-
kenernes beskaffenhed. Indeklima. Ingen depoter. Problematikker, der har vaeret der i fire ar,
og de er ikke blevet lgst. Man bliver simpelthen rystet over alle de ting, der ikke fungerer.”

Af flere benaevnes disse driftsmeessige udfordringer som “sma ting”, men det kan konstateres, at disse fortla-
bende sma ting, der skal handteres, ér en del af den daglige drift og en del af ledelsens opgaveportefalje.
Omfanget af disse "sma ting” har veeret for stor i kombination med de gvrige tematikker belyst i analysen.

Produktionen af mad il plejehjemmenes beboere udger en anden afggrende uhensigtsmaessighed pa pleje-
hjemmene. Pr. 1. juni 2024 ophgrte samarbejdet med Jens Madhus, og madproduktionen blev hjemtaget til
feelleskgkkenerne i de to plejehjem. Beslutningen blev truffet for at skabe ro og bedre kvalitet, men har i ste-
det fart til arbejdsmiljgproblemer, fordi kekkenerne ikke er indrettet til egentlig madproduktion.

“Det med, at kekkenerne ikke er egnet til madproduktion, er der ikke nogen af os, der har
seerlig opmaerksomhed pa [da beslutningen treeffes]. Der er konsulenter i forhold til ar-
bejdsmiljg og ernzering, som gar opmeerksom pa det, men det er indtrykket, at det er i

smatingsafdelingen. Men det bliver pandoras eeske...”

Hjemtagningen af madproduktionen har desuden haft den uforudsete konsekvens, at huslejen blev reduce-
ret, fordi beboerne ikke laengere har haft samme adgang til kgkkenerne, som ellers har udgjort en del af feel-
lesarealerne.

Der tegnes et billede af, at beslutningen om hjemtagelse af madproduktionen er blevet gjort pa et ufuldstaen-
digt grundlag og har haft leengerevarende konsekvenser for arbejdsmiljget og ikke givet den ro, som det var
tilteenkt. En anden ting har veeret, at kgkkenerne ikke i farste omgang blev bygget til at kunne rumme mad-
produktion til plejehjemmenes beboere.

5.3 Opsamling pa bygningerne og de fysiske rammer

Siden abningen i november 2020 har udfordringerne med de fysiske rammer veeret et gennemgaende og
vedvarende tema i Generationernes Hus. Det skyldes bade de arkitektoniske valg, der blev truffet i etablerin-
gen, og en raekke driftsmeessige forhold, som Igbende har kreevet ledelsens opmaerksomhed.

Byggeriet brad med den traditionelle tilgang til kommunale plejehjem og blev opfert uden en fast, gaengs
standard. Det arkitektoniske ambitionsniveau og gnsket om at skabe noget nyt og visionaert har flere steder
fart til Iasninger, som ikke har matchet behovene i den daglige plejepraksis. Det gaelder eksempelvis mang-
len pa rum til faglig refleksion og den fysiske afstand mellem ledelse og medarbejdere, som har gjort det
vanskeligt at sikre tilgeengelig ledelse og understgttelse af en stabil drift.

Derudover har en raekke praktiske driftsforstyrrelser — herunder gentagne problemer med daekning til telefon
og kald — Igbende taget tid og overskud fra de lokale ledere og medarbejdere. Det har trukket fokus veek fra
opgaven med at etablere en god, steerk kultur og understgttende strukturer omkring kerneopgaven — og i sid-
ste instans udgjort en risiko for savel medarbejdernes som beboernes sikkerhed.

Udfordringerne med de fysiske rammer har ogsa haft konsekvenser for rekrutte-
ring og fastholdelse (se ogsa afsnit 7). Det har vaeret vanskeligt at tiltraekke og
fastholde medarbejdere, og det har i sidste ende gjort det svaerere at opbygge
og vedligeholde en feelles faglig kultur. Det underbygger den tidligere pointe om, Kerneérsag 2
at visionen for huset i praksis har fastholdt Generationernes Hus i en slags Udfordrende
etableringsfase, hvor dysfunktionelle forhold er blevet accepteret som et vilkar. fysiske rammer

Samlet set viser erfaringerne siden abningen, at de fysiske rammer har udgjort
et reelt benspaend for den gnskede udvikling i forhold til at sikre en tryg og ef-
fektiv plejehjemsdrift.

Arsagsanalyse og leeringsopsamling vedrgrende de to plejehjem i Generationernes Hus 24



Sundhed og Omsorg juni 2025

Bemarkning fra genopretningsplanen til afsnit 5

Der er dialog med Aarhus Ejendomme i forhold til at samarbejde om at forbedre de fysiske rammer i
Generationernes Hus, og samarbejdet herom afs@ges naermere. Alternativt med en ekstern radgiver
og leverandgr.

Der laves sma kontor- og mgderum i syv dagligstuer, og der bliver desuden frikabt to beboerlejlighe-
der pa tveers, som vil blive indrettet som serviceareal, kontor og mgderum.

Der etableres handvaske i beboernes lejligheder, og endelig arbejdes der pa at saette et skur op til
snavset linned, sa det ikke lzengere skal opbevares i plejehjemsafsnittene.

Der arbejdes ogsa pa at genetablere samarbejdet med @ens Madhus med henblik pa en god og
langtidsholdbar Igsning. Der arbejdes pa en lgsning, hvor ernzeringsassistenter kan producere det
varme maltid i produktionskekkenet i dens Madhus.

Der etableres demenssikring omkring branddgre mv.

Efter mange ar med problemer med mobildeekningen pa Aarhus @ er der endelig fundet en Igsning
pa god og stabil deekning.
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6. Ledelse og organisering

I nedenstaende rettes fokus mod ledelse og organisering, som i datamaterialet dels fremstar som en af de
centrale arsager til den situation, der farte til behovet for en genopretningsplan, og som dels kan belyse,
hvorfor viden om problemerne og deres reelle omfang ikke — i tilstraekkelig grad — er blevet videreformidlet i
organisationen eller handteret rettidigt.

Kapitlet indledes med en redeggrelse for den historiske udvikling i ledelsesstrukturen i Generationernes Hus
for at give et overblik og kontekstualisere den efterfalgende analyse.

6.1 Ledelsesstrukturen og andringer i den

| februar 2016 godkendte direktgrgruppen i Aarhus Kommune en ledelsesmodel for Generationernes Hus,
hvor lederen af Generationernes Hus refererede direkte til direktaren for Sundhed og Omsorg. Under sig
havde lederen af Generationernes Hus fire faglige ledere og klyngekoordinatorer— se figur 2 nedenfor.

Denne beslutning blev aendret i april 2019, da Direktargruppen godkendte en ny ledelsesmodel. Med denne
eendring kom den daglige leder af Generationernes Hus i stedet til at referere til omradechefen i Midt under
Sundhed og Omsorg. Z£ndringen beskrives i Notat om Organisering af Generationernes Hus fra den 19. fe-
bruar 2019:

“For at sikre en smidig organisering forslas det, at den daglige leder i stedet refererer til
Omréadechef Midt i MSO, som i hgjere grad har fokus pa drift og lokalsamfundet, hvilket
vil veere meavirkende til at fa bragt lokalsamfundet i spil i huset.”

Omradechefen i Midt refererede, i relation til ledelsen af Generationernes Hus, direkte til direktgren for Sund-
hed og Omsorg, og ikke til sundheds- og omsorgschefen (tidl. forvaltningschef, der blandt andet havde an-
svar for plejehjemmene). Saledes sprang man i ledelsesstrukturen ’et led over’ i ledelseshierarkiet. Om lede-
ren for Generationernes Hus’ opgaver og ansvar var det i samme notat samtidig anfert, at:

"Den daglige leder har det overordnede ansvar for skonomi- og budgetoverholdelse for
Generationernes Hus. Det er lederens ansvar at udnytte ressourcerne og sikre, at gkono-
mien er i balance. Det er ligeledes lederen, som skal sgrge for samarbejde med ejerfor-
eningen og afdelingsbestyrelser efter den almene boliglov. Derudover har lederen ansva-
ret for brugerinddragelse og involvering af civilsamfundet.”

| samarbejdsaftalen fra marts 2022 blev det desuden anfart, at lederen af Generationernes Hus ikke har fag-
ligt ansvar for de kommunale velfaerdstilbud i huset:

"Det er lederen af Generationernes Hus, som har ledelsesretten over alle medarbejdere,
opgaver og aktivitet i huset. Det er fagchefen (centerchef, dagtilbudschef, distriktschef) i
de enkelte magistratsafdelinger, der har det faglige ansvar, jvf. geeldende lovgivning.”

Derfor valgte man en ledelsesstruktur, hvor lederen af Generationernes Hus blev personaleleder for forstan-
derne pa plejehjemmene, mens en omradechef (senere plejehjemschef efter omorganisering i 2021) fik det
faglige ansvar. Det blev besluttet, fordi husets ambitioner og kompleksitet kreevede bade en overordnet leder
med ansvar for helheden og realisering af visionen samt en faglig ledelse, der kunne sikre kvaliteten i pleje-
hjemmenes ydelser.

Denne ledelsesstruktur er geeldende fra november 2020, men undergar to justeringer i henholdsvis 2021 og
2022 som vist neden for:
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Figur 2: ndringer i ledelsesstruktur mellem 2020 og 2022

2020 Andring i 2021 Andring i 2022
Direktgren Direkteren Direkteren
#Eldre- og omsorgschef /Eldre- og omsorgschef
5 . Plejehjemschef — .
Omradechef Midt Midt@st Plejehjemschef Midt@st
Leder Leder Leder
Generationernes Hus Generationernes Hus Generationernes Hus
Forstandere og Forstandere og Forstandere og
viceforstandere viceforstandere viceforstandere

Note: En fuldoptrukken linje indikerer, at lederen har bade faglig ledelse og personaleledelse af den underordnede, mens en stiplet
linje indikerer, at lederen har faglig ledelse af den underordnede.

Den fgrste justering af ledelsesstrukturen i 2021 skete som led i en generel organisationsaendring i Sundhed
og Omsorg, der blev vedtaget af byradet den 12. december 2020. ZA£ndringen medfarte blandt andet, at den
tidligere sundhedsforvaltning blev opdelt i tre forvaltninger.

Som felge heraf fik lederen af Generationernes Hus direkte reference til forvaltningschefen for ZAldre og Om-
sorg. Dette fremgar af referatet fra driftsstyregruppemeadet den 23. februar 2021:

“Organisationsaendringen betyder, at GH [Generationernes Hus] placeres under forvalt-

ningen for plejehjem. Lederen af Generationernes Hus er lidt bekymret for denne place-

ring, da naermeste sparringspartnere vil veere forstandere. GH [Generationernes Hus] er
et komplekst hus, som indeholder mange faciliteter og unikke muligheder.”

| denne periode var det fortsat omradechefen i Midt (og efter eendringen i 2021, plejehjemschefen i Midtdst),
der havde det faglige ansvar for de to plejehjem, dog uden at have det personaleledelsesmeessige ansvar
for forstanderne.

Den anden eendring af ledelsesstrukturen i 2022 er illustreret yderst til hagjre i figur 2 herover. Den tradte i
kraft den 1. november 2022. Her overgik Generationernes Hus som helhed til at veere organisatorisk foran-
kret i distrikt Midtdst under Aldre og Omsorg. Det betad, at lederen af Generationernes Hus fra dette tids-
punkt refererede til plejehjemschefen i Midt@st og ikke laengere direkte til forvaltningschefen for ZAldre og
Omsorg.
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6.2 Ledelsesskift pa plejehjemmene

Siden abning af Generationernes Hus har der desuden veeret en reekke ledelsesskift — pa flere niveauer. Fi-
gur 3 herunder viser en tidslinje over lokale ledere tilknyttet huset fra opstarten og frem til primo 2025, hvor
genopretningsplanen traeder i kraft.

Figur 3: Ledere tilknyttet Generationernes Hus fra Gbning til primo 2025

2020 2021 2022 2023 2024 2025
\ J | )
I
Leder af Generationernes Hus Leder af Generationernes Hus
Fra etablering til jan22 Fra feb22 og fortsat
\ J\ )\ )
| |
Sundhedsfaglig leder Konst. forstander Forstander GH3
Fra etablering til maj22 Fra juni22 til okt22 Fra okt22 og fortsat
| ) | J
! |
Leder af hjemmeplejen Forstander GH9
Efteraret 2021 Fra feb22 til dec24
\ J
|

Viceforstander GH3
Fra aug23 og fortsat

\ ]\ )
|

Viceforstander GH9 Vijceforstander GH9
Franov23til feb24  Fra juni24 og dec. 2024

\_Y_)

Forstander med sarligt ansvar
GH9

Fra dec24 og fortsat

Konst. forstander GH9

Fra jan25 til maj25

Ved abningen af Generationernes Hus fulgte en erfaren forstander fra Plejehjemmet Mgllestien med, som
var ansat til og med marts 2022. | februar og igen i oktober 2022 ansatte man to nye forstandere — de
samme to, der er tilknyttet i perioden op til tiisynsbes@g og pabud jf. figur 3 herover. Undervejs har der veeret
ansat to viceforstandere i Hus 9 — hvoraf en kun har veeret ansat kortvarigt og opsagde sin stilling inden for
prgveperioden.

Arsagerne til udskiftninger har veeret nyt job, fratraedelser og sygemeldinger.

Samtidig har der pa topledelsesniveau ogsa veeret en reekke udskiftninger pa flere niveauer, og det er der
redegjort for i haendelsesforlgbet i afsnit 3. Det gar sig seerligt gaeldende i tiden fra oktober 2022 til oktober
2023, hvor der er udskiftning pa direkterniveau og forvaltningschefsniveau, og sammenlagt er der 9 maneder
med konstitueringer pa disse poster. Af datamaterialet ses det samtidig, at der omkring 2022 er et tidsligt
sammenfald af italesatte bekymringer (bekymringshenvendelser, mails osv.), og samme tidslige sammenfald
kan identificeres i 2024.

Der viser sig her at veere en potentielt vigtig kobling, som vurderes at veere central for, hvorfor det ikke er lyk-
kedes at afhjeelpe den aktuelle situation. Den er forsagt afbilledet ved nedenstaende figur 4.
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Figur 4: Tidslige sammenhaenge mellem bekymringshenvendelser og ledelsesskifte

2022 Okt. 2022-nov. 2023 2024

Tidslig sammenfald Manae ledelsesskift Tidslig sammenfald 2.-3. kvartal 2024
af italesatte g ) P af italesatte Kritiske tilsyn
) alle niveauer -
bekymringer bekymringer

| 2022 og 2024 har mange mellemledere og medarbejdere oplevet, at de har forsggt at ggre opmaerksom pa
mange og forskelligartede udfordringer pa plejehjemmene. Samtidig har der vaeret udskiftninger pa centrale
poster i topledelsen, hvilket vanskeligggr kontinuiteten og overleveringen af viden og indsatsomrader.

Udskiftninger i topledelsen skyldes nyt job og fratreedelser.

6.3 En anderledes ledelsesstruktur i et hus med en
anderledes vision

Generationernes Hus drives, som fremhaevet tidligere, pa tvaers af magistratsafdelinger med en vision om
samskabelse pa tveers af velfaerdsomrader. Derfor gav det ikke sig selv, hvordan den interne ledelsesstruktur
skulle veere, eller hvordan Generationernes Hus skulle indplaceres organisatorisk, og hvordan referencefor-
holdene skulle vaere. Det ses blandt andet af figur 2: £ndringer i ledelsesstruktur mellem 2020 og 2022,
som viser, hvordan der ofte er blevet justeret i strukturen.

Generationernes Hus blev dog allerede fra start placeret i en ledelsesstruktur, der er anderledes end de tra-
ditionelle ledelsesrammer for plejehjem i Sundhed og Omsorg, fordi man gnskede en innovativ og tvaerga-
ende tilgang. De mere traditionelle ledelsessystemer er dog velafprgvede i forhold til at sikre stabil drift og
kvalitet, hvilket er helt afggrende. Iszer for nye plejehjem som i Generationernes Hus, hvor rutiner og arbejds-
gange for, hvordan velfeerdsydelser produceres, ledes og gkonomi styres, har skullet etableres fra ny.

Det er ikke ngdvendigvis problematisk at ville en anderledes organisatorisk og ledelsesmaessig struktur. Ud-
fordringen er snarere, at man har undervurderet, hvad de traditionelle og mere monofaglige ledelsesmees-
sige systemer og strukturer kan — i kombination med al den eksplicitte og tavse viden, som er indlejret i bade
ledere og medarbejdere, som har veeret i Sundhed og Omsorg gennem mange ar.

Virkeliggarelsen af en tvaergdende vision som den, der geelder for Generationernes Hus, ber derfor ses som
en overbygning, der kraever et solidt fundament af stabil drift og kvalitet i kerneydelserne at sta pa. Hvis
disse grundleeggende forudsaetninger og dette grundleeggende fundament ikke opbygges via de ledelses-
maessige strukturer og metoder, der kendes fra andre plejehjem — eksempelvis en samlet og entydig ledel-
sesstruktur samt en erfaren kerne af medarbejdere, der sikrer udvikling og fastholdelse af hensigtsmaessige
arbejdsgange, rutiner og strukturer — er det ngdvendigt med konkret og aktiv stillingtagen til, hvordan stabili-
tet og hgj kvalitet i kerneydelserne i stedet sikres.

