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Forord

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

Rapporten er opbygget saledes, at laeseren pa de farste sider prassenteres for tilsynets vurderinger og an-
befalinger. Herefter falger en raekke faktuelle oplysninger om tilsynsbesaget samt om genoptraningscen-
tret.

Anden del af rapporten indeholder de data, som tilsynet har indsamlet ved hhv. interviews og observationer
og de individuelle undersggelser. For hvert tema foretager de tilsynsfgrende en vurdering ud fra den ind-
samlede data og gvrige indtryk. Disse vurderinger ligger til grund for den samlede vurdering, der som navnt
optrader indledningsvist i rapporten.

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

Med venlig hilsen

2 (i

Birgitte Hoberg Sloth
Partner

Mobil: 28 10 56 80
Mail: bsq@bdo.dk
Partneransvarlig

Q@ (

Karin Kapp
Senior Manager

Mobil: 41 89 02 85 Tilsynet er altid udtryk
Mail: kakap@bdo.dk for et gjebliksbillede 0g
Projektansvarlig skal derfor vurderes ud
fra dette.
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1. Oplysninger om Genoptraningscentret

Oplysninger om Genoptraeningen og tilsynet

Navn og adresse: Genoptraningscentret, Skolegangen 1, 1. sal, 2620 Albertslund
Leder: Rikke Biilow Mindegaard Christensen
Dato for tilsynsbesag: Den 1. august 2024

Tilsynets deltagerkreds:
Tilsynsresultatet baserer sig pa fglgende datagrundlag:
e Interview med ledelsen
e Interview af tre borgere
e Gennemgang af dokumentation
e Observationer
e Interview med to medarbejdere (en fysioterapeut, en ergoterapeut)

Tilsynet afsluttes, efter aftale med lederen, d. 2. august med en telefonisk tilbagemelding om tilsyns-
forlgbet og identificerede laerings- og udviklingsomrader.

Tilsynskonsulenter:
Karin Kappel, Senior Manager og sygeplejerske
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2. Vurdering

2.1 Tilsynets samlede vurdering

Tilsynet har vurderet hvert tema for sig, herunder ses et diagram over vurderingerne:

Vurdering af Genoptraeningscentret Albertslund

Dokumentation
Traeningsydelser
Fysiske rammer og traeningsfaciliteter

Tvaerfagligt samarbejde

Medarbejderkompetencer og udvikling

o
-
28]
w
s
u

Score

Dokumentation

Tilsynet vurderer, at Genoptraeningscentret arbejder malrettet med dokumentationsarbejdet, og at der sker
overholdelse af de lovpligtige tidsfrister. Ligeledes er det tilsynets vurdering, at der i meget hgj grad frem-
gar fyldestgarende beskrivelser af borgernes start- og slutvurderinger og at sker en lgbende dokumentation
efter hvert traeningspas med beskrivelser af borgernes aktuelle status og fremdrift.

Det er tilsynets vurdering, at medarbejderne kan redeggre for dokumentationsarbejdet, og at de har kend-
skab til lovgivning og retningslinjerne pa omradet.

Traeningsydelser

Det er tilsynets vurdering, at medarbejderne generelt udviser en professionel faglig tilgang under traenings-
forlabene. Det er tilsynets vurdering, at medarbejderne generelt kommunikerer respektfuldt, og udviser en
naervaerende og omsorgsfuld adfaerd i kontakten til borgerne. | et tilfaelde vurderes en terapeuts kommuni-
kation i utilstraekkelig grad tilpasset en sarbar borgers behov. Samtidigt vurderer tilsynet, at borgeren gen-
tagne gange omtales i 3. person af terapeuten og plejemedarbejderne, og at der udvises begraenset op-
maerksomhed pa beskyttelsen af borgerens personfglsomme oplysninger, idet en samtale om borgeren fore-
gar i et abent kakken.

Tilsynet vurderer, at borgerne generelt er tilfredse med kvaliteten af traeningstilbuddene, og at de oplever
fremgang. Tilsynet vurderer desuden, at borgerne oplever inddragelse i deres traeningsforlgb og derfor ken-
der plan og mal. Borgerne oplever generelt imgdekommende, smilende og kompetente medarbejdere. En
borger udtrykker imidlertid, at nogle medarbejdere er svaere at opna kontakt til, idet medarbejderne foku-
serer pa deres computer under trasningen.
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Fysiske rammer og traningsfaciliteter

Tilsynet vurderer, at de fysiske rammer og traeningsfaciliteter i Genoptraningscentret er ryddelige, ren-
holdt, logisk indrettet og tilpasset Genoptraeningscentrets forskellige malgrupper. Ligeledes er det tilsynets
vurdering, at bade borgerne og medarbejderne i meget hgj grad oplever, at rammerne lever op til deres
forventninger.

