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1. SOCIALFAGLIGT TILSYN
1.1 OVERORDNET VURDERING

BDO har pa vegne af Fredericia Kommune foretaget et uanmeldt socialfagligt tilsyn pa Rosenlunden
Plejecenter. BDO er kommet frem til falgende vurdering pa baggrund af analysen af det datamate-
riale, som er indsamlet gennem interviews, observationer og skriftligt materiale.

Det er tilsynets samlede og overordnede vurdering, at Rosenlunden Plejecenter er et sardeles vel-
fungerende plejecenter, som har engagerede medarbejdere og ledelse, som skaber rammer for et
meningsfuldt hverdagsliv samt medvirker til trivsel for borgerne. Det er tilsynets oplevelse, at der i
hoj grad er overensstemmelse mellem ledelsens og medarbejdernes fokus pa, at hverdagslivet pa
stedet tilrettelaegges pa borgernes praemisser.

Tilsynet vurderer, at plejecentret lever op til Fredericia Kommunes kvalitetsstandarder og vedtagne
serviceniveau. Pleje, omsorg og praktisk hjaelp leveres med en hgj faglig kvalitet. Medarbejderne
kan pa relevant vis reflektere over, hvordan de arbejder metodisk med et rehabiliterende sigte.

1.2 SCORE

For hvert overordnede tema, der undersgges i tilsynet, opnar tilbuddet en score fra 1-5, hvor 5 er
den bedste. Saledes fremgar det af nedenstaende figur, i hvor hgj grad tilbuddet opfylder indikato-
rerne for hvert tema. (Temaer, som ikke er relevante for det pagaeldende tilbud, taeller ikke med i
den samlede vurdering).

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

Dokumentation

Pleje, omsorg og praktisk
bistand

Arets tema:
Pargrendesamarbejdet

Kompetencer Hverdagsliv
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1.3 VURDERING | FORHOLD TIL TEMAER

Tema Vurdering

DU CINELICICUI Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.
Implementering af FSIIl er opstartet i sommeren 2018.
Score: 5 Dokumentationen fremstar opdateret og fyldestggrende, og borgernes behov for

pleje og omsorg er beskrevet handlingsvejledende og tager udgangspunkt i bor-
gerens helhedssituation og ressourcer.

Dokumentationen er beskrevet i et fagligt og anerkendende sprog.

Medarbejderne arbejder malrettet med dokumentationen, sa den understatter
kvaliteten i daglig praksis. Der anvendes tablets og pc, og dokumentationen fun-
gerer som et aktivt redskab for hverdagens praksis.

Der sikres lebende opfalgning og revidering af dokumentationen af superbru-
gere, som lgbende udtager stikpraver med henblik pa individuel laering og un-
dervisning.

Pleje{ MUEE-RSl Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget haj grad lever op til indikatorerne.
praktisk bistand

Borgerne modtager relevante pleje- og omsorgsydelser, som svarer til deres be-
hov, og udtrykker stor tilfredshed med de ydelser, de modtager.

Score: 5 Plejecentret arbejder med faglige tilgange og metoder, der sikrer borgerne den
ngdvendige pleje og omsorg, herunder kontaktpersonordning og overlap mellem
vagtlag.

Der er fokus pa at sikre kontinuitet for borgerne igennem anvendelse af livshi-
storie og daglig planlaegning ud fra borgernes aktuelle tilstand og behov.

Pleje og omsorg leveres efter en god faglig standard med afsaet i Tom Kitwoods
blomst, og medarbejderne inddrager videnspersoner, sasom demenskoordinato-
rer, Marte Meo konsulent og musikterapeut. Medarbejderne anvender TOBS ved
andringer i borgernes adfaerd og tilstand, og tilkalder centrets sygeplejerske
ved behov.

Medarbejderne har fokus pa en rehabiliterende tilgang, og inddrager borgernes
ressourcer ud fra aktuel tilstand og dagsform.

Borgerne er velsoignerede, og der er en hygiejnemaessig forsvarlig standard pa
plejecentret.

Hverdagsliv Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.

Borgerne har mulighed for et alsidigt og individuelt tilrettelagt hverdagsliv, som
Herunder op- tager afsaet i deres gnsker og aktuelle behov.

flgr.nng'pa er- Der er ansat aktivitetsmedarbejder, som varetager daglige aktiviteter pa pleje-
naeringsindsat- B centret, som kan vare bagning, besgg af barnehave, dart samt musik og dans.
SCUR{UENNEIRI ALtiviteter synliggares ved opslag pa etagerne. Medarbejderne tilbyder mindre
sende spontane aktiviteter, sasom gature og hgjtlaesning - hvilket understattes af tilsy-
nets observationer.