Datamaterialet tyder pa, at kompleksiteten i denne opgave er undervurderet fra start, og at fokus har veeret
for ensidigt pa det nye og innovative og pa at distancere sig fra det traditionelle, frem for pa hvordan man
praktisk erstatter de traditionelle og n@gdvendige ledelsessystemer. Der er ikke et tilstraekkeligt stort fokus pa,
hvad der konkret skal sta i stedet for det, man plejer at gare.
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6.4 Delt ledelse af forstanderne pa plejehjemmene

Fordi plejehjemmene i Generationernes Hus indgar i en tvaergdende organisation, der skal levere forskellige
velfeerdsydelser og gere det pa en ny og mere visionaer made, er der bade behov for en leder af huset som
helhed, der kan realisere visionen, herunder samspillet mellem de enkelte tilbud i huset, og for den faglige
ledelse af plejehjemmene, der sikrer, at kvaliteten af de faglige ydelser er pa niveau med resten af kommu-
nen.

Derfor valgte man, som beskrevet, en ledelsesstruktur med delt ledelse, hvor lederen af Generationernes
Hus blev personaleleder for forstanderne, mens en omradechef (som det hed fer omorganiseringen i 2021) —
og derefter plejehjemschef — blev faglig leder for forstanderne.

| praksis viser det delte ledelsesansvar sig hurtigt at vaere en udfordring. Nar problemer opstar, bliver det af-
goerende at afklare, hvem der har ansvar for hvad. Skellet mellem personaleansvar og fagligt ansvar er let-
tere at definere pa papiret end at handtere i praksis, hvor det ofte flyder sammen.

Flere informanter beskriver ledelsesansvaret som “mudret” og uhensigtsmaessigt. De peger pa, at nar pres-
set bliver for stort, og der er behov for personaleledelse, bliver det saerligt komplekst, idet personalelederen
ikke kan forholde sig til den faglige ledelse og dermed eksempelvis til, hvordan arbejdsopgaver og arbejdstid
kan tilpasses. Den manglende handtering skabte tidligt bekymring blandt aktarer teet pa driften. Og allerede i
november 2022 papeger Arbejdstilsynet i en mundtlig afrapportering, efter et tilsynsbesag jf. haendelsesfor-
leb afsnit 3, “Vi er allermest bekymrede for jeres ledere”.

| denne analyse er fokus primeaert rettet mod de strukturelle rammer for ledelse. Det betyder, at vi undersg-
ger, hvordan ledelsesstrukturen og det delte ledelsesansvar pavirker klarhed i opgave- og ansvarsfordelin-
gen. Det er som udgangspunkt strukturen, der skaber uklarhed om ansvarsfordelingen, og det er den delte
ledelsesstruktur, som ger det vanskeligt at handtere bade forstandernes arbejdssituation og en raekke gvrige
forhold, som dels vedragrer den faglige drift af plejehjemmene (plejehjemschefens ansvar), dels den overord-
nede helhed og vision for huset (den daglige leders ansvar).

Samtidig er det vigtigt at anerkende, at struktur og ledelsesadfaerd haenger uundgaeligt sammen, og ledel-
sesadfeerd — herunder hvordan det delte ansvar konkret udgves i praksis — har stor betydning for, hvordan
strukturen opleves og fungerer i hverdagen. Strukturen saetter rammen, men det er i samspillet mellem struk-
tur og adfeerd, at kompleksiteten opstar og opleves.

Datamaterialet rummer adskillige eksempler pa, at den delte ledelsesstruktur har skabt kompleksitet fra be-
gyndelsen. Det er dog vigtigt at understrege, at der ikke ses tegn pa konflikt mellem personalelederen — le-
deren af Generationernes Hus — og den faglige leder — plejehjemschefen. Problemet handler snarere om, at
det delte ansvar og udgvelsen af det delte ansvar gor det uklart, hvem der har ledelsesansvaret i praksis,
hvilket dels betyder, at hverken personalelederen eller den faglige leder har det fulde overblik over forstan-
dernes eller plejehjemmenes situation, dels at strukturen for forstandere/viceforstandere og medarbejdere pa
plejehjemmene ikke er tilstrackkeligt tydelig.

6.5 Vaesentlige ledelsesmassige kompetencer

Datamaterialet viser tydeligt, at der allerede fra abningen af Generationernes Hus var betydelige udfordrin-
ger med at fa plejehjemsdriften i Generationernes Hus til at fungere, og af denne analyse vil det kunne lae-
ses, at det vurderes at skyldes en lang raekke selvforsteerkende forhold. Herunder de mange udskiftninger
og justeringer, som har veeret i den lokale ledelse, som det fremgar af figur 3.

De to forstandere, som har vaeret ansat pa hvert sit plejehjem i Generationernes Hus siden hhv. primo og
ultimo 2022 og frem til de tilsyn, der har fgrt til pAbud og den aktuelle situation, beskrives af flere informanter
som visioneere og nytaeenkende med stor arbejdskapacitet og motivation.

Det beskrives ogsa af mange informanter, hvordan bade forstandere og viceforstandere har veeret under et
vedvarende og hgijt arbejdspres. Der er flere forklaringer pa dette arbejdspres. For det farste var huset nyt,
og der manglede etablerede arbejdsgange, rutiner og strukturer i hverdagen for lgsning af faglige savel som
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praktiske opgaver, hvilket kreevede omfattende ledelsesinvolvering. For det andet var en del af personalet
nyt og skulle lgbende introduceres, onboardes og opleeres, for de kunne arbejde selvstaendigt og handtere
uforudsete situationer.

Flere informanter peger pa, at mange af de opgaver, som forstanderne blev inddraget i at Igse, ikke var ple-
jehjemsfaglige, men praktiske og organisatoriske — og ofte opstod som felge af manglende strukturer. Mange
informanter beskriver, at det, som forstanderne og viceforstanderne i stigende grad bruger deres tid pa, kan
karakteriseres som ’brandslukning’. Det seerlige er dog neermere, at presset ikke aftog med tiden. Tveertimod
viser datamaterialet, at belastningen forblev hgj — ogsa efter den farste tid, hvor man ellers ville forvente en
vis stabilisering.

Et andet vaesentligt aspekt er, at det er vanskeligt at implementere og fastholde effektive arbejdsgange og
strukturer i hverdagen, nar personaleomsaetningen er hgj, hvilket er naermere beskrevet i afsnit 7. Det lykkes
derfor ikke at uddelegere ansvar til (nagle)medarbejdere — og dermed frigere ledelsestid og reducere sakaldt
brandslukning — i tilstraekkeligt omfang. Det betyder, at bade store og sma, praktiske og faglige opgaver og
udfordringer lander hos forstanderteamet. Samtidig har forstanderne begreensede forudsaetninger for at lgse
mange af dem, fordi de mangler konkret viden om, hvordan plejehjemsdrift bedrives i praksis i Sundhed og
Omsorg, og hvor de skal henvende sig for at fa lgst de mange store savel som sma udfordringer af faglig sa-
vel som praktisk karakter, der viser sig at vaere mange af. Begge forstandere er rekrutteret uden for Sundhed
og Omsorg.

Det store arbejdspres er desuden medvirkende til, at forstanderne, ifglge flere informanter, i stigende grad
lukkede sig om sig selv og havde sveert ved at tage imod hjeelp.

For at kunne lgse de opgaver, der er ngdvendige for den lokale ledelse pa de to plejehjem, peger flere infor-
manter pa et behov for generelle ledelseskompetencer. Det gaelder iseer i lyset af de stigende udfordringer,
som preaeger hverdagen: de fysiske rammer og bygningernes tilstand, rekruttering og fastholdelse af perso-
nale, budgetoverholdelse, samt opbygning af arbejdsgange og rutiner. Hertil kommer den mere overordnede
opgave med at virkeligggre visionen for Generationernes Hus.

Af interviewene fremgar det, at den lokale ledelse i varierende grad vurderes at mangle kompetencer, der
kunne gare det lettere at handtere disse komplekse opgaver.

Det skal understreges, at den type ledelsesmaessige kompetencer, der fremheeves her, ikke er personlige
ledelsesmaessige kompetencer. Det forholder denne analyse sig ikke til, da dette ikke er en evaluering af en-
keltpersoner, men en leeringsopsamling med fokus pa, hvad Aarhus Kommune kan leere fremadrettet i rela-
tion til plejehjemsdrift og i relation til lignende sterre satsninger eller projekter. Det skal ogsa understreges, at
de to plejehjem er forskellige med hensyn til fordelingen af specifikke ledelsesmaessige kompetencer.

De typer af ledelseskompetencer, der dog generelt er vaesentlige for ledelsen af (seerligt et relativt nystartet)
plejehjem i Sundhed og Omsorg i Aarhus Kommune, er 1) sygeplejefaglige kompetencer (i den samlede le-
delse, inklusive ngglemedarbejdere), 2) indgaende kendskab til ledelse af plejehjemsdrift og 3) til strukturer,
systemer, ressourcer og muligheder for support i Sundhed og Omsorg.

Behovet for sygeplejefaglige kompetencer i den samlede ledelse af plejehjem opstar, fordi plejehjemsbebo-
ere i stigende grad er (multi)syge og kognitivt svaekkede (oftest af demens). Til denne malgruppe leveres der
mange og ofte ogsa komplekse sundhedslovsydelser (jf. §138 om kommunal sygepleje), fordi beboerne pa
plejehjem er blandt de sygeste og mest sveekkede i en kommune. Desuden skal der samarbejdes teet med
de tilknyttede plejehjemsleeger. Og endelig fremhaeves det, at (forberedelse af) tilsyn ogsa kraever tilstede-
veerelsen af sygeplejefaglige kompetencer.

Det er veesentligt at understrege, at denne analyse hverken kan eller skal pege pa hvilke uddannelser eller
hvilke typer erfaring, der er en forudsaetning for at lykkes med plejehjemsdrift. Ligesom det bemeerkes, at
bade sygeplejersker og social- og sundhedsassistenter har sygeplejefaglige kompetencer. Og til sidst, at det
er veesentligt at se ledelse som et hold, inklusive viceforstander og eventuelle, erfarne ngglemedarbejdere,
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der varetager forskellige funktioner. Pointen er saledes ikke, at det er vaesentligt, at forstanderne har syge-
plejefaglige kompetencer. Men at de er til stede i ledelsen af plejehjemmene samlet set.

Der peges ogsa pa et behov for konkret erfaring med plejehjemsdrift generelt og med maden plejehjemsdrift
geres pa i Sundhed og Omsorg mere specifikt. Pa et relativt nystartet plejehjem er der mange arbejdsgange,
rutiner og strukturer, der er behov for at opbygge fra bunden. Klare strukturer og arbejdsgange ger det desu-
den lettere at uddelegere mere ansvar for Igsningen af konkrete delopgaver til ngglemedarbejdere. Dette
kan medvirke til at skabe en positiv cirkel, som vil kunne friggre ledelsestid til eksempelvis udvikling og reali-
sering af visionen. Derfor er konkret erfaring med plejehjemsdrift en stor fordel.

Endelig er det ogsa vaesentligt, at lederne har et tilstraekkeligt kendskab til plejehjemsdrift i Sundhed og Om-
sorg, hvilke ressourcer plejehjemmene kan traekke pa — eksempelvis kvalitetsudviklere, akutsygeplejersker,
APN-sygeplejersker, hjerneteam og demensteam — og hvordan de konkret ggr det. Herunder ogsa brugen af
faglige og administrative systemer, der kan understgtte deres arbejde. En leder med lang erfaring fra Sund-
hed og Omsorg, som i forlgbet har veeret tilknyttet et af plejehjemmene, har falgende eksempler pa hvilke
typer af ’insiderviden’ en hypotetisk udefrakommende forstander, der ikke har eksempelvis en erfaren vice-
forstander, kan mangle:

> Skal beboere betale for maden?

> Hvordan udfyldes servicepakker?

> Hvordan og hvornar afvikles MUS-samtaler?

> Hvad er forlabsmodellen?

> Hvordan bruges adgangen til de medarbejderadministrative systemer og personalemapper?

> Hvordan tilgas indberetninger om arbejdsmiljget?

Pa de to nye plejehjem, hvor der fortsat — flere ar efter abningen — mangler stabilitet i medarbejdergruppen
og velfungerende arbejdsgange, er organisatorisk erfaring og insiderviden altsa en manglende ledelses-
maessig kompetence, som disse to eksempler illustrerer:

"Det handler om noget sa simpelt som at vide, hvilket kontok@rselsnummer der skal bru-
ges til en taxakarsel, hvis en medarbejder skal afsted efter noget medicin”

"Nogle gange bruger lederne utroligt meget tid pa de helt sma ting, der bgvler. De ting,
der burde fungere. Det gar de, fordi hvem skal ellers gare det?”

Fremadrettet er det vaesentlige at sikre, at de naevnte kompetencer i tilstreekkeligt omfang, er til stede i ledel-
sen af en plejehjemsdrift. Der tegner sig et billede af, at man samlet set har undervurderet behovet for traditi-
onelle ledelseskompetencer inden for plejehjemsdrift og erfaring med Sundhed og Omsorg som organisation
— kombineret med sygeplejefaglige kompetencer i ledelsesteamet og blandt naglemedarbejdere. Dette med-
virker til at sveekke plejehjemsledelsens forudsaetninger for at lykkes med plejehjemsdriften i et visionaert og
tveergaende hus som Generationernes Hus. Set i et fremadrettet leeringsperspektiv er det derfor vaesentligt
at vaere opmaerksom pa denne selvforsteerkende dynamik — og hvordan man kan forebygge, at den udvikler
sig sa kritisk, som det skete i Generationernes Hus.
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6.6 Organisatorisk sarbarhed relateret til koblingen
mellem arenaer

Enhver hierarkisk organisation bestar af flere niveauer, og i en politisk ledet organisation er der desuden to
adskilte sfeerer: den politiske og den administrative (forvaltningen). De forskellige niveauer og sfeerer — her
samlet betegnet som arenaer — kan vaere mere eller mindre koblet: taet koblede, Igst koblede eller helt de-
koblede. Seerligt i store og komplekse organisationer vil der nemt opsta grader af lgs kobling eller decideret
dekobling mellem arenaerne. Det betyder, at aktgrerne pa forskellige niveauer — og i den politiske og admini-
strative sfeere — ikke ngdvendigvis har samme billede af virkeligheden.

Som tidligere beskrevet viser datamaterialet, at flere informanter har vaeret opmeerksomme pa udfordrin-
gerne i huset, og at situationen ikke blev veesentligt bedre som tiden gik, selvom huset ikke laengere var ny-
opstartet. Samtidig har der veeret en opmaerksomhed pa arbejdspresset blandt forstandere og viceforstan-
dere. Flere informanter udtrykker en oplevelse af, i varierende grad, at have 'rabt op’ eller 'rabt om hjaelp’.
Sundhedsfaglige og administrative konsulenter, der i perioder har stattet huset, forteeller, at de typisk har delt
deres bekymringer med deres egne ledere, hvilket oftest er ledere placeret i stabsfunktioner uden direkte
ansvar for plejehjemmene. Flere — bade ledere og medarbejdere i understgttende funktioner — har oplevet
uklarhed om, hvem de skulle ga til, mens andre oplever, at de faktisk har forsagt — for nogle gennem flere ar
— at skabe opmaerksomhed omkring savel bekymring for forstanderne, for medarbejderne, den faglige kvali-
tet og den manglende fremdrift i relation til lasningen af de udfordringer, de sa.

Der tegner sig saledes et billede af, at mange omkring Generationernes Hus — det vaere sig ledere, medar-
bejdere, beboere og pargrende, men ogsa medarbejdere med understgttende konsulentfunktioner — har set
udfordringerne og har forsggt at videreformidle dem. Fglgende citat illustrerer, hvad en stor del af informan-
terne teet pa plejehjemmene i Generationernes Hus oplevede:

"Hvis du ikke ved, hvorfor vi er landet her i den suppedas,
sé har du ikke haft grerne abne.”

Dette peger i retning af to typer organisatoriske udfordringer: For det fgrste ggr den delte ledelsespraksis, at
lederen af Generationernes Hus, der har personaleansvar for forstanderne, i praksis ikke har tilstrackkeligt
ledelsesrum eller mandat til at reagere pa bekymringerne. Det skyldes, at lederen af Generationernes Hus,
som bekendt, ikke har det faglige ansvar for plejehjemmene og dermed ikke har faglig indsigt i plejehjems-
drift og hvilke tiltag, der reelt kunne afhjeelpe forstandernes situation. Lgsningen i praksis blev at lade de fa-
ste 1:1-mader mellem lederen af Generationernes Hus og forstanderne veere frivillige for at friggre tid i for-
standernes kalender til at lase andre ledelsesopgaver. Det lykkedes, men havde den negative bivirkning, at
det ggede den organisatoriske dekobling.