Tvaerfagligt samarbejde

Det er tilsynets vurdering, at der foregar et godt tvaerfagligt samarbejde internt i Genoptraningscentret,
hvor saerligt strukturen med de faglige teams bidrager til at understgtte god kvalitet i borgerforlgbene.
Dertil vurderer tilsynet, at Genoptraeningscentrets samarbejde med eksterne samarbejdspartnere generelt
er velfungerende, men at der, som ved tidligere tilsyn, fortsat er behov for forbedringer i samarbejdet med
den kommunale hjemmepleje.

Medarbejderkompetencer og udvikling

Det er tilsynets vurdering, at ledelsen i hgj grad har fokus pa at sikre en medarbejdersammensastning og -
udvikling, der imgdekommer malgruppens behov, og som understatter den gnskede faglighed og kvalitet.
Det er tilsynets vurdering, at medarbejderne har kendskab til Genoptraningscentrets arbejdsgange og pro-
cedurer og oplever gode muligheder for faglig sparring og kompetenceudvikling.

Baseret pa tilsynets observationer, beskrevet under afsnittet *Traeningsydelser’, vurderer tilsynet, at der i
den konkrete situation er utilstraekkelige kompetencer i forhold til at sikre en hensigtsmaessig kommunika-
tion med en sarbar borger.

BDO’s vurdering er foretaget pa baggrund af analysen af det datamateriale, som er indsamlet under tilsynet
gennem interviews, dokumentation, observationer. Data vurderes i relation til lovgivningen, kommunens
kvalitetsstandarder og @vrige retningslinjer samt tilsynets faglige viden og erfaring.

2.2 Tilsynets anbefalinger

Tilsynet giver anledning til felgende anbefalinger:

Tilsynet anbefaler, at ledelsen sikrer, at borgernes helbredsoplysninger draftes under sikre forhold.

2. Tilsynet anbefaler, at ledelsen sikrer, at terapeuterne har de nadvendige kompetencer til at kunne
kommunikere malrettet og hensigtsmaessigt med sarbare borgere.

3. Tilsynet anbefaler, at ledelsen faciliterer en dialog med medarbejderne om hensigtsmaessig brug af
computere under traening. Der kan eksempelvis fokuseres pa, hvordan anvendelsen af computere
som et ngdvendigt arbejdsredskab kan italesaettes overfor borgerne.

4. Tilsynet anbefaler, at ledelsen fastholder fokus pa etablering af hensigtsmaessige og strukturerede
arbejdsgange i det tvaerfaglige samarbejde med hjemmeplejen, saledes at borgerne sikres kvalita-
tive tvaerfaglige forlgb.
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3. Datagrundlag

3.1 Opfelgning fra seneste tilsyn

Data
LEDERINTERVIEW

Genoptraningscentret modtog ved det seneste tilsyn anbefalinger i relation til ledelsesmaessigt at prio-
ritere etablering af strukturerede arbejdsgange i det tvaerfaglige samarbejde med hjemmeplejen, samt
at sikre medarbejdernes kendskab til og efterlevelse af de hygiejniske retningslinjer og uniformseti-
kette.

Ledelsen forteeller, at der ledelsesmaessigt er ivaerksat flere tiltag igennem det seneste ar med fokus
pa at fa etableret forbedrede arbejdsgange i det tvaerfaglige samarbejde med hjemmeplejen, med det
formal at sikre borgerne relevante terapeutfaglige vurderinger, nar behovet opstar. Umiddelbart efter
det seneste tilsyn begyndte reprassentanter fra Genoptraeningscentret at deltage fast en gang om ma-
neden pa mgder i hjemmeplejen, men pa grund af forskellige starre aktiviteter i hjemmeplejen, op-
herte deltagelsen efter fa maneder. Efterfalgende er et mere formaliseret samarbejde forsagt etable-
ret med forflytningsvejledergruppen i hjemmeplejen, men dette er ogsa ophart igen.

Nu afventes et mgde med ledelsen i hjemmeplejen mhp. det fremtidige samarbejde. Ledelsen beskri-
ver, at samarbejdet sker ad hoc og casebaseret. Genoptraningscentrets ledelse og medarbejdere har
et stort gnske om et taettere samarbejde pa linje med det samarbejde, der er etableret med andre
parter i kommunen.

| forhold til anbefalingen vedrarende medarbejdernes kendskab til gaeldende vejledninger og instrukser
for hygiejne og uniformsetikette, beskriver ledelsen hvordan sidste ars anbefaling efterfalgende er
drgftet med medarbejderne. Dertil er de hygiejniske retningslinjer genbesagt. Ledelsen oplyser, at
mange tiltag er fastholdt efter Covid-19, bl.a. renggres trasningsstationerne fortsat efter hver brug.
Der er ingen nedskrevet uniformsetikette i genoptrasningscentret. Pa baggrund af sidste ars anbefaling
er det dog dreftet, hvordan uniformen skal bruges og hvordan navneskilte skal anvendes. De fleste
medarbejdere anvender uniform. Enkelte medarbejdere har af forskellige arsager andre aftaler.

