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Forord

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

Rapporten er opbygget saledes, at laeseren pa de ferste sider prasenteres for en raekke faktuelle oplys-
ninger om tilsynsbessget (herunder deltagere og tidspunkt) samt om det konkrete plejehjem. Herefter fol-
ger tilsynets overordnede vurdering af plejehjemmet.

Anden del af rapporten indeholder de data, som tilsynet har indsamlet ved hhv. interviews og observatio-
ner og de individuelle undersegelser. For hvert tema foretager de tilsynsferende en vurdering ud fra de
indsamlede data og gvrige indtryk. Herefter folger anbefalinger. Vurderingsskala findes sidst i rapporten.

Tilsynets form, indhold, metode og afvikling er afstemt med kommunen.
Sidst i rapporten findes kontaktoplysninger til BDO.

Med venlig hilsen

£l s Lo o

Birgitte Hoberg Sloth Mette Norré Sgrensen
Partner Senior Manager
Mobil: 2810 5680 Mobil: 4189 0475
Mail: bsg@bdo.dk meo@bdo.dk

Tilsynet er altid udtryk for et gje-
bliksbillede og skal derfor
vurderes ud fra dette.
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1. OPLYSNINGER OM PLEJEHJEMMET OG TIL-
SYNET

Generelle oplyshingeriom tilsynet

Navn og Adresse: Ellen Mariehjemmet, Vesterbrogade 3, 3250 Gilleleje

Leder: Kirsten Schaumburg

Antal boliger: 26 borgere

Dato for tilsynsbesgg: Den 7. juli 2021

Deltagere i interviews:

Plejehjemmets gruppeleder

Tilsynsbesag hos to beboere

Gennemgang af dokumentation og medicin hos to beboere

Gruppeinterview med tre medarbejdere (to sygehjaelpere og en social- og sundhedshjaelper)

Der er foretaget rundgang pa plejehjemmet, herunder observation og dialog med medarbejdere og be-
boere.

Tilsynet blev afsluttet med en kort tilbagemelding til ledelsen om tilsynsforlab og forelgbige udfordringer.

Tilsynsfgrende:
Senior Manager Gitte Ammundsen, sygeplejerske

1.1 AKTUELLE VILKAR

Aktuelle vilkar

Gruppelederen oplyser, at man netop er ved at lave nye handleplaner i forhold til arbejdet med at hajne
beboernes livskvalitet. Man taler med beboerne om, hvad der er vigtigt for dem, og hvad de matte have
af ensker. Arbejdet opleves fagligt meget interessant, idet det malrettede fokus pa beboernes livskvalitet
tydeligger, at beboerne har meget forskellige behov og ensker. Indsatserne bidrager til, at der i endnu
hajere grad kan tages hensyn til individuelle behov og saerlige ensker.

Beboertilfredshedsundersagelsen viser, at beboerne er meget tilfredse med, at de altid kan foretage egne
valg og sige til og fra.

Plejehjemmet er ligeledes optaget af at sikre den gode hverdag for beboerne. Det har hgj prioritet, at
beboerne gives oplevelsen af, at plejehjemmet er deres hjem. Gennem god planlaegning af dagen, hvor
beboerne informeres om det, der skal forega, sikres det, at beboerne er trygge og trives i hverdagen.
Yderligere er der i arbejdet fokus pa at sikre varierede tilbud om aktiviteter. Pa plejehjemmet er der
sarlig opmaerksomhed pa, at alle beboere gives mulighed for at komme ud i den friske luft. To gange om
ugen tilbydes der busture, som frivillige star for. Man ger sig umage med at fa tildelt pladserne i bussen,
sa man sikrer, at beboerne sidder sammen med dem, de hygger sig bedst med, samt at pladserne fordeles

ligeligt imellem beboerne.

D?r arbejdes malrettet med traigering som dagligt arbejdsredskab. Alle beboere er pt. triageret gron.
Nar en beboer triageres gul eller rad, arbejdes der intenst og malrettet med udfordringerne.
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Plejehjemmet star foran en udvidelse pa ti boliger, og der forventes indflytning til september. Man er nu
i gang med rekruttering af personale, og plejehjemmet har stort fokus pa, hvorledes der med udvidelsen
kan ske fastholdelse af den heje kvalitet i indsatserne og bevarelse af plejehjemmets veerdier. |
forberedelserne pa den kommende udvidelse er der fokus pa at sikre en faelles og god kultur, som man
kender det fra plejehjemmet i dag. Ledelsen patanker, at der med udvidelsen fortsat skal ske rotation

af medarbejderne pa tvaers af afdelingerne.