Et andet aspekt af dekobling handler om varighed og gentagelse: Mange af problemerne har vaeret gentaget
sa mange gange, nogle gange ligefrem af de samme personer i de samme fora eller til de samme personer,
at der, ifglge flere informanter, dannede sig en accept af, at der bare var problemer pa de to plejehjem i Ge-
nerationernes Hus. Det beskrives, at man holdt op med at blive overrasket over at hgre om ting, der fungerer
mindre godt pa plejehjemmene i Generationernes Hus. Desuden betad troen pa visionen, virkeliggerelsen af
et anderledes og ambitigst projekt og den efterfalgende famlen efter, hvordan det skulle ske i praksis, at det
efterhanden blev til en accepteret praemis, at der bare var udfordringer pa de to plejehjem. | den forstand
blev udfordringerne pa de to plejehjem en slags new normal, som det ogsa har veeret fremheevet tidligere i
afsnit 4.

Maden hvorpa ledelsesstrukturen og kulturen fungerede pa davaerende tidspunkt, gjorde organisationen sar-
bar i forhold til at opdage og reagere pa problemerne. Niveauerne over plejehjemschefen bestar af hen-
holdsvis forvaltningschefen for Aldre og Omsorg, der tiltradte i november 2023 og direktgren for Sundhed
og Omsorg, der tiltradte i april 2023. Hverken direktgren eller forvaltningschefen blev ved tiltreedelse oriente-
ret om, at der var saerlige udfordringer med plejehjemmene i Generationernes Hus. Det indikerer, at informa-
tionskaeden mellem ledelseslagene ikke fungerer optimalt. Det er dog ikke undersggt i detaljerne.
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Ifelge referater fra driftsstyregruppen har udfordringerne péa plejehjemmene i Generationernes Hus veeret
drgftet Isbende. Men der er i analysen ikke tilstreekkelig dokumentation for, at der har veeret konkret handling
pa det, eller at det har veeret leveret videre til direktgrniveau i laengere tid end i den indledende fase. Sat i
relation til, hvordan mange i og omkring plejehjemmene har givet udtryk for bekymringer, har der ikke veeret
handlet tidsnok pa de gennemgribende udfordringer, som der har veeret tegnet fragmenterede billeder af.

Helt overordnet kan man pege pa fire forhold relateret til organiseringen: Udfordringen er ikke, at ingen s3, at
der var store udfordringer med plejehjemmene i Generationernes Hus. Der var mange, som af forskellige
arsager havde deres gang pa plejehjemmene i Generationernes Hus, der sa, at udfordringer var store. Og et
klart flertal forsggte at ga videre med den information, ofte til deres egen naermeste leder. Det skal understre-
ges, at problemerne selvfolgelig ikke var identiske, men der har veeret udfordringer begge steder, hvilket det
senere forlgb med genopretningsplanen, der geelder for begge plejehjem, bekreefter.

For det andet: Udfordringen var snarere, at der — af forskellige arsager — manglende en organisatorisk hand-
lekapacitet. Det kan skyldes flere ting. Pa den ene side, at dét, der for en medarbejder eller mellemleder kan
virke som et "rab”, i nogle tilfaelde kan vaere blevet fortolket som vaesentligt mindre alvorligt af den leder eller
chef eller det mgdeforum, det er overbragt i. Pa den anden side er det ogsa relateret til, at mange (mel-
lem)ledere har fglt, at de kun havde et lille og partielt indblik i udfordringerne og derfor taenkte, at de ikke ville
blande sig uopfordret i andres ledelsesrum. Dette skyldes ogsd, at medarbejdere og ledere i stabs- og stat-
tefunktioner befinder sig i en struktur, der er mere eller mindre parallel med den ledelsesstruktur, der er om-
kring plejehjemmene og deres forstandere og plejehjemscheferne. Det betyder, at deres rolle og mandat i
forhold til de ting, de observerer og oplever i relation til plejehjemmene, bliver uklar: Hvad kan de? Hvad skal
de? Hvem skal de ga til med deres viden og hvornar?

For det tredje at problemerne efterhanden har vaeret gentaget s& mange gange, at der kan veere opstaet en
vis immunitet over for dem — enten gaende pa, at der intet nyt var i, at der var udfordringer pa plejehjem-
mene i Generationernes Hus, eller at der var blevet dannet en forklaringsmodel gaende pa, at det jo var for-
venteligt, at der var udfordringer pa plejehjemmene i Generationernes Hus, fordi de var nystartede. Det blev
de selvfelgelig ikke ved med at veere, hvilket flere informanter ogséa papeger. Men ifglge flere fortseetter
denne forklaringsmodel med at veere i spil flere ar efter dbningen.

Og endelig, for det fjerde, at der er for Igs en kobling mellem de forskellige ledelsesmaessige arenaer. | for-
bindelse med denne analyse er de konkrete koblinger mellem arenaerne ikke undersagt detaljeret. Men de
eksempler pa koblingerne mellem arenaerne, der er indbygget i ledelsesstrukturen, tyder klart pa, at der er
en tradition for, at hver (mellem)leder eller chef har sit eget lukkede ledelsesrum. Dermed menes, at det ek-
sempelvis alene er plejehjemscheferne, der har mgder med forstanderne. Niveauer under (viceforstanderne)
og niveauet over (forvaltningschefen for Zldre og Omsorg) deltager i begreenset omfang. Det er klart, at
hver leder har sit ledelsesrum og sine ledelsesopgaver. Men for at sikre en robust ledelseskaede er det afge-
rende, at der ikke kun er én ledelsesperson, som har reel indsigt i et ledelsesomrade. Hvis ledelseskaeden
skal veere robust, er det vigtigt, at alle (mellem)ledere har et tilstraekkeligt niveau af indsigt i, hvad der reelt
foregar mere end ét niveau over og under deres eget niveau.

Det er ledelseskeedens fremmeste ansvar ikke blot at sgrge for, at der kommunikeres effektivt ned gennem
kaeden, og at der implementeres. Det er en mindst lige sa vigtig opgave at sikre kommunikationen og lydhgr-
heden den anden vej: At ledere og chefer formar at bruge ledelseskeeden pa en sddan made, at de har reel
forstehandsindsigt i, hvad der foregar — ikke kun i ét, men i tilstraekkeligt omfang ogsa to niveauer under dem
selv.

Dette betyder selvfglgelig ikke, at eksempelvis forvaltningschefen for Z£ldre og Omsorg skal have samme
indsigt i Aarhus Kommunes plejehjem, som kommunens plejehjemschefer har. Men der skal vaere en taet
kontakt og etableres en viden om de faktiske forhold, der ggr, at forvaltningschefen altid ved, hvor de starste
udfordringer er i hvert distrikt, og at dette er baseret pa andet og mere end vurderinger foretaget af pleje-
hjemscheferne. Dette giver forvaltningschefen en indsigt i de faktiske forhold, hvilket sikrer mere direkte
kendskab til de omrader, hvor udfordringerne er starst — og hvor der er behov for gget ledelsesmeaessigt fo-
kus pa et tidligere tidspunkt i forlgbet.
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Dette vil styrke ledelseskeeden og dermed gere organisationen vaesentligt mindre sarbar ved at koble de for-
skellige niveauer langt teettere pa hinanden og sikre et tilstreekkeligt overlap pa de omrader, hvor der er ud-
fordringer.

Denne udvikling er allerede i gang pa plejehjemsomradet, hvor flere ledelsesmeessige forhold relateret til
koblingen mellem arenaerne enten allerede er aendret eller er under forandring.

For det fgrste er der udarbejdet et sakaldt screeningsveerktgj til plejehjemmene, som indeholder en reekke
forskellige data og ledelsesinformation, som giver bade forvaltningschefen og plejehjemscheferne et bedre
datagrundlag for at holde gje med vaesentlige udviklingstreek og parametre pa tveers af plejehjem. Scree-
ningsveerktgjet kan dermed veere med til at kvalificere bade forstandere, plejehjemschefer og forvaltnings-
chefens egne subjektive oplevelser og vurderinger af de faktiske forhold pa de forskellige plejehjem og gere
dem til genstand for en mere aben og feelles tilgang til lasning af udfordringerne.

For det andet arbejder forvaltningschefen med mere abne ledelsesrum: Det betyder, at hun som forvaltnings-
chef kan tage direkte kontakt til en forstander — og ger det. Ligesom hun flere gange om aret nu deltager i
plejehjemschefernes mgder med forstanderne for selv at fa en bedre og mere direkte fornemmelse af for-
standerne og deres plejehjem i hvert omrade, samt af hvordan dialogen mellem plejehjemscheferne og for-
standerne fungerer i praksis.

Disse to eksempler viser, hvordan en tidligere lgst koblet organisationsstruktur — hvor forvaltningschefen
havde begraenset indsigt i niveauet under plejehjemscheferne pa grund af traditionen for lukkede ledelses-
rum — er ved at aendre sig. Der er ved at blive skabt en staerkere ledelseskaede og en mindre sarbar struktur,
og denne beveegelse paskgnnes pa baggrund af resultaterne af denne analyse.

6.7 Opsamling pa ledelse og organisering

Afsnittet har vist, hvordan der siden abningen har veeret en lang raekke ledelsesmaessige skift og eendringer
bade pa plejehjemmene i Generationernes Hus og i strukturen over og omkring dem, hvilket har skabt en vis
grad af organisatorisk uklarhed.

Noget af denne organisatoriske uro skyldes omorganisering i 2021 af hele Sundhed og Omsorg. Andet hand-
ler om Igbende aendringer og justeringer i selve den ledelsesmaessige struktur pa og omkring plejehjem-
mene og Generationernes Hus, hvor referenceforhold er aendret undervejs, og hvor plejehjemmet i juni 2022
deles i de to nuvaerende separate plejehjem.

Desuden har der veeret udskiftning pa stort set alle ledelsesposter, og op til flere gange pa forstander og vi-
ceforstanderniveau undervejs, ligesom der har veeret udskiftninger pa niveauerne over dem. Disse udskift-
ninger skyldes dels nyt job, fratreedelser og sygemeldinger.

Kompleksiteten og omfanget af den opgave, der har handlet om virkeliggarelse af visionen, har ogsa betyd-
ning for ledelse og organisering. Mens der har veeret et stort fokus pa virkeliggarelse af visionen, har pleje-
hjemmene veeret udfordret med at fa stabiliseret driften. Det skyldes ogsa manglende ledelsesmaessige
kompetencer — herunder sygeplejefaglighed, kendskab til plejehjemsdrift generelt og kendskab til Sundhed
og Omsorg som organisation.

Samlet set farte dette til en situation, hvor ledernes arbejdsmiljg blev udfordret, ikke mindst fordi deres ar-
bejdsbyrde bliver meget stor. Ledelsesstrukturen omkring dem er preeget af, at de er underlagt delt ledelse,
saledes at lederen af Generationernes Hus er deres personaleleder, mens den faglige ledelse varetages af
plejehjemschefen i Midtdst. Det delte ledelsesansvar opleves som uklart struktureret og uklart forvaltet, hvil-
ket har gget risikoen for organisatorisk dekobling. Der har samtidig veeret en tradition for lukkede ledelses-
rum, hvor hvert niveau i ledelseskaeden til vis en grad kun havde indsigt i egen drift eller egen ledelses-
gruppe, men ikke i niveauet under — eller over. Det gjorde ledelseskaeden og dermed organisationen sarbar.

Endelig peger afsnittet pa, at mange aktgrer pa og omkring plejehjemmene har oplevet, at der er store udfor-
dringer, og der laeenge har veeret det. Men deres rolle og mandat i relation til plejehjemmene er mange steder
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uklar. Bade fordi nogle af dem ogsa er underlagt delt ledelse, men ogsa fordi de er ansat i parallelle funktio-
ner, som ikke ngdvendigvis er i ledelseskaede med ledelsen for Generationernes Hus. Mange — bade medar-
bejdere og ledere pa og omkring plejehjemmene - har en oplevelse af at have "rabt op” om udfordringerne
lzenge, men at de ikke er blevet hgrt. Samtidig viser analysen, at der med tiden blev opbygget en faelles for-
staelse af, at der bare var udfordringer pa de to plejehjem i Generationernes Hus, og at det derfor ikke over-
raskede nar nogen - igen - papegede, at der var udfordringer. Det blev som naevnt en form for new normal,
der ikke kaldte pa konkret Igsning eller akut handling. Det kan séledes udledes, at organisationen ikke i til-
streekkelig grad og tidligt nok har forstaet sagens alvor — eller i hvert ikke har handlet tilstraekkeligt i forhold til
at afbgde en eskalereret situation.

Det vurderes samtidig som en vaesentlig arsag, at det egede pres fra bekymringer og “oprab” om udfordrin-
gerne pa plejehjemmene i Generationernes Hus, har et tidsligt sammenfald med udskiftninger pa savel di-
rekter- som forvaltningschefniveau. Her vurderes der at veere stor risiko for tab af viden om lokale forhold og
indsatser.

Den generelle leering er samtidig, at den organisatoriske dekobling og uklarhed ogsa skaber risiko for, at vig-
tig viden gar tabt, hvilket ger det sveert at reagere rettidigt. Det er samtidig afg@grende vigtigt med de rette le-
delsesmaessige kompetencer i ledelsesteamet pa et plejehjem for at sikre et fundament af strukturer, ar-
bejdsgange og kultur.

Kernearsag 4
Ledelsesudskift-

Kernearsag 3
Organisatorisk
uklarhed og
dekobling

ning pa alle
niveauer

Bemarkninger fra genopretningsplanen til afsnit 6

Den nuveerende ledelsessituation med konstituerede forstandere og viceforstandere i Hus 9 Igber til
udgangen af 2025, hvorefter der forventes at veere en varig lgsning. Forstander og viceforstander i
Hus 3 er uaendret. Begge plejehjem har aret ud seerligt tilknyttet henholdsvis viceplejehjemschef og
plejehjemschef til understattelse.

Fra 1. oktober bliver hiemmeplejen en del af Pleje og Rehabilitering, og Sundhedsklinikken bliver en
del af Sundhed og Forebyggelse. Der vil stadig veere et teet samarbejde, og beboere i aldreboli-
gerne skal stadig nemt kunne flytte til plejehjemmene, hvis der bliver brug for det.
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7. Medarbejderforhold

| det fglgende afsnit beskrives en raekke strukturelle og kulturelle udfordringer i relation til medarbejderforhol-
dene. Det er indledningsvist vigtigt at naevne, at det er det klare billede, at medarbejderne, samt de indlante
medarbejdere i Generationernes Hus knokler for at levere pleje og omsorg for beboerne. Nar denne analyse
fremhaever forhold i relation til medarbejderne, handler det ikke om en konkret kritik af medarbejderne som
individer — det handler om at saette spot pa nogle uhensigtsmeessige forhold i samspillet mellem og i struktu-
rerne omkring medarbejderne, som vurderes at have betydning for den aktuelle situation.

7.1 Personaleomsatning og sygefravaer

Pa tveers af samtlige informanter, som pa hver sin vis har veeret teet pa driften i Generationernes Hus, frem-
haeves udfordringer med hgj personaleomsaetning — og dette seerligt, men ikke kun, hos sygeplejerskerne.
Konkret neevnes det i flere interviews, at der over 1-2 ar har veeret en omsaetning pa 20-22 sygeplejersker:

"Vi har veeret igennem 22 sygeplejersker pa 1-2 ar. Og har taenkt: hvis ikke engang for-
standeren ser det her, hvem fanden ser det sa?”

Oplevelsen taler et tydeligt sprog, og en hgj personaleomsaetning for saerligt sygeplejerskerne er underbyg-
get af data fra 2023 og 2024, som vist i figur 5 og tabel 2 herunder:

Figur 5: Andel fratradte medarbejdere ud af alle ansatte for et Gr — 2023 og 2024

m Dec 2023 mDec 2024

66%
28% 26%

53%
: 0 I 50%

Generationernes Hus 3 Generationernes Hus 9 Alle plejehjem

Note: Bemeerk at opdelingen i to plejehjem i 2022 er drsag til, at figuren kun viser data for 2023 og 2024.

Figuren viser, at personaleomsaetningen i Hus 3 og Hus 9 i bade 2023 og 2024 var neesten dobbelt sa hgj
som gennemshnittet for plejehjem i Aarhus Kommune pa 26-28 pct. Figuren deekker over alle faggrupper, her-
under ogsa ufagleerte.

Tabel 2: Personaleomsaetning fordelt pa faglaert personale

Personaleomsatning Dec. 2023 Dec. 2024
Ergo- og fysioterapeuter 28 pct. 20 pct.
SOSU-assistent 30 pct. 40 pct.
SOSU-hjeelper 57 pct. 17 pct.
Sygeplejersker 55 pct. 114 pct.