Ledelsen beskriver, at der i avrigt er fagligt fokus pa flere omrader i kvalitetsarbejdet. Aktuelt er der
brugt mange ressourcer pa udarbejdelsen af en lang raekke faglige procedurer om genoptraning til sik-
ring af ensartede arbejdsgange. Dertil beskriver ledelsen, at der er planlagt ansattelse af en fysiotera-
peut med speciale i faldforebyggelse, saledes at der vil vaere fire fysioterapeuter og en ergoterapeut,
der arbejder med omradet. Genoptraeningscentret har gennemfart et pilotprojekt, som har bidraget til
at kvalificere indsatsen til borgere med faldproblematikker.

Herudover beskriver ledelsen fokus pa:

o Opdatering af postoperative genoptraningsforlabsbeskrivelser
e Samarbejde mellem ergoterapi og plejeboliger omkring dysfagi
e Triogruppens fokus pa involvering af de @vrige kolleger, herunder bl.a. SPARK-forlgb

3.2 Dokumentation

Data

OBSERVATION

Der er foretaget journalgennemgang af fire journaler i tilknytning til de borgere, som tilsynet er i kon-
takt med og observerer under tilsynet i Genoptraeningscentret.
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To borgere modtager traning efter Sundhedsloven § 140

Begge borgere er indkaldt per brev efter telefonisk kontakt med en administrativ medarbejder i Genop-
traeningscentret. Begge borgere er indkaldt indenfor lovgivningens ramme - begge 6 dage efter at gen-
optraningsplanen er modtaget i Genoptraeningscentret.

Der foreligger observationsnotat ’Genoptraening Startvurdering’ i begge journaler med struktureret
data omkring borgerens aktuelle situation, undersggelser og test, herunder 6 min gang, RSS og TUG,
samt en konklusion pa undersggelse, test og indikation for behandling/traening.

Startvurderingerne indeholder alle fyldestggrende beskrivelser, som beskriver borgerens helhedssitua-
tion, herunder om der er behov for individuel- eller holdtraning, samt traeningsplan. Der beskrives
konkrete mal og delmal for traeningsforlabet, herunder f.eks. at kunne ga pa trapper til 5. sal og faer-
des uden hjeelpemidler. Dertil indeholder journalerne beskrivelser af borgernes transport til Genop-
traeningscentret, samt dokumentation for borgernes samtykke til videregivelse af oplysninger.

To borgere modtager trasning efter hhv. SEL §86.1 eller forlebsprogram §119

En borger er i forlebsprogrammet Hjertehold. Borgerens journal indeholder relevante og tilstrackkelige
oplysninger i startvurderingen omkring borgerens aktuelle tilstand og gnsker for traeningsforlgbet.

Der ses relevante, konsekvente og faglige opfalgninger efter hver traningspas, f.eks. er der dokumen-
teret fysiske reaktioner pa traening. Der er formuleret mal, men disse er i mindre grad formuleret kon-
krete og malbare, f.eks. fremgar det blot, at borger gnsker ’bedre og sundere vaner’. | oplysningerne
fra hospitalet fremgar det bl.a., at borger gerne vil tabe sig og forblive ragfri, hvilket kunne ggres til
genstand for malformuleringen.

En plejehjemsbeboer er henvist til ergoterapeutisk dysfagi-vurdering, som gennemfares pa tilsynsda-
gen. | borgerens journal ses udfyldt elektronisk formular vedrgrende ernaeringsvurdering, hvori pleje-
medarbejderne beskriver observationer i forbindelse beboerens synkeproblematikker og derfor anmo-
der om tilsyn fra ergoterapeut. Tilsynet ser opfalgningsnotatet fra vurderingen, da dette fagrst skrives
efter tilsynets besgg.