1.2 OPFOLGNING

Isyn blev der givet anbefaling i forhold til opbevaring og handtering af pn medicin.
Plejehjemmet har indkebt et skab, hvori beboernes pn medicin opbevares. Saledes sker der nu systema-
tisk og korrekt opbevaring og handtering af pn medicin.
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2. HELHEDSTILSYN

2.1 OVERORDNET VURDERING

BDO har pa vegne af Gribskov Kommune foretaget et uanmeldt helhedstilsyn pa Plejehjemmet Ellen Marie-
hjemmet. BDO er kommet frem til felgende vurdering pa baggrund af analysen af det datamateriale, som
er indsamlet gennem interviews, dokumentation og observationer. Data vurderes i relation til lovgivningen,
kommunens kvalitetsstandarder og gvrige retningslinjer samt tilsynets faglige viden og erfaring.

Det er tilsynets overordnede vurdering, at Plejehjemmet Ellen Mariehjemmet er et sardeles velfungerende
plejehjem, som har engagerede medarbejdere og ledelse, der medvirker til trivsel for beboerne. Tilsynet
vurderer, at plejehjemmet i haj grad lever op til Gribskov Kommunes kvalitetsstandarder og vedtagne ser-
viceniveau.

Tilsynet vurderer, at de sundhedsfaglige ydelser, som beboerne modtager, leveres med saerdeles god faglig
kvalitet samt med et malrettet fokus pa at sikre beboernes tryghed og trivsel i hverdagen. Det er tilsynets
vurdering, at beboerne trives i deres hverdag, og at de oplever stor livskvalitet ved at bo pa plejehjemmet.

Tilsynet vurderer, at plejehjemmet har et varieret tilbud om aktiviteter, og at planlaegning af aktiviteter

sker malrettet ud fra beboernes @nsker og behov. Pa plejehjemmet har det hej prioritet, at beboerne gives
mulighed for at komme pa ture ud af huset samt mulighed for at nyde den friske luft. Tilsynet vurderer, at

beboerne oplever stor tilfredshed med tilbud om aktiviteter.

Det er tilsynets vurdering, at plejehjemmets indsatser i forhold til tidlig opsporing, herunder triagering,
lever op til kommunens retningslinjer pa omradet. Tilsynet vurderer, at der er etableret systematiske ar-
bejdsgange omkring arbejdet med triageringen, hvilket bidrager til at sikre den hgje kvalitet i leveringen af
kerneydelser for beboerne. Det er tilsynets vurdering, at den hgje kvalitet i den sundhedsfaglige dokumen-
tation understetter arbejdet med triageringen.

2.2 SCORE

For hvert overordnet 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 hej grad tilbuddet opfylder indikatorerne for hvert tema.

Figurens sterrelse er et udtryk for kvaliteten malt pa de valgte temaer og indikatorer. Jo sterre figur, jo
hajere kvalitet.
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Fokusomrade

Aktiviteter og
vedligeholdende traening

Dokumentation

Pleje og stette

Praktisk hjeelp

Kommunikation Mad og maltider

2.3 VURDERING | FORHOLD TIL TEMAER

Tema Vurdering

Tema 1:
Dokumentation

Score: 5

Tilsynet vurderer, at Plejehjemmet i meget haj grad lever op til indikatorerne.

Plejehjemmet arbejder malrettet med dokumentationen, som understatter kva-
liteten i daglig praksis med en klar ansvarsfordeling i forhold at dokumentere og
opdatere dokumentationen. Gruppelederne og den sygeplejefaglige leder har an-
svaret for udarbejdelse og ajourfering af helhedsvurderinger og handleplaner. @v-
rige medarbejdere fra alle vagtlag udarbejder degnrytmeplaner, og de har med-
ansvar for lgbende ajourfering af disse.