Note: Bemeerk at opdelingen i to plejehjem i 2022 er d@rsag til, at tabel 2 kun viser data for 2023 og 2024
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Af tabel 2 fremgar personaleomsaetningen for fagleerte medarbejdere pa tvaers af Hus 3 og Hus 9. Nar per-
sonaleomseetningen i 2024 overstiger 100 pct., betyder det, at der har veeret fratradt flere sygeplejersker i
perioden, end der var ansat ved periodens start. Dette underbygger den gennemgaende pointe i analysens
interviews om, at der har veeret en uforholdsmaessig stor udskiftning saerligt blandt sygeplejerskerne. En op-

levelse som ogsa deles af beboere og parerende, Opsamling fra dialogm@de med beboere og pararende,
28. februar 2025.

Samtidig med hgj personaleomsaetning, har bade Hus 3 og Hus 9 haft udfordringer med haijt sygefraveer.
Figur 6 nedenfor viser det gennemsnitlige sygefraveer pr. fuldtidsansat hver maned. Datoerne er afgreenset

ved opdelingen af Generationernes Hus i juni 2022 og ved overgangen til et nyt personalesystem i Aarhus
Kommune i november 2024.

Figur 6: Sygefraveer pr. fuldtidsansat — maned for maned
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Grafen viser, at Hus 3 og Hus 9 pa forskellige tidspunkter har veeret udfordret af meget hajt sygefraveer, og
blandt de store udsving er efteraret 2023 og 2024. Der er dog ogsa perioder, hvor sygefraveeret ligger under

kommunens gennemsnit, og seerligt for Hus 3 har sygefravaeret siden ultimo 2023 ligget lavere end gennem-
snittet for plejehjem i Aarhus Kommune.

Den hgje personaleomseetning og det til tider hgje sygefravaer vurderes at have haft en vaesentlig betydning.
Dels for muligheden for at indarbejde gode strukturer og arbejdsgange, dels for etableringen af en god kultur
og samspil mellem medarbejdere, beboere og pargrende - og saledes altsa givet sveere betingelser for at

etablere og opretholde en hgj faglig kvalitet i plejen til beboerne. Det vurderes at vaere en medvirkende ar-
sag til den nuveerende situation i Generationernes Hus.

Af interviewene fremhaeves det blandt andet:

“Jeg har vaeret bekymret siden huset startede med at eksistere — fordi der har veaeret sa
stort et flow. Hele tiden har der skullet rekrutteres nye. Nar jeg reflekterer over forlabet,
har det vaeret problemet hele tiden, fordi man ikke har kunnet rekruttere kompetencerne.”

"Der var en periode med halvanden sygeplejerske til tre etager og to SOSU-assistenter til
42 beboere. Den faglige fordeling harmonerede slet ikke, og der var for fa bachelorer
samlet.”

Samtidig udger manglen pa medarbejdere med sundhedsfaglig autorisation ogsa en helt praktisk udfordring i
forhold til planlaegningen.

"Der var ikke assistenter i aftenvagten og i nattevagten, og det var et problem, fordi den
her beboer skulle have morfin, og det méa ufagleerte ikke give... Sygeplejersker var der
slet ikke.”
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Den konkrete situation blev lgst ved at bruge udekarende sygeplejersker i aftenvagt og natsygepleje fra
sundhedsenheden. En Igsning, som kraevede meget planlasgningsarbejde for at ga op.

Fastholdelsesudfordringerne vurderes, pa baggrund af datamaterialet, at have baggrund i dels at medarbej-
derne ikke i tilstreekkelig grad har kunnet se sig ind i samarbejdet og arbejdsgangene — seerligt i forhold til
den borgernaere planlaegning. Dels at der har veeret mangel pa parkeringspladser. Manglende systematik i
afvikling af fratraedelsessamtaler ggr det dog vanskeligt at udlede noget mgnster eller noget konkret herom.

7.2 Rekruttering og onboarding

Som fglge af den hgje personaleomsaetning, som beskrevet i det forrige afsnit, har der veeret et stort behov
for at rekruttere nye medarbejdere. Det har vaeret en gennemgaende udfordring, som bunder i flere struktu-
relle og organisatoriske forhold, og analysen peger pa en raekke konkrete arsager hertil, som udfoldes ne-
denfor.

En af de mest gennemgaende barrierer er de manglende parkeringsmuligheder. Det fremhaeves i bade inter-
views, pa Dialogmade med medarbejderne i marts 2025 og i gvrigt skriftligt materiale som en direkte arsag
til, at potentielle medarbejdere fraveelger plejehjemmene i Generationernes Hus som arbejdsplads.

“Det er svaerere hernede, seerligt i forhold til rekruttering. Ingen parkeringspladser, og det
har vi mistet rigtig mange igennem, fordi sé vil de ikke arbejde her, hvis de ikke kan par-
kere... Det har faktisk veeret et af vores stgrste issues. Det er det med parkering.”

Udfordringen forsteerkes af, at mange medarbejdere ikke har mulighed for at bo i naeromradet og derfor er
afhzengige af bil — og af flere udtrykkes parkeringsudfordringen endda som en barriere for samarbejdet med
eksterne vikarbureauer:

"Det [parkeringspladser] er et problem, fordi vi altsé har medarbejdere som bare kan
veelge og vrage... Det er bare en faktor, og det er, fordi de kan ikke bo lokalt. Det er for
dy ; ”

"Der er ikke mange plejehjem i midtbyen, hvor man ikke kan parkere, eller hvor der ikke

har vaeret en lgsning om parkeringspladser. Selv nogle medarbejdere fra eksterne vikar-

bureauer udtrykker, at de ikke gider arbejde i Generationernes Hus, fordi de skal betale
for at ga pa arbejde.”

Et andet aspekt er, at der i Generationernes Hus har vaeret en seerlig praksis omkring plejen hos beboerne,
hvor terapeuter og sygeplejersker indgar i planlaegningen af den daglige pleje. Det har vist sig at have betyd-
ning for rekrutteringsudfordringerne for isaer de faggrupper. Den grundlzeggende intention har veeret at styrke
det borgernzere, tvaerfaglige samarbejde og derved styrke kvaliteten. | praksis har den tilgang dog haft util-
sigtede konsekvenser, der fremstar som en central pointe i analysen. For seerligt sygeplejerskerne og tera-
peuterne har det veeret vanskeligt at finde faglig mening i en organisering, hvor de, i starre omfang end pa
andre plejehjem, har udfert plejeopgaver.

“Sygeplejerskerne skal ud at have pleje hos 1-2 beboere om dagen... Det gnsker nuvae-
rende sygeplejersker ikke, sa de finder et andet job.”

"Man har valgt at bruge sygeplejerskerne pa en anden made end pa andre plejehjem”

Nar sygeplejerskerne har haft flere opgaver i plejen af beboere, har der veeret en oplevelse af at mangle res-
sourcer til, pa tilstraekkelig vis, at kunne na de sygeplejefaglige opgaver. Der er en oplevelse af, at sygeple-
jerskerne ikke har haft tid til den specialiserede kernefaglighed, og det opleves af flere som utilfredsstillende
og demotiverende. Flere interviews taler et tydeligt sprog om dette, hvilket underbygges i falgende citater:
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“Sygeplejerskerne kan slet ikke se sig selv i det, fordi de lgser hjeelperopgaver, og de vil
gerne lgse sygeplejefaglige opgaver.”

“ Sygeplejerskerne var slidt op. De gad ikke, nér der ikke var struktur eller opleering. De
vil ikke sta model til det med deres autorisation i forhold til deres monofaglige opgaver.”

Samme oplevelse udtrykkes omkring terapeuterne, som har haft sveert ved at fa tid til deres kernefaglige op-
gaver samtidig med at skulle veere i plejen. Det vurderes at have skabt darlig trivsel og ogsa pavirket om-
demmet negativt:

“Generationernes Hus fik et ry ude i byen, at man som terapeut i Generationernes Hus
skulle arbejde i plejen og ikke havde tid til fys- og ergo-opgaver.”

Nar det er lykkedes at ansaette nye medarbejdere, har der ikke veeret en systematisk tilgang til onboarding.
Selvom forvaltningen i Sundhed og Omsorg har udarbejdet introduktionsmaterialer og programmer til forskel-
lige faggrupper, er der en oplevelse blandt informanterne om, at disse ikke er anvendt i praksis:

"Beskrivelser af onboarding, arbejdsgange og processer findes, men bruges ikke.”

"Der var ikke mappe med introprogram for nyansatte — manglende beskrivelse af, hvad
man gor for at onboarde nyansatte.”

Den manglende struktur i introduktionen af nye medarbejdere har medfert fejl, usikkerhed og mangelfuld op-
leering og dermed haft en forsteerkende effekt pa det mangelfulde fundament i kulturen og den faglige kvali-
tet. Det bekreeftes blandt andet af fglgende citering af en oplevet dialog om kendskab til basale arbejds-
gange i dokumentationen:

"Er du opleert i CURA?” [at sla beboeren op elektronisk, inden man gér ind til vedkom-
mende]. "Nej, det siger de, at vi ikke bruger” "Hvordan danner du overblik?” — "Vi kender
beboerne, og der er jo alligevel ingen, der opdaterer i CURA.”

Manglende dokumentationspraksis er blandt andet noget af det, som star frem i de tilsyn, der er foretaget,
eksempelvis ved et kommunalt tilsyn den 22. maj 2024 i Hus 3, og som er beskrevet i afsnit 3 om haendel-
sesforlgb.

Rekrutteringsudfordringerne og den hgje personaleomsaetning har over tid medfart manglende struktur og
arbejdsgange til at understgtte faglighed og stabil drift. Det beskrives af centrale informanter som dage prae-
get af uforudsigelighed og et arbejdsmiljg praeget af travihed:

Vi har veeret i huset i fem ar, og vi har hele tiden vaeret pa bagkant. Vi mader ind, og har
en plan, men det lykkes aldrig, fordi det altid er uforudsigeligt med alt det, der ikke er styr

pa.

"Vi samler altid opgaverne op fra i gar, og sa far vi ikke brugt de mange gode kompeten-
cer vi har. Vi deekker kun huller — hver dag, gang pa gang.”

"Der er ikke en arbejdsgang og en organisering, der fungerer. For eksempel sé er triage-
ringsmgader lagt fuldsteendig i graven, sa der er ikke nogen mader, hvor beboerne kan
droftes”

Endelig har de vedvarende rekrutteringsudfordringer og hgj personaleomsaetning medfart en hgj andel ufag-
lzerte medarbejdere i Hus 3 samt et hgijt forbrug af eksterne vikarer. Det belaster gkonomien, hvilket beskri-
ves naermere i afsnit 9, og underminerer kontinuitet og faglighed. Tabel 3 neden for viser udviklingen i forbru-
get til eksterne vikarer opgjort i kroner for perioden fra 2020 til og med 2024, mens figur 7 viser andelen af
ufaglaert SOSU-personale opgjort som arsveaerk i forhold til alle plejehjem i Aarhus Kommune, hvor seerligt
Hus 3 har en hgj andel ufagleerte.
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Tabel 3: Udgifter til vikarforbrug

Vikarforbrug (mio. kr.) 2020 2021 2022 2023 2024
Plejeboliger 0.0 0.1

GH Hus 3 0.2 2.3 0.5 2.8
GH Hus 9 0.8 0.6 1.2
Aldreboliger 0.2 0.6
Total 0.0 0.3 3.1 1.3 4.6

Note: 12024 blev der konteret vikarudgifter i Generationernes Hus 3 pa cirka 1,5 mio. kr. til seerligt plejekraevende beboere. Ligeledes
i Hus 9 blev der konteret cirka 0,3 mio. kr. til seerligt plejekraevende beboere. Plejeboligerne fik kompensation for disse fra pleje-
hjemschefens strategiske pulje.

Gennemsnitligt ligger vikarforbruget pa plejehjem i Aarhus Kommune omkring 0,5 mio. kr. arligt, men Gene-
rationernes Hus har i flere ar haft et betydeligt hgjere forbrug. Kombinationen af manglende opleering, et haijt
vikarforbrug og hgj andel ufagleerte, underbygger oplevelsen af manglende faglighed i forhold til beboernes
kompleksitet:

"Nogle af de sager, der har veeret, og hvor der har veeret involveret vikarer og ufagleerte
medarbejdere... jamen de har jo pa ingen made naet at blive introduceret eller har faet den
ballast, der skulle til for at handtere de opgaver, de stod over for med komplekse beboere.”

Figur 7: Andel ufagleerte ud af alt SOSU-personale
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Note: En rapport fra FOA fra 25. juli 2024 opg@r andel ufagleerte pd landsplan til 24,1 pct. Kilde: Stigning i antallet af ufagleerte i
aldreplejen, 25. juli 2024

7.3 Opsamling pa personaleforhold

De aktuelle medarbejderforhold i Generationernes Hus — preeget af hgj personaleomsaetning, hgijt sygefra-
veer, rekrutteringsudfordringer og manglende systematik i onboarding — udger en veesentlig forklaring pa den
samlede situation i huset og de pabud, som er givet. | bade Hus 3 og Hus 9 er der konstateret mangler, som
knytter sig direkte til personaleforholdene: | Hus 3 handler det seerligt om fraveer af systematiske arbejds-
gange og kompetenceudvikling, mens der i Hus 9 er pabud omhandlende utilstraekkeligt personale, lav konti-
nuitet, sproglige barrierer, manglende dokumentation og uhensigtsmaessig adfaerd over for beboere.

Analysen viser samtidig, at medarbejdernes vanskelige vilkar ikke alene er arsagen til problemerne — de skal
forstds som en udlgsende faktor, som haenger taset sammen med en raekke strukturelle og organisatoriske
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forhold i huset. Arsagen til, at personaleforholdene har udviklet sig som de har, er kompleks, og her mé sam-
spillet med analysens gvrige tematikker medtages.

Konkret i dette afsnit har det veeret belyst, hvordan en vedvarende hgj udskiftning i personalegruppen har
medfart brudte arbejdsgange og utilstreekkelig fastholdelse af viden og kultur, hvilket har skabt uro og pres i
dagligdagen. Manglende systematik i onboarding af nyansatte og skaev faglig sammensaetning i medarbej-
dergruppen har yderligere forsteerket udfordringerne og gjort det vanskeligt at skabe stabilitet. Det har med-
fart et stigende brug af eksterne vikarer og dermed lav kontinuitet i plejen.

Ambitionen om, at alle faggrupper indgar i den borgernaere pleje, har medfart, at sygeplejersker og terapeu-
ter oplever, at de i for hgj grad er blevet inddraget i plejeopgaver pa bekostning af egne kernefaglige opga-
ver. Dette har fart til faglig frustration, lav trivsel og stor personaleudskiftning. Kombinationen af travihed,
manglende systematikker og organiseringen omkring helhedspleje udtrykkes sammenfattende i denne gen-
givelse af en tidligere oplevet dialog, som er fremkommet via analysen:

*Jeg kan se opgaverne, jeg kan se beboerne. Jeg har kompetencerne til at ordne det.
Jeg kan bare ikke komme derhen.”

Den generelle lzering er, at der, nar der viser sig tegn pa haj omsaetning, hgjt sygefraveer og vakante stillin-
ger over en leengere periode, skal reageres, idet det skaber en negativ selvforsteerkende effekt omkring
etablering af en veldrevet drift.

Bemaeerkning fra genopretningsplanen til afsnit 7

Der arbejdes pa at leje flere parkeringspladser, som medarbejdere — der har brug for det — kan benytte.
Malet er hurtigt at skaffe flere pladser — bade til eksisterende og nye medarbejdere.
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8. Beboere og pargrende

I november 2020, midt under COVID-19-pandemien, flyttede de farste beboere fra Plejehjemmet Mgllestien
ind i Generationernes Hus. Dette afsnit analyserer 4bningen og den gradvise indflytning samt beboersam-
mensaetning, klagehandtering og samarbejdet med pargrende — alt sammen belyst gennem informanternes
oplevelser. Disse oplevelser seettes i relation til faktuelle data om forholdene.

8.1 Indflytning under ekstraordinare vilkar

Den indledende flytning af beboere fra Plejehjemmet Mgllestien til Generationernes Hus fandt sted midt un-
der COVID-19-pandemien og blev fra starten preeget af betydelige udfordringer og en oplevelse af mang-
lende stotte og planleegning. Situationen blev akut allerede dagen for indflytning, da det forste smittetilfeelde
blandt personalet blev konstateret:

“Dagen for [indflytning] bliver vi ramt af det farste corona-tilfeelde hos en kollega. [...] Der
var ikke rigtig noget hjaelp at hente der. Sa det var ligesom den farste store udfordring,
samtidig med at vi havde de her udfordringer med restriktioner i forhold til corona.”

Der beskrives en kaotisk og ustruktureret proces, hvor personalet oplevede, at de stod alene med ansvaret
for at gennemfare indflytningen under vanskelige betingelser. Samtidig udtrykker informanterne en frustra-
tion over, at begrundelsen for den hastige flytning — behovet for at ombygge Plejehjemmet Mgllestien — se-
nere viste sig ikke at holde, da bygningen i skrivende stund (2025) endnu ikke er blevet taget i brug igen som
plejehjem:

“Det blev oplevet som meget, meget vigtigt, at vi skulle flytte ud, fordi Mallestien hurtigst
muligt skulle ombygges. Nu er det 2025, og det er stadig ikke sket.”