MEDARBEJDERINTERVIEW

Medarbejderne redeggr fyldestggrende for dokumentationsprocessen fra farste mgde med borgeren
frem til borgeren afsluttes i Genoptraeningscentret. Hertil fremhaver medarbejderne desuden, at der
er krav om dokumentation efter hvert traeningspas og at dette skal ske samme dag, inden vagten af-
sluttes. Efter hvert traenings pas dokumenterer medarbejdere de oplysninger, der er relevante i for-
hold til malgruppen og den specifikke borger, herunder smerte og funktionsniveau, forandringer og ak-
tuel tilstand. Ergoterapeuterne dokumenterer ifglge medarbejderne lidt mere ’teksttungt’ og naevner
et eksempel med en borger, som traner cykling, hvor ergoterapeuterne beskriver alle observationer
under cykelturen.

| forbindelse med nye borgere oprettes et startnotat ud fra en struktureret skabelon, hvori der doku-
menteres oplysninger fra genoptraeningsplanen, anamnese, samt fokusomrader som er relevant for den
specifikke malgruppe. Hertil dokumenteres ligeledes objektiv undersggelse, mal og delmal, aktivitet og
deltagelse, konklusion og plan, og KRAM-faktorer. Malene for traeningsforlgbet udarbejdes sa vidt mu-
ligt sammen med borgerne. Medarbejderne indhenter oplysninger om borgerens egne mal for traenin-
gen og vejleder dem i at formulere disse mal sa konkret som muligt. Medarbejderne omtaler i den for-
bindelse, at malene skal formuleres som SMARTE mal. Herefter dokumenteres planen for traeningsforlg-
bet.

| nogle forlab, saerligt de laengerevarende, dokumenteres et midtvejsnotat, som rummer en status pa
forlabet indtil videre og eventuelle behov for justeringer/aendringer i den oprindelige plan. Endelig af-
sluttes borgeren med et slutnotat, som indrammer borgerens opnaede funktionsniveau, aktivitet og
deltagelse, konklusion, og borgerens udtrykte udbytte af forlgbet.

Tilsynets vurdering - 5

Tilsynet vurderer, at Genoptraningscentret i meget haj grad opfylder indikatorerne i forhold til doku-
mentationsomradet.
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Tilsynet vurderer, at Genoptraningscentret arbejder malrettet med dokumentationsarbejdet, og at
der sker overholdelse af de lovpligtige tidsfrister. Ligeledes er det tilsynets vurdering, at der i meget
hoj grad fremgar fyldestgarende beskrivelser af borgernes start- og slutvurderinger og at der sker en
lgbende dokumentation efter hvert traeningspas med beskrivelser af borgernes aktuelle status og frem-
drift.

Det er tilsynets vurdering, at medarbejderne kan redeggre for dokumentationsarbejdet, og at de har
kendskab til lovgivning og retningslinjerne pa omradet.

3.3 Traeningsydelser

Data

OBSERVATION

Individuel traening efter SUL §140

Tilsynet observerer indledningsvist en borger, som tilbydes individuel traening for tredje gang.

Terapeuten anvender en kommunikationsform, som er tilpasset borgeren, som kognitivt og pa grund af
hegrenedsaettelse, har behov for tydelige og enkle instruktioner. Terapeuten guider borgeren til at
cykle pa motionscykel og er opmaerksom pa eventuel svimmelhed hos borgeren efter anstrengelserne.
Borgeren tilbydes en stol og guides til at foretage nogle dybe vejrtraekninger i nogle minutter, inden
borgeren hjaelpes videre til at udfare styrketraening af benene i benpressen. Herefter udferer borgeren
styrkegvelser for armene, efterfulgt af gentagne RSS-avelser fra briks og flere bengvelser. Terapeuten
sikrer, at forskellige maskiner og redskaber afprgves og vurderes mhp. om terapeuten mener, at der er
tilstraekkelig kvalitet og udbytte i borgerens indsats. Medarbejderen guider roligt og anerkender borge-
rens indsats undervejs. Borgeren ytrer undervejs, hvordan gvelserne fgles, hvor medarbejderen er op-
marksom og lyttende og justerer belastningen efter borgerens behov. Medarbejderen er ligeledes op-
maerksom pa og sparger ind til borgerens beskrivelser af udfordringer derhjemme. Desuden guides bor-
geren i gvelser, som borgeren kan udfgre i sengen derhjemme. Medarbejderen sikrer, at redskaberne
afsprittes efter brug og tilbyder ligeledes borgeren vaske undervejs. Medarbejderen udarbejder pro-
gram undervejs og aftaler med borgeren, hvordan denne allerede ved naeste besag i genoptrasningscen-
tret, selv skal ga i gang med cyklingen/opvarmningen ved ankomsten. Inden afskeden spgrger medar-
bejderen ind til borgerens oplevelse af dagens traning. Borgeren anvises ventearealet.

Forlgbsprogram §119 Hjertehold

| spejlsalen observerer tilsynet ni borgere, som deltager som deltager pa Hjertehold via henvisning til
Forlabsprogram for Rehabilitering af Hjertekarsygdomme.

i forlabsprogrammet Hjertehold. Indledningsvist cykler borgerne 15 minutter, hvor de to tilstedevae-
rende terapeuter gar en runde og sparger ind til hver enkelt borger. Herefter cykles i intervaller i nogle
omgange, som instrueres af den ene medarbejder. Medarbejderen taler med et tydeligt stemmeleje og
motiverer borgerne til at arbejde lidt ekstra i pedalerne. Medarbejderen forklarer pa en padagogisk
made, hvordan netop det at blive forpustet er sarligt vigtigt for malgruppen. Imens anbringer den an-
den medarbejder matter til borgerne pa det frie gulvareal, sa traeningen kan afvikles effektivt og i et
hensigtsmaessigt flow.