Medarbejderne kan med stor faglig indsigt og pa en refleksiv made redegere for
arbejdet med dokumentationen. Medarbejderne beskriver blandt andet, at man
altid starter med at orientere sig i Sekoia for at fa viden om den hjaelp, beboerne
har brug for, og hvad man sarligt skal vaere opmaerksom pa. Nar hjzelpen er ud-
fort, afkrydses der i systemet. Medarbejderne beskriver fokus pa, at der sikres
overensstemmelse mellem dokumentationen i degnrytmeplanerne og Sekoia.

Dokumentationen fremstar overordnet opdateret og fyldestgerende, og den op-
bygget med en god systematik, ligesom dokumentationen indeholder afvigelser i
beboernes tilstand. Beboernes behov for pleje og omsorg er beskrevet handlevej-
ledende i degnrytmeplanerne og i Sekoia. | dokumentationen fremgar det tydeligt,
at der i plejen tages udgangspunkt i beboernes helhedssituation og ressourcer.
Flere steder ses beboernes inddragelse beskrevet i jeg-form.
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Der foreligger dokumentation af sundhedsfremmende og forebyggende indsatser,
eksempelvis i relation til motivation til traening, vaeske- og medicinindtagelse.
Beboernes helbredsvurderinger og handleplaner er fyldestgerende beskrevet og
ajourferte, og der observeres sammenhang til den evrige dokumentation. Doku-
mentationen er beskrevet i et fagligt og professionelt sprog.

Tema 2:
Pleje og statte

Score: 5

Tilsynet vurderer, at plejehjemmet i meget hoj grad lever op til indikatorerne.

Beboerne giver udtryk for at fa de pleje- og omsorgsydelser, de har behov for, og
de udtrykker stor tilfredshed med maden, hvorpa plejen udeves. Beboerne er li-
geledes trygge ved indsatsen, og de oplever, at der udvises fleksibilitet i hjeelpen,
samt at aftaler overholdes. Beboerne oplever at have mulighed for at anvende
egne ressourcer under plejen. Begge beboere beskriver oplevelsen af, at fordi
plejehjemmet ikke er sa stort, har de et godt kendskab til alle de medarbejdere,
der kommer og hjzlper dem. En beboer fortzeller, at han nyder sin selvstaendig-
hed, og han feler, at medarbejderne er dygtige til at stotte op herom. En anden
beboer italesatter flere gange, at man plejes og passes pa lige praecis den made,
man ensker det, og at plejehjemmet er et vidunderligt sted at bo.

Medarbejderne kan redeggre for, hvordan et rehabiliterende sigte er integreret i
de daglige indsatser. Medarbejderne beskriver, at den rehabiliterende tilgang og
fokus pa beboernes selvbestemmelse er vigtige faktorer i forhold til at sikre be-
boernes tilfredshed med hjalpen. Medarbejderne oplever, at den rehabiliterende
tilgang er en helt naturlig og velintegreret made at arbejde pa. Selv nar hverdagen
opleves travi, gar man ikke pa kompromis med inddragelsen af beboerne. Medar-
bejderne beskriver, at der hver maned sker rotation af personalet, hvilket bety-
der, at alle medarbejdere pa plejehjemmet har et godt kendskab til alle bebo-
erne. Det er medarbejdernes oplevelse, at en sadan rotation kun kan lade sig
gore, da plejehjemmet ikke er sa stort. En medarbejder forteeller, at faste afla-
sere ofte har givet udtryk for, at de netop pa baggrund af rotationen altid kan
finde en medarbejder, der kan svare pa spergsmal om beboerne.

Medarbejderne kan redegare for, hvordan der reageres pa andringer i beboernes
tilstand, samt hvorledes der videndeles pa Plejehjemmet. Medarbejderne beskri-
ver blandt andet maling af vaerdier, information til beboerne om de observatio-
ner, der gares, samt hvordan der sker faglig dialog med kolleger eller sygeplejer-
sker.

Medarbejderne beskriver, at der hver dag udarbejdes en fyldestgerende plan for,
hvem der ger hvad. Den strukturerede planlaegning medvirker til at skabe den
nadvendige ro og tryghed i beboernes hverdag. Det har hgj prioritet, at der udvi-
ses fleksibilitet i forhold til, hvornar beboerne gnsker at modtage hjaelpen.