Den oplevelse deles af flere informanter:

“Vi provede at hejse flaget, om det var forsvarligt med et flyt under corona? Men sadan
var det. Den daveerende ledelse provede ogsa at keempe imod — men indflytningen blev
presset igennem oppefra.”

Der er en udbredt forteelling blandt informanterne, der var teet pa Generationernes Hus fra starten, om at hu-
set aldrig kom godt fra start, fordi restriktionerne under COVID-19 gjorde det vanskeligt at opbygge feelles
arbejdsgange, kultur og struktur i huset.

Ud over de almindelige indflytninger har Generationernes Hus ogsa modtaget beboere fra to sterre genhus-
ninger. | maj 2022 blev beboere fra Plejehjemmet Lotus midlertidigt indkvarteret i Generationernes Hus og i
januar 2023 blev 29 beboere fra botilbuddet Skovlund genhuset grundet en stgrre ombygning.

Samtidig har der veeret udfordringer med udlejning af husets aldreboliger, hvilket har medfart store tom-
gangsudgifter. Enkelte boliger er i perioden blevet anvendt til genhusning af ukrainske flygtninge.

De mange genhusninger fremheaeves imidlertid ikke som et problem af informanterne.
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8.2 Abning af nye afsnit

Figur 8 viser de manedlige indflytninger og samlede antal beboere pa plejehjemmene i perioden fra januar
2021 til januar 2025.

Figur 8: Indflytninger og samlet antal beboere over tid

Indflytninger == Samlet antal beboere

120 98 20
100
76 15
80 63
55
60 D 10
40 20 s
20

3332653237773380321443421554210513028543223289522

| januar 2024 og september 2024 abnede de sidste etager med plejeboliger i henholdsvis Hus 9 og Hus 3.
Figur 8 viser, at der Iazbende har veeret indflytninger, men med betydelige stigninger i antallet af indflytninger,
nar der er abnet nye etager med plejeboliger.

Flere informanter peger pa, at der ved abningen af de nye afsnit var et udtrykt lokalt anske om, at indflytnin-
gen skulle ske gradvist og i et tempo, der matchede rekruttering og opleering. Dette blev dog ikke gennem-
fart i praksis. Da den sidste etage med plejeboliger abnede i Hus 9 i januar og februar 2024, flyttede 13 nye
beboere ind — langt hurtigere end planlagt:

“Der laegges en plan for langsom indflytning, men det bliver fyldt meget hurtigere. Vi
glemmer at fokusere pa, om vi har dygtige medarbejdere nok. Vi &bner bare og flytter
rundt pa medarbejderne - efter forstanderens gnske.”

En lignende situation opstod i forbindelse med abningen af den sidste etage i Hus 3 i september og oktober
2024, hvor 15 beboere fra garantilisten flyttede ind i labet af halvanden maned. Flere informanter beskriver,
hvordan dette blev oplevet som en stor mundfuld for personalet set i lyset af de mange andre udfordringer i
huset.

Analysen har ikke afdaekket, hvorfor indflytningen gik sa hurtigt. Men forlgbet med abningen af de sidste ple-
jehjemsafsnit viser, at der kan veere en udfordring med at balancere behovet for flere plejeboliger og samti-
dig sikre en ordentlig opstart og tilstraekkelig bemanding med rette kompetencer. Ifglge informanterne skete
abningerne hurtigere end planlagt og uden tilstreekkelig fokus pa medarbejdernes kompetencer og faglig for-
beredelse.

8.3 Beboersammensatning

Pa tveers af interviews med bade medarbejdere og ledere peges der pa, at beboersammensaetningen i Ge-
nerationernes Hus er seerligt udfordrende for personalet. Det geelder iseer i forhold til udadreagerende og
meget plejekraevende beboere.

| Hus 9 beskriver flere informanter en markant anderledes beboerprofil sammenlignet med andre plejehjem.
Her er gennemsnitsalderen lavere, og der er flere beboere med psykiatriske diagnoser:
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"Gennemsnitsalderen er lavere, og der er flere psykiatriske diagnoser. | visitationen har

der pé et tidspunkt vaeret nogen, som har faet det indtryk, at Hus 9 er det sted, man kan

sende beboere med alkoholproblemer eller psykiatriske diagnoser — uden at det officielt
har veeret udmeldt sadan.”

“Beboerne er generelt mere komplekse. Der er meget medicin, mange hospitalskontak-
ter. | Generationernes Hus ser vi flere med PTSD og andre problemstillinger, som man
sjeeldent mader pa et almindeligt plejehjem.”

Denne oplevelse understattes af data fra Sundhed og Omsorgs fagsystem Cura, som viser, at gennemsnits-
alderen i Hus 9 er vaesentligt lavere end gennemsnittet for andre plejehjem i Aarhus Kommune, jf. figur 9 ne-
denfor. Kun det specialiserede tilbud Plejehjemmet Carl Blochs Gade har en lavere gennemsnitsalder. Ud-
viklingen tager fart fra omkring oktober 2022 — kort tid efter den organisatoriske opdeling af Hus 3 og Hus 9 i
sommeren 2022.

| interviewene fremstar det som en bevidst lokal ledelsesmaessig beslutning at tage imod mere komplekse
beboere i Hus 9. Flere informanter beskriver, at Hus 9 i praksis fungerer som et specialplejehjem — uden at
det formelt er defineret sadan.

Figur 9: Aldersgennemsnit for plejehjemsbeboere
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Ogsa i Hus 3 opleves en gget kompleksitet i beboersammensaetningen. Her oplever nogle informanter, at
der er tale om fejlvisitationer relateret til beboere med fremskreden demenssygdom og udadreagerende ad-
feerd.

”I [dato] fejlvisiteres en beboer til Hus 3 — med voldsom demens og udadreagerende ad-
feerd... Vi anbefalede et mindre plejehjem. Juridisk blev det vurderet anderledes... Lige
nu har vi tre udadreagerende beboere.”

Informanterne peger pa to overordnede grunde til, at udviklingen i beboersammensaetningen opleves som
problematisk. For det fgrste understgtter arkitekturen ikke malgruppen. Som beskrevet i afsnit 4 er Generati-
onernes Hus arkitektonisk udfordrende for beboere med demenssygdom. Huset har mange trapper, store
glaspartier og spejlinger, abne etager og mange udgange — forhold, der kan skabe utryghed og fremkalde
udadreagerende adfaerd. For det andet har der vaeret mangel pa personale med relevante kompetencer.
Medarbejdere oplever, at de ikke er klaedt fagligt pa til at handtere den hgje grad af kompleksitet. Dette blev
blandt andet italesat under et Dialogmade med medarbejderne i marts 2025, hvor personalet udtrykte be-
kymring over manglende specialiserede kompetencer.

Manglen pa fagleert personale — kombineret med hgj personaleudskiftning og komplekse beboerprofiler — er
en central forklaring pa de udfordringer, Generationernes Hus aktuelt star i.
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8.4 Klager og bekymringshenvendelser

Som pa alle kommunens plejehjem forekommer der ogsa i Generationernes Hus klager og bekymringshen-
vendelser — ofte fra pargrende — i varierende omfang og varighed. Der er en helt klar praksis for handterin-
gen af klager, om end der er forskelle alt efter, om klagen sendes til forvaltningen eller til forstandere eller
medarbejdere pa plejehjemmet.

Handteringen af klager og bekymringshenvendelser rummer en raekke strukturelle og praksisnaere udfordrin-
ger, som blandt andet kommer til udtryk i uklarhed omkring sondringen mellem egentlige klager og gvrige
henvendelser. Pa plejehjemsniveau — herunder ogsa i Generationernes Hus — opleves det som uklart, hvor-
nar en mail fra en pargrende er en klage, og hvornar det blot er en henvendelse, som skal handteres i daglig
praksis. Denne uklarhed skaber usikkerhed omkring, hvordan og hvornar en sag skal dokumenteres og
eventuelt eskaleres i systemet.

"Hvornar er det en klage, og hvornar er det bare en mail, der skal handteres? Den sondring er
ikke afklaret.”

Denne usikkerhed heenger teet sammen med den made, hvorpa klager og henvendelser handteres lokalt pa
plejehjemsniveau. | Generationernes Hus — som i mange andre plejehjem — bliver henvendelserne ofte rettet
direkte til forstanderen eller viceforstanderen. Her fors@ges sagerne typisk last gennem dialog med parg-
rende, og mange forlgb handteres uden systematisk dokumentation. Det betyder, at klager og bekymrings-
henvendelser ikke ngdvendigvis journaliseres, ligesom der ikke systematisk bliver orienteret videre op i le-
delseskaeden, nar der har veeret en sag. | stedet sker handteringen pa et tillidsbaseret grundlag, hvor der
forventes gensidig orientering mellem ledelsesniveauerne — men uden formelle krav herom.

"Chefer orienteres ikke systematisk om negative henvendelser. Vi gnsker et samarbejde,
hvor de [lederne] giver lyd, hvis der er noget, der ulmer.”

Denne praksis haenger sammen med en opmaerksomhed pa ikke at skabe nye administrative kontrolsyste-
mer, som kan tage tid og ressourcer fra ledelsesopgaverne. Flere interviews peger pa vigtigheden af at sikre
dokumentation og systematik, men uden at indfgre rutiner, der bliver for tunge og fjerner fokus fra den dag-
lige ledelse og naerveer i opgavelgsningen. Det naevnes som en velkendt mekanisme, at der — seerligt fra
centrale niveauer — kan opsta et gnske om at reagere pa enkeltsager med nye kontrolsystemer eller opfalg-
ningskrav. Der er dog en bevidsthed om, at denne tilgang ikke ngdvendigvis farer til bedre Igsninger.

"Nér der sker sédan noget som i Generationernes Hus, sa laver vi et kontrolsystem. Det
gor politikere, det gar overste lag i administrationen — og det ggr man ogsé pa Christi-
ansborg. Det har aldrig gavnet nogen, at vi laver et ekstra kontrolsystem.”

Nar klager sendes til forvaltningen — eksempelvis til radmanden, direktgren eller plejehjemschefen — er der
etableret en fast arbejdsgang: Klagen journaliseres, og der tages kontakt til klageren inden for 24 timer. Her-
efter videresendes klagen til relevante ledelsesniveauer, typisk forstanderen og plejehjemschefen, som udar-
bejder en besvarelse og plan for handtering. | nogle tilfaelde inddrages ogsa juridisk bistand. Denne syste-
matiske tilgang sikrer bade dokumentation, opfalgning og koordinering.

Til trods for denne systematik pa centralt niveau, peger flere informanter pa en vaesentlig blind vinkel i for-
hold til leering og mgnstergenkendelse. Der arbejdes ikke systematisk med at samle eller analysere klager
pa tveers for at identificere gentagne problemstillinger, som kan kraeve en stgrre organisatorisk indsats. Der
findes eksempelvis ikke et samlet overblik over, hvor mange klager der modtages pr. plejehjem, eller hvilke
temaer de omhandler. Det vurderes at vaere en god mulighed for lzering og forbedring, som i dag ikke udnyt-
tes. Som én siger:

"Hvis vi havde kigget pa klagerne og sagt: Okay, vi har udfordringer med de her tre ting —
og hvor har vi sa dem? Er det pé alle plejehjem? Sa er det maske en bred indsats. Men
hvis det kun er pé to plejehjem, sa skal vi ggre noget dér.”

"Det der med at samle dem og have et overblik over, hvor mange klager, der egentlig er? Hvor
mange klager far Generationernes Hus? Og hvilke plejehjem? Det overblik findes ikke, tror jeg ikke.”

Arsagsanalyse og leeringsopsamling vedrgrende de to plejehjem i Generationernes Hus 46



Sundhed og Omsorg juni 2025

Dog anerkendes det, at der ogsa er en begraensning i potentialet for mgnstergenkendelse, fordi det kun er et
mindre udsnit af henvendelserne — "toppen af isbjerget" — der i dag journaliseres systematisk. Mange hen-
vendelser handteres uformelt og bliver ikke en del af den skriftlige sagsbehandling, som kan indga i en sam-
let mgnstergenkendelse. Det rejser spgrgsmalet, om veerdien af sget systematik og dokumentation pa pleje-
hjemsniveau reelt kan opveje de ressourcer, det vil kreeve. Det er med andre ord uafklaret, om potentialet
star mal med indsatsen, set i lyset af det nuvaerende datagrundlag.

8.5 Opsamling pa beboere og pargrende

Generationernes Hus har siden opstarten i 2020 veeret preeget af udfordringer, som samlet set har bidraget
til en kompleks og vanskelig driftsmaessig situation. Allerede ved abningen — midt under COVID-19 — opleves
situationen som ustruktureret og uden den ngdvendige stgtte fra forvaltningen. Flere informanter oplever, at
huset aldrig fik en reel opstart, og at det siden har veeret vanskeligt at etablere faelles struktur og arbejds-
gange. Tilsvarende gar sig geeldende for de senere udvidelser i 2024, hvor nye beboere flyttede ind hurti-
gere end planlagt — uden at der var sikret nok medarbejdere med rette kompetencer.

Pa tveers af interviewene peges der pa, at beboersammensaetningen i Generationernes Hus adskiller sig fra
andre plejehjem i forhold til kompleksitet. Hus 9 har modtaget mange yngre beboere med psykiatriske diag-
noser. | Hus 3 er der en oplevelse af fejlvisitationer, herunder beboere med fremskreden demens og udadre-
agerende adfaerd. Det skaber betydelige faglige udfordringer, og som uddybet i afsnit 7, er der manglende
medarbejderkompetencer til at imngdekomme disse behov, ligesom de fysiske rammer ikke matcher beboer-
nes behov — naermere uddybet i afsnit 5.

Afslutningsvis viser analysen en forskelligartet praksis for handtering af klager og bekymringshenvendelser.
Lokalt Igses mange sager ofte ukompliceret, uformelt og dialogbaseret, men ofte uden journalisering, hvilket
begraenser muligheden for at lzere og identificere mgnstre. Nar sager eskaleres til — eller blot lander pa cen-
tralt niveau — treeder mere faste procedurer i kraft — men det er naturligvis kun i et fatal af tilfeeldene der
handteres centralt. Der mangler dermed et samlet overblik og en praksis, der kan understgtte lsering pa
tvaers. Samtidig er der en forstaelig opmeerksomhed pa at undga nye kontrolsystemer, der fjerner fokus fra
ledelsesopgaven — hvilket dog ger det sveert at finde den gode balance mellem systematik og naerveerende
ledelse.

En manglende struktureret opstart, kompleks beboersammenseetning, afsnit som abnede hurtigere end plan-
lagt samt fraveer af systematisk leering pa baggrund af klager vurderes centralt for den aktuelle situation, da
det pavirker bade kvalitet, sikkerhed og ledelsesmeaessigt overblik.

Bemarkninger fra genopretningsplanen til afsnit 8

Der har veeret afviklet to dialogm@der med henholdsvis beboere og pargrende samt medarbejdere.
Senest den 22. maj og 10. juni 2025.

Formel etablering af plejehjemsrad for bade Hus 3 og Hus 9 skal sikre en taettere kobling og samar-
bejde mellem de paregrende og forstander/viceforstander. Det skal samtidig sikre et repraesentativt
organ, hvor pargrende kan blive hert og fa indflydelse, hvor det ger sig geeldende.

| forbindelse med genopretningsplanen er der indgaet aftale om malrettet visitation til plejehjemmene
i Generationernes Hus, som skal sikre, at fremtidige beboere har de bedst mulige forudsaetninger for
at trives i og gare brug af husets potentiale.

Supplerende tiltag

Sundhed og Omsorg er gaet i gang med at oprette et specialiseret tilbud i Aarhus Kommune (loka-
tion ukendt) til seerligt udadreagerende beboere — neermere uddybet i pressemeddelelse fra den 26.
maj 2025 fra Sundhed og Omsorg.
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9. @konomi og styring

De gkonomiske forhold pa plejehjemmene i Generationernes Hus formes primeert i et taet samspil mellem
medarbejderressourcer, ledelsesmeaessige prioriteringer og beboersammensaetning — forhold, der alle er be-
lyst i de foregdende afsnit. Der er en gensidig pavirkning mellem gkonomien og de nsevnte forhold — ikke
mindst nér det handler om indflytninger og belsegning. Grundleeggende handler det om, igennem ledelse, at
sikre en beeredygtig balance mellem antallet af beboere og de medarbejderressourcer, der er til radighed.

| det falgende afsnit gives et kort redegarende overblik over de gkonomiske forhold i Hus 3 og Hus 9, som,
af naturlige arsager, ikke kan afkobles fuldstaendigt fra den samlede gkonomi for Generationernes Hus, hvor-
for indholdet i afsnittet ogsa vil forholde sig dertil.

Afslutningsvist saettes den gkonomiske styring i perspektiv og kobles til analysens evrige fund om vision, le-
delse og medarbejdervilkar, som de opleves af informanterne.