Efter cyklingen afspritter borgerne selvstaendigt motionscyklerne. Borgerne far udleveret vaegtstang,
som medarbejderne hjalper borgerne med at udvaelge med fokus pa tilstraskkelig belastning og med
hensyn til fysiske skavanker. Medarbejderne guider herefter borgerne til forskellige gvelser, som udfe-
res staende med vaegtstangen. Traeningen understgttes af musik, der afspilles i et tilpasset lydniveau
fra en hgjtaler i salen. Undervejs handteres borgernes forskellige behov, f.eks. udskiftning til lettere
vaegtstang, opstaede smerter, vanskeligheder i forbindelse med udfarelsen af gvelserne osv. Medarbej-
derne er ligeledes sardeles opmaerksomme pa, hvis borgerne ikke udfarer gvelserne pa en korrekt og
hensigtsmaessig made. Tilsynet forlader traeningsseancen efter en halv time.

Dysfagi-vurdering SEL §86.1
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Afslutningsvist observerer tilsynet, hvordan en terapeut foretager dysfagi-vurdering pa en plejehjems-
beboer. Medarbejderen har indledningsvist en kort samtale med to plejemedarbejdere, som kender be-
boeren, hvor terapeuten far indsigt i medarbejdernes observationer. Samtalen finder imidlertid sted i
et abent kekken, hvor to beboere sidder og spiser frokost. Draftelserne omhandler beboerens evne til
at spise, hosteanfald, pargrendes observationer, samt tiltag indtil videre.

Herefter gar terapeuten og en plejemedarbejder til beboerens plejebolig, hvor beboeren sidder i en
lav laenestol med et hajt sengebord foran sig. Sengebordets hgjde kan ikke indstilles. Positionen virker
ikke hensigtsmaessig i forhold til en spisesituation. Beboeren opfordres til at spise den serverede mad,
som i farste omgang er udskarne snitter pa blgdt brad. Terapeuten observerer indtagelsen. Beboeren
spiser et par stykker og begynder at remme sig. Herefter afpraves flere konsistenser af mad og drik-
kelse - undersggelsen tager en del tid, idet medarbejderne ma lede laenge efter gratinkost, som til
sidst findes i frossen form, som farst skal optas. | forbindelse med afrapportering oplyser lederen af
genoptraeningscentret, at dysfagi-vurderingen var planlagt til dagen efter og blev flyttet af hensyn til
tilsynet, hvilket kan have haft en betydning i forhold til forberedelsen.

Plejehjemsbeboeren fremstar med hgrenedsaettelse og lider samtidig af svaer ekspressiv afasi. Kommu-
nikationen med beboeren omkring spisningen er derfor udfordret. Terapeuten sidder pa en fodskammel
pa afstand af beboeren og anvender et stemmeleje, som ikke i tilstraekkelig grad er tilpasset beboerens
nedsatte harelse. Beboeren kan i hgjere grad hare, hvad plejemedarbejderen siger, idet plejemedar-
bejderen gar taet pa beboeren, anvender gjenkontakt og taler med et tydeligt stemmeleje. Terapeuten
anvender desuden lange satninger, hvilket tilsynet observerer, at beboeren ikke reagerer pa eller vir-
ker uforstaende overfor.

Idet terapeuten ikke opnar tilstraekkelig dialog og kontakt med beboeren, taler ergoterapeuten i stedet
med plejemedarbejderen om beboerens udfordringer. Samtalen sker i beboerens narvaer, hvor beboe-
ren alene omtales i 3. person og ikke forsgges inddraget i samtalen. Beboeren kigger skiftevis lidt for-
virret pa henholdsvis plejemedarbejderen og terapeuten. Seancen afsluttes med, at terapeuten infor-
merer plejemedarbejderen og beboeren om behovet for endnu et besgg, som planlagges til dagen ef-
ter. Terapeuten vil desuden draofte beboerens udfordringer med sine kolleger i Genoptraningscentret.

BORGERINTERVIEW

De interviewede borgere udtrykker tilfredshed med kvaliteten af den tilbudte traening og har ikke ople-
vet ventetid i forbindelse med traeningsindsatsen. Borgerne kan alle beskrive, hvorfor de kommer til
traening i Genoptraeningscentret og hvilke mal, der er for traeningsforlgbet. To borgere er kommet i
centret nogle gange og oplever allerede fin fremgang. En af borgerne oplever, at traningen udover at
forbedre fysikken, ogsa bidrager til gget mental sundhed. En borger er i centret for farste gang.