Beboerne er velsoignerede.

Tema 3:
Praktisk hjalp

Score: 5

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

Beboerne oplever at modtage praktisk hjaelp, svarende til deres behov. Beboerne
er tilfredse med kvaliteten af den praktiske hjelp, og de inddrages i det omfang,
de ensker. En beboer fortaller, at han glaeder sig over, at rengaringen altid fore-
gar pa tidspunkter, hvor han ikke gnsker at opholde sig i boligen.

Medarbejderne sikrer den daglige rengering og oprydning i boligen, og de kan med
faglig indsigt og pa en refleksiv made redegere for den praktiske hjaelp til bebo-
erne, ogsa hvis beboerne har sarlige behov. Medarbejderne har fokus pa, at be-
boerne inddrages i de praktiske opgaver i det omfang, det er muligt.

Den hygiejniske standard i boligen svarer til beboernes levevis, behov og livsstil.
Beboernes hjaelpemidler er renholdte.
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Tema 4: Tilsynet vurderer, at Plejehjemmet i meget hgj grad lever op til indikatorerne.

Mad og maltider Beboerne giver udtryk for stor tilfredshed med madens kvalitet og rammerne om-
kring maltidet. En beboer navner, at de har faste pladser, og derfor sidder de
Seores 5 altid sammen med medbe?oere, de kender. Beboeren oplever, at der er en hyg-
] gelig stemning omkring méaltiderne, da man far talt med bade medarbejdere og
medbeboere. Anden beboer beskriver, at maden har topkvalitet. Beboeren er lidt
eftertanksom, og han udtrykker, at han aldrig har hert nogen udtale sig negativt
om hverken kvaliteten af maden eller maden, den serveres pa. Det er beboerens
oplevelse, at maden er sa veltillavet, at der heller ikke er grund til at rette nogen
form for kritik.
Beboerne oplever, at der bliver taget hensyn til deres gnsker og behov omkring
mad og maltider, herunder hvor de ensker at spise deres mad. En beboer fortael-
ler, at kekkenet er lige i naerheden, sa hvis man har et serligt snske, kan man
altid finde nogen at tale med herom.

Medarbejderne kan redegere for beboernes indflydelse pa mad og méltider, samt
hvordan der skabes gode rammer for maltidet. Plejehjemmet har flere gange for-
spgt sig med fadservering, men pt. serveres maden portionsanrettet for beboerne,
da dette er mere afstemt beboernes behov. Ved portionsanretningerne sikres det,
at beboerne far indflydelse pa, hvad de gerne vil spise.

Plejehjemmet har eget produktionskekken, og personalet er meget opmeerk-
somme pa at sparge ind til beboernes eventuelle gnsker til menu. Sterstedelen af
beboerne vaelger at spise i den faelles dagligstue, og de beboere, der magter det,
hjeelper til med mindre praktiske opgaver, som borddakning og oprydning. Pa
plejehjemmet er der ved alle maltider en fast medarbejder til stede i den faelles
spisestue, sa beboerne kan bydes velkommen og fa den hjzelp, de har brug for.
Plejepersonalet prioriterer ligeledes at deltage ved maltiderne, s& der kan skabes
en hyggelig stemning og god dialog.

Tilsynet observerer, at der er hyggelig kommunikation og stemning omkring mor-
genmaltidet. En medarbejder gar rundt og taler med beboerne og hjalper, hvor
det er ngdvendigt. Bordene er dazkket med blomster, servietter og lignende. Ma-
den er portionsanrettet pa en meget indbydende made. Medarbejderen sparger
flere beboere ind til deres saerlige @nsker for maden og imgdekommer disse.

Tilsynet bemaerker, at alle beboere ogsa far serveret kolde drikkevarer til deres
morgenmad. Beboerne synes at nyde deres morgenmad.

Tema 5: Tilsynet vurderer, at Plejehjemmet i meget hej grad lever op til indikatorerne.
Kommunikation Beboerne oplever, at der er en god omgangstone, og at medarbejdernes adferd
er respektfuld. Kommunikationen malrettes og tilpasses den enkelte beboers til-
Searas-5 stand og behov. En beboer fortae[lner, at det netop er sa skant at bo pa plejehjem-

% met, fordi medarbejderne taler sa venligt og imgdekommende. Anden beboer gi-
ver udtryk for stor tryghed ved at vide, at medarbejderne altid kommer hurtigt,
nar man har brug for deres hjalp. Beboeren forteller endvidere, at han nyder
kontakten med alle medarbejdere.