Score: 5 Borgerne er meget tilfredse med maden, som de finder velsmagende. Medarbej-
derne har stort fokus pa rammerne for det gode maltid, som skabes gennem ro,
narvaer og hygge. De fleste borgere spiser sammen, dog er medarbejderne op-
marksomme, hvis en borger har behov for skaermning i maltidssituationen enten
i egen bolig eller i faellesskabet.

Opfelgning pa ernaeringsindsatsen for smat spisende:

Medarbejderne er meget opmaerksomme pa borgernes ernaering og anvender er-
naeringsscreeninger samt har vaerdifuld sparring med den ernaeringskonsulent,
som kommer fast i huset.

Borgerne er glade for medarbejderne, som de oplever sgde og hjaelpsomme.
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Tilsynet observerer en rolig stemning og atmosfaere, samt at medarbejdernes
kommunikation og adfaerd er respektfuld og anerkendende.

Kgmllzl?tencer B Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.
udvikling

Ledelse og medarbejderne har relevante faglige kompetencer, og medarbej-
derne oplever gode muligheder for relevant sparring af kolleger og vidensperso-
Score: 5 ner, som inddrages ved behov.

Medarbejderne har mulighed for labende kompetenceudvikling og oplever en
lydhegr ledelse, nar de kommer med ansker - bl.a. under den arlige MUS.

Medarbejderne fremhaever den igangvaerende trivselsuddannelse som meget po-
sitiv og givende i dagligdagen, bade i forhold til kolleger, men ogsa til egen re-
fleksion over veaerdier.

Plejecentret har fast madestruktur, som bl.a. omfatter etagemader, mader for
sygeplejerske og social- og sundhedsassistenter samt personalemgder.

Arets tema: Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.

Pargrendesam- Centret inddrager pargrende gennem hjemmebesgg af sygeplejerske og kontakt-
arbejdet person inden indflytning pa plejecentret, hvor der informeres om praktiske ting
ved indflytning og forventningsafstemmes i forhold til opholdet.

Score: 5 Efter indflytning folges op med samtale, hvor de pargrende ogsa inviteres, lige-
som der tilbydes samtaler ved behov og gnske. Leder inddrages, hvis der er be-
hov for dette.

Der laves flere pargrendearrangementer i lgbet af aret, bade alene for de parg-
rende med henblik pa erfaringsudveksling, og sammen med borgerne pa pleje-
centret, fx arstidsrelaterede fester og arrangementer.

Plejecentret har et bruger- og pargrenderad, og leder samt medarbejdere ople-
ver et godt samarbejde med de pargrende og ser disse som en aktiv ressource i
forholdet til borgerne.

1.4 TILSYNETS BEMARKNINGER OG ANBEFALINGER

Tilsynet giver anledning til fglgende bemaerkninger og anbefalinger:

Bemaerkninger

Tilsynet har ingen bemaerkninger

Anbefalinger

Tilsynet har ingen anbefalinger
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2. OPLYSNINGER

2.1 GENERELLE OPLYSNINGER

Adresse

Rosenlunden Plejecenter, Ngrrebrogade 8, 7000 Fredericia

Leder

Ea Seeger Hanmann

Antal pladser

23 boliger

Dato og tidspunkt for tilsynsbesag

Den 18. februar 2019, kl. 12.30 - 15.30

Deltagere i interviews
Tllsynsfﬂrende
Manager | Manager Kathinka Skovbye Eriksen, sygehj®lper og pedagog | Skovbye Eriksen, sygehjaelper og padagog
Manager Elsebeth Hummelgaard, sygeplejerske, MPG

2.2 AKTUELLE VILKAR

Aktuelle vilkar

Tilsynet indledes med afdelingsleder, som er tiltradt 1. februar og ogsa er afdelingsleder pa et andet
nartliggende plejecenter. Leder fortaller, at plejecentret pt. er optaget af modulopbygget trivsels-
uddannelse for alle medarbejdere, som lgber over halvandet ar. Desuden er der fokus pa kontinuitet
og overlevering mellem vagter og den interne kommunikation. Centret har lige gennemfart MTU
(medarbejdertrivselsundersggelse) med en besvarelsesprocent pa 100 og afventer nu spaendt resulta-
tet.

Leder oplever en stabil medarbejdergruppe med et normalt fravaer for arstiden.

2.3 OPFOLGNING

Opfolgning
Der var ingen punkter til opfalgning
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