9.1 Gkonomi og styring pa tveers af magistratsafdelinger

| samarbejdsaftalen mellem Sundhed og Omsorg, Bgrn og Unge, Sociale Forhold og Beskaeftigelse samt
Brabrand Boligforening er det anfart pa side 4, at Generationernes Hus tildeles budget ud fra samme princip-
per som gvrige kommunale institutioner:

“Generationernes Hus er omfattet af de geeldende bevillingsregler i Aarhus Kommune.

Driftsbudgettet tildeles pa baggrund af de rammer, som findes for driften i de tre magi-

stratsafdelinger. De budgettildelingsmodeller og budgetprincipper, der findes for hen-
holdsvis MBU, MSO og MSB, anvendes i forhold til den arlige budgetramme.”

| samarbejdsaftalen er gkonomitildelingen anfert for alle velfaerdsomrader. For plejehjemmene er det anfert,
at plejehjemmene tildeles en takst pr. bolig, som reguleres alt efter belaegningsprocenten, hvilket er samme
princip som andre plejehjem i Aarhus Kommune.

Det er lederen af Generationernes Hus, der har ansvaret for det samlede budget. Men det forhold, at drifts-
budgettet for Generationernes Hus er sammensat af gkonomiske bidrag fra tre forskellige magistratsafdelin-
ger (MBU, MSO, MSB) skaber imidlertid en raekke udfordringer for gkonomistyring af huset. Det skyldes, at
Aarhus Kommune anvender rammestyring pa sektorniveau, hvilket indebaerer, at byradet skal godkende alle
budgetomplaceringer pa tveers af magistratsafdelingerne.

For at imgdekomme disse udfordringer vedtager Aarhus Byrad den 21. maj 2021 en model for gkonomisty-
ringen af Generationernes Hus. Det ggres i forbindelse med behandling af indstillingen fra Borgmesterens
Afdeling om Diverse forhold med relation til regnskab 2020. Pa side 7-8 star det anfgrt, at:

"Generationernes Hus indeholder bade dagtilbud, seldre- og plejeboliger, boliger til personer
med handicap mv. Den samlede drift af huset — og dermed ogséa budgettet - er placeret or-
ganisatorisk i Sundhed og Omsorg. Det giver et behov for Iebende budgetomplaceringer (i
form af tilleegsbevillinger), fx fra Barn og Unge til Sundhed og Omsorg i takt med at antallet
af barn i dagtilbuddet eendres. Der er tale om budgetomplaceringer, som uden videre god-
kendelse ville kunne foretages, hvis de blev foretaget inden for en sektor, fx internt i Bgrn og
Unge. Da bevillingseendringer pa tveers af sektorer skal godkendes i Byradet, er der af hen-
syn til skonomistyringen i Generationernes Hus valgt en teknisk l@sning, hvor sadanne bud-
getomplaceringer lebende indberettes pa en tillaegsbevilling, der derefter formelt godkendes
i Byradet i forbindelse med forventet regnskab eller regnskab. @konomistyringen i Generati-
onernes Hus vil i den forstand ske pa ‘forventet efterbevilling’ fra byradet”

Formalet med at samle gkonomisansvaret hos lederen af Generationernes Hus var, at vedkommende her-
med kunne foretage skonomiske dispositioner og prioriteringer, der muliggjorde gkonomiske stordriftsfordele
og understgttede visionen om samskabelse pa tveers af velfeerdsomraderne. Citatet nedenfor indikerer imid-
lertid, at dette vanskeligt lader sig gare i praksis:
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"De eneste ressourcer lederen af Generationernes Hus disponerer over er 100.000 kr.
om aret til hele huset. Ellers skal vi prave at tage ressourcerne fra daginstitutionen eller
botilbuddet... sa det at skulle abne op og omfordele ressourcerne bliver et gedemarked,

for det vil de jo modseette sig... vil du sige til daginstitutionens bestyrelse, at vi nedseetter
normeringen for, at vi kan sende penge til eeldreomradet?”

Man kan samtidig seette spergsmalstegn ved, om det er hensigtsmaessigt, at det er lederen af Generationer-
nes Hus, der har ansvaret for gkonomistyringen pa tveers af de kommunale tilbud, nar vedkommende ikke
har det faglige ansvar for kvaliteten af tilbuddene, jf. samarbejdsaftalen.

9.2 Startbevilling og forudsatning om stordriftsfordele

Fra begyndelsen blev der afsat en saerlig startbevilling til Generationernes Hus, som skulle daekke ekstraud-
gifter de fagrste to ar — herunder lgn til husets leder. Herefter var det forudsat, at driften skulle hvile inden for
det almindelige budgetniveau for kommunale tilbud i Aarhus Kommune. Det fremgar af et referat fra et mgde
den daveerende direktion for Sundhed og Omsorg (chefteamet) den 12. juni 2020:

"Der seettes ekstra midler af de to farste ar — herunder ogsa Ign til lederen af huset. Efter de to
forste ar skal finansieringen findes inden for husets budget. Det skal ikke koste mere at drive
Generationernes Hus end andre plejehjem, daginstitutioner mv. i AAK [Aarhus Kommune].”

Visionen byggede pa en forventning om stordriftsfordele, hvor synergi mellem forskellige velfaerdsomrader
skulle frigare ressourcer til ledelse og administration. Denne forventning er dog ikke blevet indfriet. Tveerti-
mod peger referater fra centrale meder pa, at stordrift pa tvaers af sa forskellige velfaerdsomrader, som pleje-
hjem og daginstitutioner, ikke har vist sig som en realistisk model. Af et referat fra driftsstyregruppen den 5.
maj 2022 fremgar det, at:

"Da der blev udarbejdet budget og afsat midler til huset de 2 farste ar, var tanken, at der
ville veere stordriftsfordele, som muliggjorde effektivisering, som kunne finansiere lederen
og en stab. Der er dog ikke indtruffet stordriftsfordele endnu, sa der skal derfor tages stil-
ling til, hvad der skal ske fremadrettet — for er stordrift egentlig en mulighed péa sa forskel-

lige velfeerdsomrader?”

De gkonomiske rammer og budgetmeessige krav har dermed allerede fra start skabt udfordringer for den
tvaergaende styring pa tveers af magistratsafdelingerne. Lederen af Generationernes Hus er fra begyndelsen
blevet stillet over for en gkonomisk styringslogik, der i praksis har vanskeliggjort arbejdet med at realisere
husets helhedsorienterede vision — et forhold, der uddybes i det fglgende.

9.3 Budgetafvigelser

Tabel 4 viser plejehjemmenes afvigelser fra budgettet — bade i kroner og procent — siden abningen i 2020.

Tabel 4: Afvigelser fra budgettet

Afvigelse (mio. kr.)

Plejeboliger 2.3 -0.9 0.0

GH Hus 3 -7.4 -4.1 -1.2 -2.4
GH Hus 9 -3.3 -2.9 -2.9
Aldreboliger -0.1 1.2 2.8 1.3 -1.0
Total 2.2 -7.0 -4.7 -2.8 -6.3
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Afvigelse (pct. af bruttobudget) 2020 2021 2022 2023 2024
Plejeboliger 56 pct. -12pct.

GH Hus 3 -89 pct. -20pct. -7 pct. -12 pct.
GHHus 9 -50 pct.  -25pct. -16 pct.
/Aldreboliger -6% 80pct. 44pct. 15pct. -36 pct.
Total 36 pct. -41pct. -14pct. -8 pct. -15 pct.

Tabellerne viser, at plejehjemmene i Generationernes Hus samlet set har haft underskud i neesten alle ar si-
den abningen i 2020 — bade i kroner og som procentandel af bruttobudgettet. Underskuddene er saerligt mar-
kante i 2021 og 2022, hvor afvigelsen samlet nar op pa henholdsvis -7,0 og -4,7 mio. kr.

| 2020 var der ikke en reel opdeling mellem plejeboliger og aeldreboliger. | stedet blev der udmgntet et sa-
kaldt abningsbudget, som skulle understgtte den gradvise indflytning og sikre, at der kunne vaere medarbej-
dere til stede, inden alle boliger var beboede. Dette budget blev ikke fuldt udnyttet i 2020, og blev derfor
overfgrt til 2021 som opsparing.

| 2021 fortsatte driften som én samlet enhed. Her blev der brugt ca. 2 mio. kr. af abningsbudgettet, hvilket
delvist deekker over underskuddet det ar.

| Igbet af 2022 blev plejehjemmene organisatorisk adskilt i to enheder: Hus 3 og Hus 9, hvor sidstnaevnte
ogsa fik ansvaret for aeldreboligerne/hjemmepleje og sundhedsklinik. Enkelte faggrupper som sygeplejersker
og terapeuter blev placeret pa eldreboligerne. Trods denne justering ses et markant underskud pa -3,3 mio.
kr. i Hus 9.

| 2023 var det farste hele ar med en klar organisatorisk opdeling. Flere medarbejdere blev overfart til zeldre-
boligerne, men Hus 9 havde stadig et vaesentligt underskud.

Sammenfattende viser tabellen, at gkonomien har veeret presset siden abningen, og at strukturelle og orga-
nisatoriske eendringer undervejs ikke har veeret tilstraekkelige til at skabe gkonomisk balance — saerligt ikke i
Hus 9.

9.4 Opstartsudfordringer og konsekvenser for normering og
okonomi

Abningen af plejehjemmet i Generationernes Hus har vaeret praeget af betydelige udfordringer. For det farste
blev huset taget i brug under COVID-19, hvilket forsinkede indflytningen og betad, at beboerne flyttede ind
langsommere end forventet. Samtidig har visse plejeboliger vist sig sveere at udleje, blandt andet fordi de
opleves som mindre attraktive.

Desuden har det vaeret ngdvendigt at ansaette medarbejdere pa forkant for at kunne tage imod nye beboere.
En informant beskriver denne vedvarende ubalance:

"Det er bare det her med, at man hele tiden skulle vaere pé forkant med personalet. Vi
vidste godt, at til sommer flytter 15 nye beboere ind, sa vi skulle have medarbejderne til
det [...]. Sa kom der ikke 15 beboere alligevel — sa kom der kun halvdelen — og sa stod
man der med nogle medarbejderressourcer, som kostede nogle penge, men man havde
ikke beboerne, der skulle til [...]. Jeg vil naesten sige, at den udfordring er helt til og med

sidste ar [...], sa det har lige siden abningen veeret en af de helt store udfordringer.”

Denne ubalance mellem antal beboere og ansatte har strakt sig over flere ar og haft konsekvenser for bade
gkonomi og planlaegning. Normalt tilstraeber man groft antaget en normering, hvor der er cirka én fuldtids-
medarbejder pr. beboer pa et plejehjem. Det betyder, at udviklingen i antallet af beboere og antallet af med-
arbejdere bgr folges ad. Figur 10 viser, at dette ikke var tilfaeldet for plejehjemmene i Generationernes Hus
frem til april 2023.
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Det er dog vigtigt at bemaerke, at normering ikke alene forklarer den gkonomiske udvikling. Andre faktorer
spiller ind — herunder sammenseetningen af medarbejdergruppen pa tveers af fagligheder og funktioner.

Figur 10: Stillingsforbrug og gennemsnitligt antal beboere pd plejehjemmene i Generationernes Hus (2021-2025)
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Note: Det markante fald i maj 2023 skyldes en teknikalitet, hvor medarbejdere med tilbagevirkende kraft er flyttet fra plejeboliger til
eldreboliger.

Den vedvarende ubalance mellem beboerantal og medarbejderressourcer har ikke kun haft gkonomiske
konsekvenser — den har ogsa haft betydning for den daglige ledelse og opbygningen af arbejdsgange og
faglige strukturer. Det gkonomiske pres har betydet, at ledelsen Igbende har mattet finde lasninger og omfor-
dele medarbejdere for at fa budget og bemanding til at ga op. Det har gjort det vanskeligt at skabe stabile

rammer og udvikle systematikker, fordi fokus gentagne gange er blevet flyttet fra faglig udvikling til gkono-
misk baeredygtighed. Som en informant beskriver:

"Der var ekstremt meget fokus pa skonomien. Vi havde aftalt, at det var urealistisk at
komme i balance i indevaerende ar [2022]. Men der var meget fokus fra forvaltningen...
Dialogen opadtil var, at der skulle fyres nogle terapeuter. Der var en optik om, at det, der
var galt hernede, var, at der var alt for mange terapeuter ansat.”

Pa& den ene side fremgar det altsa, at indflytningen gar for langsomt set fra et gkonomisk perspektiv. Af afsnit
7 og afsnit 8 omkring henholdsvis medarbejderforhold og beboere og pargrende fremgar det, at indflytningen
sker for hurtigt, fordi kompetencerne ikke stemmer overens med den kompleksitet, der falger med de visite-
rede beboere. Det har vaeret vanskeligt ledelsesmaessigt at ramme en balance mellem gkonomisk baeredyg-
tighed og faglig beeredygtighed - og det har vaeret en gennemgaende udfordring siden abningen.

9.5 Gkonomistyring i spandingsfeltet mellem drift og visionen

Som det tidligere har vaeret tematiseret i analysen, har fokus pa virkeliggerelse af visionen i flere tilfaelde ud-

gjort savel drivkraft som benspaend for udvikling af huset. Det ger sig ogsa geeldende ud fra et gkonomisk
perspektiv, hvilket udfoldes i dette afsnit.

En gennemgaende udfordring for plejehjemmene i Generationernes Hus har vaeret kontrasten mellem gn-
sket om at skulle vaere noget szerligt og de almindelige styringsmekanismer i Aarhus Kommune. Allerede fra
starten blev huset italesat som et fyrtarn — et sted, hvor man “skulle noget andet”, og som skulle vise nye
veje i velfaerdsudviklingen. Samtidig har plejehjemmene veeret underlagt klassisk gkonomistyring og norme-

ring som alle andre plejehjem. Det spaendingsfelt har haft direkte konsekvenser for bade gkonomien og mu-
ligheden for at realisere den oprindelige vision.
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Som en informant beskriver:

"Vi er helt seerlige... men gkonomisk og styringsmeessigt det samme, faktisk dérligere i
forhold til ledelsesressourcer.” (sidstneevnte pointe uddybes i afsnit 9.6)

Det peger pa en oplevelse af grundlzeggende ubalance mellem ambition og rammevilkar — et forhold, der
gennemgaende har skabt pres pa bade ledelse og medarbejdere. Der har ikke veeret afsat seerskilte midler
til at udvikle de visionaere elementer i praksis, hvilket har betydet, at hverdagen ofte er endt med at handle
om at fa basale driftsopgaver til at haenge sammen. Det formuleres af en informant saledes:

“Der er jo ikke sat skonomi af til at udvikle det liv, man egentlig havde pa tegnebreettet i
den her konstruktion.”

Denne konflikt mellem det szerlige og det almindelige kommer ogsa til udtryk i hverdagens organisering. For
eksempel skal medarbejdere falge beboere til aktiviteter pa tveers af huset og samarbejde med bade dagin-
stitution og botilbud — men normeringen er den samme som pa traditionelle plejehjem. Det dilemma beskri-

ves ved dette citat:

“Generationernes Hus betragtes som et unikt, saerligt hus. Men ressourcerne er der ikke
til det. [...] Og sa bliver det ofte et nej [til aktiviteter pa tveers af huset].”

Ledelsen har derfor mattet balancere mellem at fastholde visionen og at sikre drift, struktur og stabilitet. |
praksis har det medfart en raekke organisatoriske justeringer og mange flytninger af personale, som har gjort
det vanskeligt at opbygge vedvarende arbejdsgange og systematikker. | perioder har der ligefrem veeret be-
hov for at “go back to basics” — at finde fodfaeste i en klassisk driftslogik, fer visionen overhovedet kunne
bringes i spil:

“Vi skal veere skarpe pa, hvad er visionen, og hvad har det sa af betydninger for et pleje-
hjem. [...] Hvad kan det have af konsekvenser, for den made vi skal drive det pa i forhold
til driften, arbejdsgange, gkonomi, lgn og indkab.”

Sammenfattende viser erfaringerne fra Generationernes Hus, at en vision om at gare tingene anderledes
ikke har kunnet realiseres uden samtidig at justere styringsrammerne. Oplevelsen har veeret, at nar ressour-
cer og strukturer ikke falger med ambitionen, bliver visionen en belastning snarere end et Igft for driften.

9.6 De skonomiske konsekvenser af opdeling i to plejehjem

Af analysen fremgar det tydeligt, hvor kompleks en sundhedsfaglig opgave det er at drive et plejehjem —
seerligt i opbygningsfasen, hvor alt er nyt, og hvor der samtidig stilles hgje forventninger om at realisere en
ambitigs og anderledes vision. Det kraever ledere og medarbejdere, der ikke blot mestrer kerneopgaven,
men ogsa formar at indga aktivt i et tveergaende samskabelsesprojekt.

Den seerlige konstruktion af Generationernes Hus betyder, at forstandere og viceforstandere deltager i flere
ledelsesmaessige sammenhaenge end pa traditionelle plejehjem. Det gger det samlede pres pa ledelsen.