Medarbejderne kan med faglig indsigt og pa en refleksiv made redegere for, hvor-
ledes der sikres respektfuld adfaerd og anerkendende kommunikation med bebo-
erne. Medarbejderne fremhaever blandt andet vigtigheden af, at man altid kom-
munikerer i en ligevaerdig tone, og at man i medet med beboerne udviser en po-
sitiv og venlig adfzerd.
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Tilsynet observerer respektfuld og anerkendende dialog med beboerne. Beboerne
tiltales ved fornavn. Det er tydeligt at se, at beboerne kender de medarbejdere,
de meder. Tilsynet observerer eksempler pa beboere, der smiler venligt ved mga-
det med medarbejdere, og nar beboere retter henvendelse til medarbejdere, til-
tales medarbejderne ved fornavn. Tilsynet observerer ligeledes, hvordan en be-
boer pa en venlig og imedekommende made far svar pa sine spergsmal. Medarbej-
derne banker pa deren, fer de gar ind til en beboer.

Tema 6:

Aktiviteter og ved-
ligeholdende trae-
ning

Score: 5

Tilsynet vurderer, at Plejehjemmet i meget hej grad lever op til indikatorerne.

Beboerne er i meget hgj grad tilfredse med tilbuddet om aktiviteter, og de finder,
at plejehjemmets tilbud om aktiviteter og traening i hgj grad daekker deres behov.
Beboerne tilbydes vedligeholdende traening, der svarer til deres behov og ansker.
En af beboerne forteeller, at han deltager i gymnastik en gang om ugen. Begge
beboere fortaeller, at de saerligt nyder de mange busture, der tilbydes. Beboerne
giver flere eksempler pa busture, de for nylig har deltaget i.

En af beboerne har overvejet at foresla indkeb af et nyt spil. Beboeren vil tale
med lederen herom, og beboeren er sikker pa, at hans enske vil blive imedekom-
met. Det er beboerens oplevelse, at man pa plejehjemmet gerne vil have input
fra beboerne.

Anden beboer fortaeller, at han er lidt bekymret for, om man kan fastholde den
gode stemning og de mange gode aktivitetstilbud, nar plejehjemmet udvides med
flere boliger.

Medarbejderne kan relevant redegere for, hvorledes aktiviteter planlagges og
udfares i forhold til beboernes @nsker og behov. Medarbejderne kan med faglig
indsigt og pa en refleksiv made redegere for arbejdet med vedligeholdende trae-
ning til borgerne.

En aktivitetsmedarbejder forestar aktiviteter, og en medarbejder varetager tilbud
om gymnastik hver uge. Plejehjemmet har frivillige tilknyttet, der forestar akti-
viteter omkring busture, og frivillige har oprettet en sakaldt "Klub Ellen” for be-
boerne. Det er medarbejdernes oplevelse, at aktivitetsmedarbejderen er meget
dygtig til at malrette tilbud om aktiviteter efter beboernes interesser og i forhold
til, hvad de magter at deltage i. En medarbejder fortaller, at der, nar der fx
laves quiz-arrangementer, udarbejdes spargsmal malrettet efter konkrete bebo-
eres interesser og viden.

Pa tilsynsdagen er der arrangeret hyggeaften i forbindelse med landsholdskamp i
fodbold. Tilsynet far oplyst, at flere beboere netop har vaeret med pa bustur, hvor
man vinkede til landsholdsspillerne.

Plejehjemmet har varierede tilbud om aktiviteter, og der er frivillige tilknyttet,
som aktivt deltager i og afholder aktiviteter. | beboerbladet beskrives kommende
aktiviteter.

Tema7:

Arets fokusomrade
Tidlig opsporing/
triage

Score: 5

Tilsynet vurderer, at Plejehjemmet i meget hgj grad lever op til indikatorerne.
Beboerne vurderes triageret, jf. Gribskovs Kommunes retningslinjer pa omradet.
Begge beboere er triageret gren, hvilket er i overensstemmelse med beboernes
aktuelle helbredsmaessige situation. Der foreligger dokumentation af vasgt, som
det fremgar beskrevet i handlingsanvisninger.