Borgerne oplever, at medarbejderne er fagligt dygtige og er gode til at instruere i gvelserne. Alle bor-
gerne har faet udleveret hjemmetraeningsgvelser enten i papirform eller elektronisk via mail.

En ud af de tre interviewede borgere oplever, at kontakten med medarbejderne varierer. Borgeren gi-
ver udtryk for, at det er svaert at fa kontakt med medarbejderne, som ifalge borgerne har meget fokus
pa at skrive pa computerne under traningen. Borgeren, der indgar i dysfagi-vurdering, er ikke inter-
viewet.

MEDARBEJDERINTERVIEW

Medarbejderne beskriver, hvordan traningsforlagbet tilrettelaegges i samarbejde med borgeren med ud-
gangspunkt i Genoptraeningsplanen eller i henvisningen fra visitationen. Alle borgere tilbydes, efter
kontakt med Genoptraeningscentrets administrative medarbejder, en individuel startundersggelse, hvor
der oprettes anamnese, udferes undersggelse, test, og der saettes mal for traeningen i samarbejde med
borgerne.

Genoptraeningscentret tilbyder trasning pa hold, ofte indledt med individuel traening i starten. Ergote-
rapeuterne udferer primaert hjemmetraning, da det er meningsfuldt i forhold til transfervaerdien.
Hjemmetraeningsgvelser anvendes i hgj grad via programmet Exorlive, som anvendes til at lave pro-
grammer til borgerne. Exorlive er tilknyttet en app, som borgerne kan anvende. Hyvis ikke, udprintes
programmet. Traeningselastikker kan kabes i genoptraeningen.

Medarbejderne redeger afslutningsvis for retningslinjer ved afbud og udeblivelser.
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Tilsynets vurdering - 3
Tilsynet vurderer, at indikatorerne for traeningsydelserne i middel grad er opfyldt.

Det er tilsynets vurdering, at medarbejderne generelt udviser en professionel faglig tilgang under trae-
ningsforlgbene. Det er tilsynets vurdering, at medarbejderne generelt kommunikerer respektfuldt, og
udviser en naervaerende og omsorgsfuld adfaerd i kontakten til borgerne. | et tilfaelde vurderes terapeu-
tens kommunikation i utilstrackkelig grad tilpasset en sarbar borgers behov. Samtidigt vurderer tilsynet,
at borgeren gentagne gange omtales i 3. person af terapeuten og plejemedarbejderne, og at der udvi-
ses begraenset opmaerksomhed pa beskyttelsen af borgerens personfglsomme oplysninger, idet en sam-
tale om borgeren forgar i et abent kskken.

Tilsynet vurderer, at borgerne generelt er tilfredse med kvaliteten af traeningstilbuddene, og at de op-
lever fremgang. Tilsynet vurderer desuden, at borgerne oplever inddragelse i deres traeningsforlgb og
kender plan og mal. Borgerne oplever generelt imgdekommende, smilende og kompetente medarbej-
dere. En borger udtrykker imidlertid, at nogle medarbejdere er svaere at opna kontakt til, idet medar-
bejderne fokuserer pa deres computer under traningen.

3.4 Fysiske rammer og traeningsfaciliteter

Data
Observation af rammerne:
Genoptraeningscentret fremstar med renholdte og ryddelige arealer.

En traeningssal (maskinsalen) fremstar rummelig med et bredt udvalg af traningsredskaber til Cardio-
og styrketraening, herunder motionscykler, gangbarre, romaskine og Alter G.

En anden traeningssal (spejlsalen) er udstyret med et stort antal motionscykler til opvarmning, som er
placeret hensigtsmaessigt pa raekke i den ene side af salen, hvilket efterlader et stgrre areal med fri
gulvplads. Traeningssalen er placeret ud til gangarealet i genoptraeningscentret. Ude pa gangarealet er
der placeret stole, hvor de ventende borgere kan tage ophold. Tilsynet observerer at en ny borger
sparges til adgangsforholdene til Genoptraningscentret, og borgeren oplyses om at kunne parkere sin
scooter i naerheden. Borgerne afventer traening i ventearealet, hvor der er placeret et bordfodboldspil
og sma sofaborde med laesestof. Der ses desuden en elektronisk informationsskaerm, som viser rele-
vante kommunale nyheder. Der er parkeringsmuligheder bade pa gadeplan og i parkeringskaelder.

Interview med borger:

Borgerne udtrykker stor tilfredshed med traeningsfaciliteterne. To borgere sarger selv for transporten
til traeningen pa hhv. cykel og scooter. En borger har karselsordning. Borgerne ankommer omklaedte til
traeningen, men oplyser at der findes ideelle omklaedningsfaciliteter i Genoptraningscentret.