Bade opbygningen af to nye plejehjem og den tvaergaende vision for Generationernes Hus har medfert et
oplevet behov for flere ledelsesressourcer, end der normalt tilfares et plejehjem. Alligevel er Generationernes
Hus blevet tildelt ledelsesressourcer svarende til et stort plejehjem ifglge Aarhus Kommunes styringsmodel —
det vil sige én forstander og to viceforstandere pa trods af den sterre kompleksitet og ledelsesopgave.

Frem til juni 2022 drives plejeboligerne som ét samlet plejehjem. Men der er enighed om, at opgaven er for
omfattende, og at det er ngdvendigt at opdele dem i to selvsteendige enheder for at gore ledelsesopgaven
mere handterbar og styrke den nzere ledelse. Derfor opdeles plejeboligerne i Hus 3 og Hus 9. Der fglger dog
ikke skonomi med til en ekstra forstander, hvilket skaber en strukturel ubalance. Udfordringen fremhaeves
gentagne gange i forbindelse med gkonomiopfalgninger — dog uden, at det farer til &endringer.
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Derfor ma gkonomien til den ekstra forstander i praksis findes inden for plejehjemmenes gvrige drift, hvilket
for det fgrste yderligere belaster ressourcerne og rammer driften af plejehjemmene. For det andet skaber
opdelingen betydelige udfordringer for gkonomistyringen. Det har taget lang tid at finde en hensigtsmaessig
model for fordeling af medarbejderressourcer mellem husene, og i en laengere periode kom gkonomiopfalg-
ningen derfor til at handle om bemandings- og organiseringstekniske spargsmal snarere end om klassisk
gkonomiopfelgning. Ifalge informanterne fortsatte denne afkobling mellem drift og styring helt frem til 2024.

For det tredje har opdelingen betydet, at der ikke laengere er blevet oplevet samme grad af fleksibilitet og
stordriftsfordele i den daglige planleegning. En informant beskriver, hvordan husets oprindelige ambition, om
fleksibel udveksling af ressourcer mellem enhederne, gradvist forsvandt:

“Der skete bare s& mange ting, som gjorde blandt andet, at husene skulle skilles ad. Det
var bare én af tingene. Planen var jo, at vi skulle kunne hjaelpe hinanden pa kryds og
tvaers af husene. Det var i hvert fald ikke, sa vidt vi ved, planen, at der skulle veere to for-
standere og to viceforstandere. [...] Vi kunne bruge vores vikarer pa kryds og tveers mel-
lem huse, og det har vi jo veeret vant til fra starten; at man ikke var ansat i hvert sit hus.”

Endelig blev der i forbindelse med opdelingen truffet beslutning om en vertikal fysisk fordeling af plejehjem-
mene. Hus 3 blev placeret pa 1., 2., 3. og 4. etage i ét bygningstarn, mens Hus 9 fordelte sig pa 1., 3. og 4.
etage i et andet tarn. Lederkontorerne blev placeret pa 2. etage. Flere informanter peger pa, at denne verti-
kale organisering har haft betydning for arbejdsgangene, fordi huset opleves som fysisk fragmenteret med
lange afstande mellem enhederne. Derudover opleves lederne som mindre tilgaengelige i dagligdagen,
blandt andet fordi de er placeret veek fra driften. Disse forhold er naermere beskrevet i afsnit 5 om de fysiske
rammer.

Sammenfattende har opdelingen af Generationernes Hus haft modsatrettede effekter. Pa det ene side med-
forte det en opnormering af ledelsen i huset, hvilket var ngdvendigt set i lyset af udfordringerne. Pa den an-
den side havde det negative konsekvenser for: gkonomistyringen, for fleksibiliteten i den daglige planleeg-
ning, for muligheden for at udnytte eventuelle stordriftsfordele — og for den fysiske og ledelsesmaessige til-
geengelighed i huset.

9.7 Opsamling pa gkonomi og styring

Tilsammen har de gkonomiske forhold og den gkonomiske styring af Generationernes Hus vaeret udfordret
af en raekke forhold — herunder dbningen under COVID-19, de Igbende indflytninger og virkeliggarelsen af
ambitionerne for husets vision. Det vedvarende fokus pa at skabe gkonomisk balance har medfgrt gentagne
organisatoriske justeringer og omstruktureringer. Disse skift ser ud til at have pavirket mulighederne for at
etablere stabile strukturer og velfungerende arbejdsgange — og kan dermed ogsa have haft betydning for ud-
viklingen af den faglige kvalitet. Samlet set fremstar disse forhold som veesentlige elementer i forstaelsen af
den nuveerende situation i plejehjemmene i Generationernes Hus.

En grundleeggende fejlvurdering har veeret forudseetningen om, at realiseringen af visionen automatisk ville
give stordriftsfordele, som kunne finansiere husets ledelse og stab. | praksis har lederen af Generationernes
Hus ikke haft reel mulighed for at disponere og prioritere pa tveers af velfaerdsomraderne. Derudover har det
vist sig, at samskabelse og tvaergédende samarbejde mellem generationer er en kompleks opgave, som krae-
ver tid, ledelsesmeessig opmeerksomhed og organisatorisk understattelse — og ikke blot er en iboende ge-
vinst ved den samlede fysiske placering.
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10. Sammenfatning og anbefalinger

Formalet med analysen er dels at identificere centrale arsager til, at situationen pa de to plejehjem i Genera-
tionernes Hus har udviklet sig et punkt med to pabud og behov for en genopretningsplan. Dels at skabe lee-
ring og forebygge lignende situationer samt pege pa forbedringsbehov, jf. kommissoriet (bilag 1). Ligeledes
at sikre, at radmand og Sundheds- og Omsorgsudvalget fremover informeres og involveres rettidigt. Neden-
for preesenteres en sammenfatning af analysens fund, hvilket ogsa er visualiseret i en samlet forklaringsmo-
del. Herefter preesenteres 8 anbefalinger pa baggrund af naerveerende analyse.

10.1 Sammenfatning af analysens fund

Overordnet viser analysen, at problemstillingerne er komplekse og gensidigt forsteerkende. Det kraever lang-
varig, vedholdende ledelsesmaessig opmaerksomhed og steerk organisatorisk klarhed og stgtte at lykkes med
komplekse og visionaere velfeerdsprojekter. Visioner kan inspirere — men de kan ogsa komme til at daekke
over strukturelle svagheder, hvis ikke grundlaget er solidt. Det kraever ogsa en robust laeringskultur at identifi-
cere og handle pa faresignaler i tide. Nar lzering og bekymringer ikke systematisk opsamles og deles, ages
risikoen for, at udfordringer far lov at vokse uhindret — som det er sket i Generationernes Hus.

Fem kernedrsager og en reekke gvrige centrale arsager er identificeret og fremhaevet i figur 11 neden for, der
bestar som analysens forklaringsmodel, og som er uddybet i analysens afsnit. Det er vigtigt at understrege,
at analysens afsnit ikke kan leeses og forstas isoleret fra hinanden, fordi de — som forklaringsmodellen anty-
der — har en gensidighed, ligesom der heller ikke findes én enkelt kernearsag.

Figur 11: Visuel fremstilling af analysens fund i form af drsager og kernedrsager
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Siden abningen i november 2020 har Generationernes Hus vaeret praeget af vaesentlige driftsudfordringer,
som har pavirket trivsel, ledelse og kvaliteten af plejen. Projektet blev fadt ud af en ambitigs vision om at
gentaenke velfeerd pa tveers af generationer og fagligheder — og med mandat til at gere tingene anderledes.
Visionen har inspireret og tiltrukket engagerede ledere og medarbejdere, men virkeliggerelsen af visionen
har vist sig langt mere kompleks end forudset. En gennemgaende kerneproblematik er, at kompleksite-
ten i at omseette visionen er blevet undervurderet.

Abningen under COVID-19 udgjorde en vaesentlig barriere i etableringen af baeredygtige strukturer og ar-
bejdsgange, hvilket forsteerkede udfordringerne ved at indfri visionen, som skulle fungere som husets bae-
rende fundament.

De fysiske rammer har udgjort en anden vaesentlig barriere. Byggeriets arkitektoniske ambitioner og man-
gel pa standardisering har ikke matchet behovene i den daglige pleje. Mangel pa rum til faglig refleksion og
fysisk afstand mellem ledelse og medarbejdere har besveerliggjort tilgaengelig ledelse og stabil drift. Derud-
over har driftsforstyrrelser, blandt andet i telefoni og kaldesystemer, trukket fokus veek fra kerneopgaven og
haammet opbygningen af en steerk faglig kultur. Rekruttering og fastholdelse er desuden pavirket negativt af
eksempelvis manglende parkeringsmuligheder, hvilket har vanskeliggjort opbygningen af en faelles kultur og
faglighed.

En tredje kernearsag er uklar organisering og en dekobling fra den gvrige forvaltning. Ledelsesstruktur
og referenceforhold har aendret sig flere gange, og en uklar forvaltning af praksis med delt ledelsesansvar
har gget usikkerheden om roller og ansvar. Tilsammen har det skabt organisatorisk uklarhed og sveekket ar-
bejdsmiljget. Traditionen for lukkede ledelsesrum med begraenset indsigt mellem niveauerne har yderligere
svaekket sammenhaengskraften og gjort organisationen sarbar.

En fierde kernearsag er hgj ledelsesudskiftning. Naesten alle ledelsesposter har vaeret besat af flere perso-
ner, hvilket har forstaerket den organisatoriske ustabilitet og medfert tab af viden — ogsa pa direktar- og for-
valtningschefniveau. Det er i analysen samtidig tydeligt, at der har vaeret manglende handtering af bekymrin-
ger og ‘oprab’ fra medarbejdere, ledere og understgttende funktion rundt omkring plejehjemmene. Flere har
en oplevelse af ikke at veeret blevet taget alvorligt. At plejehjemmene var praeget af driftsudfordringer, blev i
praksis normaliseret som en del af preemissen for at lykkes med et sa ambitigst og visionaert projekt. Det har
betydet, at alvorlige problemer ikke er blevet handteret rettidigt.

Ud over de fem kernearsager, er der identificeret en raekke gvrige forhold, som har haemmet opbygningen af
driftssikre strukturer og en baeredygtig og robust faglig kultur:

1. Medarbejderforholdene er preeget af hgj personaleomseetning, hgjt sygefraveer, rekrutteringsvanske-
ligheder og utilstraekkelig onboarding. Det har skabt ustabilitet, videnstab og afheengighed af vikarer
— og har sveekket kontinuiteten i plejen. Ambitionen om borgernaer pleje kombineret med de naevnte
medarbejderforhold har medfert, at sygeplejersker og terapeuter oplever at vaere blevet trukket vaek
fra deres kernefaglighed, hvilket har skabt faglig frustration og lav trivsel.

2. Beboersammensaetningen opleves som mere kompleks end pa andre plejehjem, blandt andet med
mange yngre beboere med psykiatriske diagnoser samt beboere med svaer demens og udadreage-
rende adfaerd — og dette understattes af data. Det stiller store krav til bAde kompetencer og rammer
— krav, som ikke er blevet madt.

3. De lokale ledelsesteams har manglet centrale ledelsesmaessige kompetencer inden for sygepleje-
faglig ledelse, plejehjemsdrift samt kendskab til strukturer og stattemuligheder i forvaltningen. Det
har gjort det vanskeligt at opbygge ngdvendige arbejdsgange og stabile strukturer, og det er blevet
negativt forsteerket af en hgj omsaetning blandt sygeplejersker.

4. Leeringspraksis pa tveers af bekymringer og klager har veeret usystematisk. Mange sager er handte-
ret uformelt og uden dokumentation, hvilket har heemmet bade leering og forebyggelse.
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5. Manglende implementeringsplan for stepvis abning af Generationernes Hus, har forhindret lgbende
risikovurdering og teet opfglgning. Plejehjemmene er reelt overgaet for tidligt fra projekt til drift uden
den ngdvendige organisatoriske understgttelse, og der er en entydig oplevelse af, at det for tidligt er
blevet sluppet organisatorisk.

6. JJkonomistyringen har veeret praeget af modsatrettede hensyn: for hurtig opstart med personale, men
for langsom indflytning set ud fra et gkonomisk perspektiv, idet ressourcer tildeles i takt med indflyt-
ning. Manglende stordriftsfordele og delt styring mellem tre magistratsafdelinger har yderligere be-
sveerliggjort ledelsens mulighed for at sikre sammenhaeng mellem vision og drift. Visionen om at
skabe faellesskaber pa tvaers af generationer rummer et stort potentiale — men skal ses som en selv-
steendig opgave.

Samlet set vurderes disse kernearsager og gvrige forhold at have haft direkte betydning for, at kvaliteten af
sygepleje, pleje og omsorg er blevet sa utilstraekkelig, at det har fert til pabud fra bade aeldretilsyn og sund-
hedsfagligt tilsyn pa begge plejehjem i Generationernes Hus.

10.2 Anbefalinger

| nedenstaende felger analysegruppens anbefalinger til Sundhed og Omsorg pa baggrund af den foretagne
analyse. Anbefalingerne kan ikke sta alene og mé ses som afrunding af en samlet analyse, der fremhaever

relevant laering for savel plejehjemmene i Generationernes Hus og for Sundhed og Omsorg som organisa-

tion.

Det er samtidig veesentligt at have in mente, at der allerede er vedtaget og ivaerksat en genopretningsplan
for Generationernes Hus. Den indeholder en lang reekke konkrete tiltag, der har til formal at afhjeelpe situati-
onen — og, pa helt kort sigt, at fa afhjulpet de udfordringer, der er papeget via de to tilsynsbesgg. Men gen-
opretningsplanen er ambitigs og vidtraekkende, og den indeholder saledes ogsa en lang raekke tiltag, der ta-
ger sigte pa at forbedre forhold, der raekker ud over de udfordringer, som blev papeget i forbindelse med til-
synene.

P& et mere konkret plan bgr det ogsa naevnes, at forvaltningschefen — i samarbejde med flere plejehjems-
chefer og viceplejehjemschef — allerede har taget initiativ til at udvikle et sakaldt screeningsveerktgj. Veerkto-
jet skal indsamle og monitorere en lang reekke data om plejehjemmene med henblik pa at skabe en mere
systematisk opfalgning pa centrale nggletal for hvert plejehjem.

Formalet er at bruge disse data til tidligt at identificere tegn pa udfordringer, sa der kan reageres rettidigt og
adaekvat — inden problemerne vokser sig sa store, at der bliver behov for en genopretningsplan.
Se i gvrigt afsnit 6 om ledelse og organisering, underafsnit 6.6 om organisatorisk sarbarhed.

Anbefalingerne pa baggrund af denne analyse skal saledes ses i sammenhaeng og som et supplement til de
tiltag, der allerede er foretaget og sat i vaerk. De forholder sig bade til:

/A

/ N\
//@\ » Konkret laering for Generationernes Hus

—
AN
{ @ , Leering for Sundhed og Omsorg generelt
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1) Samle internt ledelsesansvar og a&ndre ansvarsfordeling for driften

Nedenstaende anbefaling er todelt. Den forste del fokuserer pa at fa samlet det personalemaessige
og faglige ledelsesansvar for plejehjemmene pa distriktschefniveau. Den anden del indeholder en
anbefaling, der gar pa tveers af magistratsafdelingerne i forhold til at 2endre ansvarsfordelingen for
driften, sa personaleledelse, gkonomi og fagligt ansvar for hvert velfaerdsomrade er samlet under
egen sektorfaglige magistratsafdeling.

/‘\ 1a) Samle personalemassigt og fagligt ledelsesansvar pa distriktschefsniveau
ﬁ @ >

Generationernes Hus rummer en raekke tilbud, herunder dagtilbud, eeldre- og plejeboliger, boliger til
personer med handicap mv., der normalt varetages af flere magistratsafdelinger i Aarhus Kommune.
Alligevel er ansvaret for driften — og det tilhgrende budget — organisatorisk placeret hos Sundhed og
Omsorg. Generationernes Hus er saledes en kompleks organisation med flere aktarer og funktioner.

Lederen af Generationernes Hus har ansvar for personale og gkonomi, mens det faglige ansvar for
de enkelte tilbud ligger hos de respektive fagchefer (eksempelvis plejehjemschefen, dagtilbudschef
mv.).

Analysen peger pa, at den nuvaerende delte ledelsesstruktur er uhensigtsmeessig, fordi det er uklart,
hvem der har hvilket ansvar i praksis, saerligt nar der opstar udfordringer. Disse vil ofte have bade et
fagligt og et medarbejdermeessigt aspekt, og derfor er det ikke muligt blot at definere det delte ledel-
sesansvar tydeligere.

Det anbefales derfor, at ledelsesforholdene i Generationernes Hus aendres, sa de ligner den ledel-
sesmodel, der anvendes i resten af Sundhed og Omsorg. Dette ville i givet fald indebzere fglgende
e&ndringer:

»  Forstanderen vil fa reference til en plejehjemschef i ZAldre og Omsorg
> Sundhedsklinikken organiseres under Sundhed og Forebyggelse
»  Hjemmeplejen organiseres under Pleje og Rehabilitering

For plejehjemmet vil dette medfare, at der skabes et helt entydigt referenceforhold, hvor ledelsesan-
svar, for bade personaleledelse, gkonomi og fagligheden ligger hos plejehjemschefen, ligesom det
ger for de gvrige plejehjem.