Medarbejderne har viden om arbejdet i forbindelse med triageringen, og de kan
redegare for observationer og udarbejdelse af dokumentation pa omradet. Der er
implementeret systematiske arbejdsgange i forhold til arbejdet med triagering.
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Medarbejderne beskriver, at der foregar triagering hver dag om morgenen og igen
over middag. Den daglige triagering bidrager til, at der hurtigt kan ske opfelgning
og ivaerksaettelse af indsatser, nar der er behov herfor. Medarbejderne kan rede-
gore for arbejdet med dokumentationen i forbindelse med triageringen. Medar-
bejderne beskriver, at nar en beboer triageres gul eller red, laves der altid notater
i forhold hertil og relevante handlingsanvisninger sikres ajourfert. Medarbejderne
oplever, at triageringen er et brugbart redskab, hvor man hurtigt kan fa overblik
over beboernes helbredsmaessige situation samt viden om, hvad der skal vaere
saerlig opmaerksomhed pa.

Medarbejderne finder, at den tvaerfaglige dialog omkring triageringen medvirker
til, at der kan leveres hgj faglig kvalitet i kerneydelserne.

2.4 TILSYNETS ANBEFALINGER

Tilsynet giver anledning til folgende anbefalinger:

Anbefalinger

Tilsynet har ingen anbefalinger.
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3. MEDICINKONTROL

3.1 OVERORDNET VURDERING

BDO har i forlaengelse af tilsynet pa Plejehjemmet Ellen Mariehjemmet foretaget medicinkontrol hos to

beboere.

BDO er kommet frem til felgende vurdering pa baggrund af analysen af det datamateriale, som er indsamlet
gennem kontrol, observationer og skriftligt materiale.

Det er tilsynets vurdering, at plejehjemmet falger gaeldende retningslinjer og procedurer for medicinhand-
tering, og at der er en sardeles tilfredsstillende praksis pa omradet.

3.2 SCORE

For hvert overordnet tema, der undersages 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 indikatorerne for hvert tema.

Figurens sterrelse er et udtryk for kvaliteten malt pa de valgte temaer og indikatorer. Jo sterre figur, jo
hojere kvalitet.

Instruks for
medicinhandtering

5
4
Administration af medicin
og ikke dispenserbare 3 Dokumentation
preeperater
Z

Dispensering af medicin Opbevaring

Risikosituations
laegemidler
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3.3

VURDERING | FORHOLD TIL TEMAER

Tema Vurdering

Tema 1
Dokumentation
Score: 5

Tilsynet vurderer, at plejehjemmet i meget haj grad lever op til indikatorerne.
Det laegges til grund for vurderingen:

« At der er overensstemmelse mellem den ordinerede medicin og medicinlisten.
« At medicinlister er opdaterede.

[ ]

At der foreligger opdaterede medicinaftaler efter gaeldende retningslinjer.
At medarbejderen kan redegare for retningslinjer for dokumentation af medicin.

Tema 2:
Opbevaring
Score: 5

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

Det laegges til grund for vurderingen:

» At den ordinerede medicin opbevares forsvarligt og utilgangeligt for uvedkom-
mende, inkl. pn medicin.

« At holdbarhedsdatoer er overholdt pa faste medicinske prasparater.

« At ugedoseringsaesker med ophzeldt medicin er maerket korrekt.

+ At der er angivet anbrudsdato pa medicin med begranset holdbarhed efter ab-
ning, inkl. pn medicin.

» At pn medicin er maerket korrekt.

« At der er overensstemmelse mellem pn medicinliste og borgers pn beholdning.

» At ophaeldt pn medicin er maerket med praeparatets navn, styrke og dosis samt
dato for ophaeldning og udlebsdato.

« At medarbejderen kan redegare for korrekt maerkning af pn medicin.

« At medarbejderen kan redegare for retningslinjer for korrekt opbevaring af me-
dicin.