Borgerne fremhaever, at det har varet uproblematisk at opstarte traningen og mgder stor opmaerk-
somhed og god vejledning fra medarbejdernes side. Maskiner og udstyr opleves i god stand og altid
rengjort og der er fokus pa, at redskaberne altid sprittes af efter brug. En borger bemaerker, at der er
en kraftig lugt af mad i ventearealet. Lederen af Genoptraningscentret medgiver, at der lugter usaed-
vanligt meget af mad pa tilsynsdagen, men at det er et enkeltstaende tilfaelde.

Interview med medarbejdere:

Medarbejderne oplyser, at der er gode rammer og faciliteter for arbejdet med borgerne i Genoptrae-
ningscentret. Maskiner og udstyr er tilstraekkelige og velfungerende og kontorindretningen giver mulig-
hed for faglig sparring med kollegerne. Undtagelsesvis kan der opsta flaskehalse i forhold til tilgaenge-
lige lokaler til startundersggelser og individuel traening, men uden at dette opleves som et stort pro-
blem.

Tilsynets vurdering - 5
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Tilsynet vurderer, at Genoptraeningscentret i meget hgj grad opfylder indikatorerne for fysiske rammer
og traeningsfaciliteter.

Tilsynet vurderer, at de fysiske rammer og traeningsfaciliteter i Genoptraeningscentret er ryddelige,
renholdt, logisk indrettet og tilpasset Genoptraeningscentrets forskellige malgrupper. Ligeledes er det
tilsynets vurdering, at bade borgerne og medarbejderne i meget hgj grad oplever, at rammerne lever
op til deres forventninger.

3.5 Tveerfagligt samarbejde

Data
LEDERINTERVIEW

Lederen af Genoptraeningscentret beskriver, at det tvaerfaglige samarbejde bl.a. inddrager hjemme-

plejen, visitationen, plejehjem, diaetister, bandagist og sagsbehandlende ergoterapeut. Ledelsen be-
skriver at saerligt samarbejdet med visitation og hjaelpemidler er velfungerende. Visitationen har faet
ny teamleder med hvem der er aftalt taet kontakt og temaer for planlagte mgder.

Lederen fremhaever fordelen ved, at kommunens diaetist har kontor i samme hus som Genoptranings-
centret, hvorved der naturligt er kontakt imellem terapeuter og diaetist omkring faelles borgerforlab.

Dertil beskrives det, hvordan der igennem sommerferien har vaeret afholdt et koordineringsmade hver
torsdag. Desuden afholdes bade personalemgder og fagmader en gang om maneden. De enkelte teams
har selv ansvar for at afholde det ngdvendige antal mader, hvilket varierer meget fra team til team.

Lederen navner eksempelvis neurologi-teamet, som har behov for hyppige interne og eksterne mgder.

Som beskrevet indledningsvist, erkender leder, at der fortsat er et stort behov for at sikre fokus pa at
styrke det tvaerfaglige samarbejde med hjemmeplejen for at sikre de gode borgerforlgb (omtales yder-
ligere under opfalgning pa det seneste tilsyn).

MEDARBEJDERINTERVIEW

Medarbejderne beskriver, at der er et godt samarbejde med visitation og hjaelpemidler, hvilket tilskri-
ves, at der er opbygget gode relationer over tid. Der er fortsat behov for at arbejde for et forbedret
samarbejde med hjemmeplejen. Genoptraeningscentrets medarbejdere vil gerne vaere ’kendte ansig-
ter’ for medarbejderne i hjemmeplejen. Medarbejderne beskriver, at samarbejdet er godt, nar kontak-
ten er etableret omkring specifikke borgere.

Medarbejderne beskriver desuden, at de er tilknyttet hvert deres faglige team, som sidder sammen pa
kontoret, hvorved der er gode muligheder for faglig sparring. Hertil fortaeller medarbejderne, at alle
kolleger tager sig tid til at hjaelpe, hvis man star med en udfordring og teamopdeling gar det nemt at
finde ud af, hvor man kan sa@ge hjaelp.

Tilsynets vurdering - 4

Tilsynet vurderer, at Genoptraningscentret i haj grad opfylder indikatorerne for det tvaerfaglige ar-
bejde.

Det er tilsynets vurdering, at der foregar et godt tvaerfagligt samarbejde internt i Genoptraeningscen-

tret, hvor saerligt strukturen med de faglige teams bidrager til at understgtte god kvalitet i borgerfor-

lgbene. Dertil vurderer tilsynet, at Genoptraeningscentrets samarbejde med eksterne samarbejdspart-
nere generelt er velfungerende, men at der, som ved tidligere tilsyn, fortsat er behov for forbedringer
i samarbejdet med den kommunale hjemmepleje.