Desuden vil en sadan aendring i plejehjemmets organisatoriske og ledelsesmaessige indplacering,
styrke plejehjemmets tilknytning til Sundhed og Omsorgs samlede organisation. Anbefalingen inde-
baerer desuden, at man eendrer pa opgaveportefgljen for lederen af Generationernes Hus. Et forslag
til dennes opgaveportefglje er beskrevet i anbefaling 4 nedenfor.

Det bemaerkes, at anbefalingen er i overensstemmelse med beslutningen, der er truffet i regi af ar-
bejdet med genopretningsplanen for Generationernes Hus (jf. tekstboksen i afsnit 6.7).

/‘\ 1b) £ndre ansvarsfordeling for driften af dagtilbud, sldre- og plejeboliger, handicapvenlige
QT boliger mv.

Analysen har ikke omfattet forholdene for dagtilbuddet og handicapboligerne i Generationernes Hus.
Alligevel er der som naevnt indledningsvist forhold pa det samlede Generationernes Hus, der har vee-
ret ngdvendige at medtage i analysen, da visionen gar pa tvaers og virkeliggaerelsen af denne er en
gennemgaende arsag til udviklingen pa plejehjemmene i Generationernes Hus.

Det anbefales derfor — og i forlaengelse af ovenstaende — at det organisatoriske ansvar for driften —
og dermed ogsa budgetterne — justeres, sa:

»  Bern og Unge far ansvaret for dagtilbuddet,

»  Sociale forhold og Beskaeftigelse far ansvaret for boligerne til personer med handicap, og
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> Sundhed og Omsorg far ansvaret for aldre- og plejeboligerne samt sundhedsklinikken

Denne aendring vil skabe en klar struktur, hvor personaleledelse, skonomi og fagligt ansvar for
hvert tilbud er samlet i hver sin respektive magistratsafdeling. Det vil:

»  Styrke sammenhangen mellem faglige mal og ressourcer,
»  Skabe tydelighed om ansvarsplacering, og
»  Gare det lettere at falge op pa beslutninger og resultater

Forslaget adskiller sig fra den oprindelige organisering, som var teenkt til at understotte efterlevelse
af husets vision. Analysen viser dog, at den nuveerende organisering — hvor hele driften er samlet
under Sundhed og Omsorg — ikke har haft afgerende betydning for virkeliggerelse af visionen, sna-
rere tveertimod. Det vurderes derfor, at visionen fortsat kan efterleves, hvis der tilfgres tilstraekkelige
ressourcer og ledelseskraefter til at understgtte visionen, jf. anbefaling 3 nedenfor.

2) Samle ledelsen i ét plejehjem for at styrke drift, samarbejde og vision
Oprindeligt var plejehjemmet i Generationernes Hus ét samlet plejehjem.

Men i juni 2022 blev plejehjemmet delt i de to nuveerende huse med samlet set 100 plejeboliger.
Begge plejehjem er fordelt pa flere forskellige etager, saledes at plejeboliger p4 samme etage er en
del af to forskellige plejehjem. De to ledelsesteams bestaende af henholdsvis en forstander og en
viceforstander Igser en lang reekke af de samme opgaver og deltager i en lang raekke af de samme
fora - parallelt med hinanden.

A\ Det anbefales, at Sundhed og Omsorg pa sigt, nar driftssituationen og arbejdet med de @vrige gen-

V opretningstiltag tillader det, gentaenker ledelsesmodellen og samler plejehjemmene Hus 3 og Hus 9
til ét plejehjem under ledelse af én sundhedsfaglig forstander samt tre eller fire viceforstandere. Det
ngdvendige antal vil bero pa en naermere analyse af opgaveportefglien for et samlet plejehjem i Ge-
nerationernes Hus med 100 plejeboliger, hvilket i givet fald vil vaere det starste i Aarhus Kommune.

Dette skal sikre styrket ledelse savel som et starre og mere robust ledelsesteam, som kan udnytte
de fordele, der er forbundet med at kunne dele personale, faciliteter samt en lang raekke naglefunkti-
oner og opgaver, der kun skal lgses én gang pa ét plejehjem.

Samtidig anbefales det varigt at tilfgre ekstra ledelsesressourcer til dette plejehjem. Det er en stor og
kompleks opgave at skulle virkeligggre visionen for Generationernes Hus og deltage i det tvaerga-
ende samarbejde med savel de andre velfaerdstilbud og gvrige beboere. Samtidig skal driften genop-
rettes og bringes til at fungere i et hus, der stadig er preeget af fysiske og bygningsmaessige udfor-
dringer.

Et ledelsesteam af denne starrelse vil i langt hejere grad kunne sikre ledelsesmaessig kontinuitet,
hvilket der i hgj grad er brug for i den nuveerende situation, ligesom det vil give mulighed for at allo-
kere fokuserede ledelsesressourcer til at fa lgst og genoprettet de mange forskellige udfordringer,
der samlet set er i Generationernes Hus.

3) Sikre budget og ledelseskraft til virkeliggerelse af visionen
Analysen peger pa, at man har undervurderet, hvor meget det kreever at virkeligggre visionen om
Generationernes Hus. Det vurderes som vigtigt, at lederen af Generationernes Hus fremadrettet har
budget og stab til at lykkes med opgaven samt et tydeligt mandat til at sikre sammenhaengskraften
mellem de forskellige velfaerdstilbud og huset som helhed.

A\ Det anbefales derfor, at lederen af Generationernes Hus' rolle aendres til at have et stgrre fokus pa
at sikre samskabelsen og indfrielsen af visionen om:
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"at skabe en levende ramme om det vaerdifulde feellesskab pa tveers af generationer. Cen-
tralt star gnsket om at opbygge naturlige feellesskaber, hvor gensidig forstaelse og samar-
bejde pa tveers af fagligheder er grundstenen.”

Det anbefales ogsa, at der kobles steerke innovationskraefter sammen med lederen af Generationer-
nes Hus, eventuelt i form af Center For Innovation i Aarhus (CFIA), og at der tilfgres midler til en
samskabelsesmedarbejder, som kan koordinere og afvikle faelles aktiviteter til styrkelse og udvidelse
af de formaliserede feellesskaber pa tveers.

Lederen af Generationernes Hus skal i trdd med visionens ambitioner arbejde mélrettet med innova-
tive tiltag i henhold til de nedskrevne mal i samarbejdsaftalen:
> Tilbyde feellesskab og samvaer med respekt for friheden til at vaelge selv

»  Favne tryghed i hverdagslivet i huset og abne op og byde gaester, naboer og livet omkring os
velkommen inden for

»  Styrke den gensidige forstaelse gennem mangfoldighed af mennesker, relationer og feellesak-
tiviteter med anerkendelse af den enkeltes identitet og behov

»  Bygge pa alle kommunens erfaringer men samtidig ga til kanten og arbejde med innovative
idéer om fleksibilitet, faelles organisering, ledelse og udvikling

»  Skabe attraktive fysiske rammer og udvikle en feelles kultur, der skal fylde rammerne ud

Lederen af Generationernes Hus skal ligeledes fortsat veere bindeled mellem Aarhus Kommune og
Brabrand Boligforening, vaere formand for husradet mv.

4) Undersgge klart mandat og organisering af stottefunktioner

./’

I" /

Analysen har afdeekket, at kvalitetsenheden og APN-sygeplejerskernes organisering er preeget af
uklarhed med delt eller uklar ledelsesreference. | forhold til Generationernes Hus har det skabt usik-
kerhed om roller, mandat og opgavefordeling. Medarbejdere i disse stgttefunktioner har flere gange
givet udtryk for bekymringer om forholdene i Generationernes Hus, men oplever, at der ikke er blevet
handlet i tilstraeekkelig grad eller, at det var uklart, hvor de skulle bringe deres viden hen.

Der er en risiko for, at den nuveerende organisering ikke understgtter og sikrer den faglige kvalitet pa
tveers af Sundhed og Omsorg i tilstraekkelig grad. Dette er dog alene baseret pa erfaringer fra data-
materialet i denne analyse, som vedrgrer Generationernes Hus.

. Det anbefales derfor, at det afsgges nsermere i en bredere organisatorisk kontekst, hvad behovet

\) ). for en tydeligere og mere enstrenget ledelsesstruktur og et styrket mandat er.

5) Styrke samarbejde mellem visitation og plejehjem

Visionen for Generationernes Hus leegger veegt pa samskabelse og samvaer mellem generationer.
Derfor er det vaesentligt, at beboerne i de 100 plejeboliger i sa vidt omfang som muligt er i stand til at
indga i denne vision, samt i stand til at ggre brug af de mange muligheder og faciliteter Generatio-
nernes Hus rummer.

Det anbefales derfor, at visitationskriterier- og dermed beboersammensaetning lgbende tilpasses
og afstemmes. Det skal sikre, at beboerne i videst muligt omfang medvirker til at anvende husets
fysiske faciliteter, og at beboersammensaetningen i videst muligt omfang understgtter mulighederne
for virkeliggarelsen af visionen — til gavn for beboere og brugere af huset. Det betyder blandt andet,
at det anbefales, at beboere med svaer demens ikke fremadrettet visiteres til Generationernes Hus.
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Analysen har desuden vist, at Hus 9 har haft en beboersammensaetning, der er markant anderledes
end andre plejehjem i Aarhus Kommune, jf. afsnit 8. Det har ikke ligget inden for rammerne af denne
analyse at undersgge naermere, hvad arsagen til dette har veeret.

/ Det anbefales derfor, at der foretages en afdeekning af den nuvaerende visitationspraksis, samt at
L1955y det vurderes, om der er behov for endnu klarere retningslinjer for visitationspraksis i Sundhed og
" Omsorg. Ved indflytning pa nye plejehjem bar der til enhver tid sikres en fagligt baeredygtig balance

mellem beboersammenseetning og medarbejderressourcer/-kompetencer.

\
.

6) Tilpasse og fremtidssikre fysiske rammer til plejehjemsdrift
Analysen har peget pa en lang raekke udfordringer i relation til de fysiske rammer og selve maden,
huset er bygget pa, som er gennemgaet i afsnit 5. Mange af disse udfordringer har veeret geeldende
siden huset abnede i sommeren 2020. Der har vaeret en reekke forseg pa, fra de skiftende ledelser
pa plejehjemmene, at fa last nogle af disse udfordringer. Noget handler om den made, bygningen er
teenkt anvendt pa, som ifelge medarbejderrepreesentanter og ledere ikke i praksis fungerer til pleje-
hjemsdrift i hverdagen. Andet handler om ting, der ikke fungerer som tilteenkt.

| et langsigtet perspektiv er det vaesentligt at vaere opmaerksom pa, hvor meget den gruppe beboere,
der i dag visiteres til en plejebolig, har aendret sig, siden vedtagelsen af visionen for Generationernes
Hus tilbage i 2012 og frem til nu.

Tendensen er, at borgerne — ikke bare i Aarhus Kommune — er laengst muligt i eget hjem, og de tek-
nologiske muligheder for at drive plejehjem i eget hjem udvikler sig hastigt. Det betyder, at de bor-
gere, der nu og i fremtiden visiteres til plejebolig, vil vaere endnu svagere, (multi)syge, kognitivt
svaekkede og demensramte samt mindre og mindre mobile. Visionen med Generationernes Hus
handler i hgj grad om kontakt og samskabelse pa tveers af generationer.

A\ Det anbefales derfor — i lyset af denne udvikling — at foretage en grundigere undersggelse sammen

¢ med Aarhus Ejendomme af, hvad det vil kreeve af tilpasninger af huset og de fysiske rammer, sa det
bedre kan understatte plejehjemsdrift i fremtiden og samtidig sikre virkeliggarelsen af visionen for
Generationernes Hus. Derudover bar det sikres, at der er tilstraekkeligt gode adgangsforhold for
medarbejderne som led i at fastholde og tiltraekke personale til plejehjemmene i Generationernes
Hus — herunder parkeringsforhold.

For det samlede Sundhed og Omsorg bgr det neermere afdeekkes, hvordan indretningen af plejeboli-
ger og plejehjem matcher beboernes behov og udfordringer.

//A /} Det anbefales derfor, at der etableres samarbejde med én eller flere eksterne radgivere med ek-
% / spertise indenfor demensvenlig indretning af plejeboliger. Forstandere skal sammen med pleje-

- o

hjemschefen kunne bestille en gennemgang af plejehjemmets fysiske indretning og fa konkrete an-
befalinger til, hvordan plejehjemmet i endnu hgjere grad kan tilpasses til demensramte beboere.

7) Anvende klager, bekymringshenvendelser mv. systematisk til laering
Klager savel som bekymringshenvendelser fra beboere og pargrende kan stiles til forskellige ledere
eller politikere pa forskellige niveauer i forskellige dele af organisationen. Analysen har vist, at der
ikke er nogen fast praksis for, hvordan man sikrer, at de forskellige former for beboer- eller paragren-
dehenvendelser samles ét sted - lige meget hvortil i organisationen, de er stilet.

Intet i analysen tyder pa, at klager eller bekymringshenvendelser ikke handteres adaekvat, der hvor
de modtages. Men der er forskel pa at handtere dem som individuelle haendelser og pa at se man-
stre og udviklingstendenser pa tvaers. Der ligger et stort potentiale i en mere tvaergaende, systema-
tisk og leeringsorienteret handtering af disse henvendelser pa alle niveauer.
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Denne tilgang er ogsa kendt pa sundhedsomradet i relation til patientsikkerhedsarbejdet og indberet-
ningen af utilsigtede haendelser. Den anvendes bade til at finde kernearsager til de enkelte haendel-
ser, men ogsa til at se tveergaende menstre i utilsigtede haendelser, hvilket blandt andet risikomana-
gere, som det hedder i patientsikkerhedssammenhaeng, oftest er dem der handterer. Det er me-
ningsfuldt, at denne ogsa anvendes i relation til klager og bekymringshenvendelser i Sundhed og
Omsorg.

Det anbefales derfor, at der oprettes en klagekonsulentfunktion, som skal samle alle indkomne kla-
ger og bekymringshenvendelser i Sundhed og Omsorg.

Formalet er dels at anvende henvendelser fra beboere og pargrende mere systematisk og proaktivt
til leering og dels at sikre en tydelig systematisk sondring mellem typer af klager og henvendelser.
Konsulenten skal derfor overvage omfanget forskellige steder og identificere manstre og tendenser
samt sikre systematisk og retmaessig journalisering. Malet er at medvirke til leering pa tveers, og at
udfordringer opdages tidligere ved at anvende information fra beboere og pargrende mere systema-
tisk.

Seerligt for Aldre og Omsorg er det vaesentligt at se klagekonsulentens arbejde i teet sammenhaeng
med videreudviklingen og anvendelsen af det screeningsvaerktgj, der er udviklet i Z£ldre og Omsorg
og baseret pa kvantitative data (og som er beskrevet i starten af dette afsnit om anbefalinger, og i
afsnit 6 om ledelse og organisering - i underafsnit 6.6. om organisatorisk sarbarhed).

8) Sikre effektiv og Iebende risikovurdering og implementering ved opstart af storre
projekter

A

Mange informanter har peget pa, at der har veeret mangler i risikostyringen og implementeringsfa-
sen. Det skal dog bemeerkes, at denne analyse ikke har foretaget en selvsteendig undersggelse af
projekterings-, byggeri- og anlagsfasen af Generationernes Hus.

Samlet set tegner sig dog et billede af, at opgavens kompleksitet og omfang fra start har veaeret un-
dervurderet.

Det anbefales derfor, at der altid ved stgrre projekter udarbejdes og falges op pa grundige risiko-
vurderinger savel som implementeringsplaner, som inddrager repreesentanter fra driften. Dette geel-
der ikke mindst ved opstart af nye projekter pa tvaers af magistratsafdelinger og organisatoriske ni-
veauer, fordi kompleksiteten her, alt andet lige, er hgjere.

En risikovurdering og implementeringsplan fungerer imidlertid kun, hvis den anvendes aktivt, og im-
plementeringen lgbende monitoreres taet. Samtidig er det ngdvendigt at sikre et entydigt ledelses-
maessigt ophaeng pa et tilstraekkeligt hajt niveau til at kunne sikre fremdrift i implementeringen og
forhindre, at risici bliver til starre problemer, men i stedet Igses i oplabet.

Ved stgrre, komplekse — og i seerdeleshed tvaermagistratslige — projekter bgr der desuden teenkes
etableringsgkonomi ind i en leengere periode end de to ar, det var tilfaeldet med Generationernes
Hus. Det er urealistisk at forvente stordriftsfordele ved nye, komplekse projekter pa den korte bane,
sadan som det var tilfeeldet i Generationernes Hus. Etablering tager ofte laengere tid end forventet,
og det indebaerer flere ressourcer — ikke faerre.
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