Tema 3:

Risikosituationslae-
gemidler

Tilsynet vurderer, at plejehjemmet i meget hej grad lever op til indikatorerne.
Det laegges til grund for vurderingen:

« At medarbejderen kan redegere for, hvordan der arbejdes med risikosituations-

laegemidler.
+ At det fremgar af dokumentationen, at der arbejdes med risikosituationslage-

Administration af
medicin og ikke
Dispenserbare prae-
parater

Score: 5

Score: 5 5 A
midler, jf. retningslinjer pa omradet.

Tema 4: Tilsynet vurderer, at plejehjemmet i meget hej grad lever op til indikatorerne.

Dispensering af Det laegges til grund for vurderingen:

medicin « At der er overensstemmelse mellem ordineret medicin/medicinliste og den op-
haldte medicin.

Score: 5 « At medarbejderen kan redegere for retningslinjer for dispensering.

« At beboerne er tilfredse med handteringen af medicinen.
Tema 5: Tilsynet vurderer, at plejehjemmet i meget hgj grad lever op til.

Det laegges til grund for vurderingen:

At medicinen er uddelt til tiden.

At ophaeldt medicin er maerket korrekt.

At uddelt medicin er registreret korrekt i journalen pa tilsynstidspunktet.

At beboerne er inddragede i og trygge ved medicinadministrationen.

At medarbejderen kan redegare for retningslinjer for administration af medicin.
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Tema 6:

Instruks og medi-
cinhandtering

Score: 5

Tilsynet vurderer, at plejehjemmet i meget hej grad lever op til indikatorerne.

Det laegges til grund for vurderingen:

e At ledelsen sikrer, at medarbejderne er bekendte med medicinhandteringsin-
strukser, og at de falger disse i hverdagen.

¢ At medarbejderen kan redegere for gaeldende instrukser og retningslinjer for
medicinhandtering.

3.4 TILSYNETS ANBEFALINGER

Tilsynet giver anledning til felgende anbefalinger:

Anbefalinger
Tilsynet har ingen anbefalinger.
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4. VURDERINGSSKALA

BDO arbejder ud fra nedenstaende vurderingsskala:
Samlet vurdering

5 - Saerdeles tilfredsstillende
Indikatorerne er i meget hoj grad opfyldt
e Der er ingen eller fa mindre vaesentlige mangler i opfyldelsen.
= Indikatorerne er opfyldt i forhold til alle beboere med ingen eller f& mindre vassentlige mang-
ler.
¢ Tilsynet har ingen anbefalinger.
* Der kan forekomme enkelte udviklingspunkter, som draftes ved tilbagemeldingen og noteres
som bemaerkning i rapporten.

4 - Meget tilfredsstillende
Indikatorerne er i hej grad opfyldt
e Der er fa mangler i opfyldelsen, som vil kunne afhjalpes ved en mindre indsats.
¢ Indikatorerne er opfyldt i forhold til sterstedelen af beboerne.
¢ Sterstedelen af indikatorerne i temaet er opfyldt.
¢ Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

3 - Tilfredsstillende

Indikatorerne er i middel grad opfyldt

Der er en del mangler i opfyldelsen, som vil kunne afhjalpes ved en malrettet indsats
Indikatorerne er opfyldt i forhold til en del af beboerne

En del elementer i indikatorerne i temaet er opfyldt

Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

2 - Mindre tilfredsstillende
Indikatorerne er i lav grad opfyldt
e Der er flere og/eller vaesentlige mangler i opfyldelsen, med betydning for beboernes sikkerhed
eller autonomi, som vil kraeve en betydelig og malrettet indsats for at kunne afhjeaelpes
« Indikatorerne er opfyldt i forhold til fa af beboerne
» Fa elementer i indikatorerne er opfyldt
o Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Det mindre tilfredsstillende samlede tilsynsresultat kan felges op af kontakt til forvaltningen

1- lkke tilfredsstillende
Indikatorerne er i meget lav grad opfyldt
e Omfattende mangler i opfyldelsen, som vil kraeve en radikal indsats for at afhjalpes
e Indikatorer i temaet er opfyldt for fa eller ingen af beboerne
* Der er fare for beboernes sikkerhed og autonomi i en sadan grad, at det er nadvendigt omga-
ende at gribe ind
e Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Det ikke tilfredsstillende samlede tilsynsresultat folges altid op af kontakt til forvaltningen.
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