3.6 Medarbejderkompetencer og udvikling

Data:
LEDERINTERVIEW
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Det er ledelsens vurdering, at der er overensstemmelse mellem medarbejderkompetencer og borgernes
behov. Medarbejderne arbejder i teams og der arbejdes med TUS-forlgb (teamudviklingssamarbejde).
Hvert ar har det enkelte team en hel dag sammen, hvor teamet drafter fagomradets udfordringer,
eventuelle manglende kompetencer, temaer for aret m.v. Herefter udpeger hvert team tre fokusomra-
der og der udarbejdes handleplaner i relation hertil. Medarbejderne tildeles en gkonomisk ramme, som
medarbejderne i teamet beslutter, hvordan anvendes. Teamet foretager en evaluering efter et halvt ar
og sikrer opsamling i slutningen aret inden naeste TUS-made.

Lederen beskriver, at der aktuelt kun er enkelte langtidssygemeldinger. Sygefravaeret ligger generelt
pant og handteres labende gennem sygefravaerssamtaler. Ledelsen far notifikationer, nar medarbej-
derne skal indkaldes.

MEDARBEJDERINTERVIEW

Medarbejderne oplever sammenhang imellem deres kompetencer og borgernes behov. Kompetencerne
sikres igennem Genoptraningscentrets teamstruktur. | teamet mgdes medarbejderne i begyndelse af
aret og planlaegger teamudviklingssamarbejdet. Til arets fgrste made udarbejdes handleplan og mal for
aret. Medarbejderne i teamet tildeles en skonomisk kompetenceudviklingsramme, som teamet selv ra-
der over. En af de interviewede medarbejdere fortaeller, at medarbejderen bl.a. har modtaget FOTT-
kursus. Rammen for det enkelte team er begranset, men vaesentligste behov prioriteres.

Medarbejderne fremhaever strukturen positivt og fortaeller, at det er motiverende at have ’frihed un-
der ansvar’ og afsat tid til udvikling. En fysioterapeut fortaeller, at knaateamet, som en del af deres
handleplan, besluttede at undersage, hvilke gvelser der er mest relevante for specifikke muskelgrupper
og derfor laeste en del forskningsartikler. Herefter udarbejdede teamet et konkret materiale, som nu
er taget i anvendelse.

Der beskrives en systematisk praksis for indberetning af utilsigtede handelse, bl.a. i forhold til dysfagi.

Tilsynets vurdering - 4
Tilsynet vurderer, at indikatorerne for medarbejderkompetencer og udvikling i hgj grad er opfyldt.

Det er tilsynets vurdering, at ledelsen i haj grad har fokus pa at sikre en medarbejdersammensatning
og -udvikling, der imgdekommer malgruppens behov, og som understgtter den gnskede faglighed og
kvalitet. Det er tilsynets vurdering, at medarbejderne har kendskab til Genoptraeningscentrets arbejds-
gange og procedurer og oplever gode muligheder for faglig sparring og kompetenceudvikling.

Baseret pa tilsynets observationer, beskrevet under afsnittet ’Traningsydelser’, vurderer tilsynet, at
der i den konkrete situation er utilstraekkelige kompetencer i forhold til, at sikre en hensigtsmaessig
kommunikation med en sarbar borger.
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4. Tilsynets formal og metode

4.1 Formal

Overordnet er formalet med BDO’s tilsyn at kontrollere om kvaliteten af den service/indsats, som borgerne
modtager, er i overensstemmelse med gaeldende lovgivning og Kommunes kvalitetsstandard.

Samtidig kontrollerer tilsynet om der pa de enkelte tilbud udferes forsvarligt fagligt arbejde i forhold til
borgerne, samt identificerer styrker og udviklingsomrader i forhold til l@sningen af opgaverne.

Der sikres og bidrages til en fremadrettet og lgbende udvikling af kvaliteten i ydelserne over for borgerne
gennem en anerkendende og konstruktiv tilgang til medarbejdere og ledelse.

Ligeledes skabe basis for at indsamle og dele viden med henblik pa lgsning af faelles udfordringer pa tvaers
af de kommunale tilbud.

4.2 Metode og tilgang

BDO’s tilsynskoncept tager udgangspunkt i gaeldende lovgivning pa omradet og avrige bestemmelser, ret-
ningslinjer samt kommunens kvalitetsstandarder.

Tilsynskonceptet kombinerer to centrale aspekter i tilsynsmetoden - kontrol og laering - som er lige vaesent-
lige.

Kontrollen skal sikre, at regler og normer overholdes, og at borgerne modtager de ydelser, de har krav pa
ud fra de faglige og etiske standarder, der kan saettes for en ydelse. Samtidig kan kontrollen vaere medvir-
kende til at skaerpe medarbejdernes fokus pa netop at leve op til de centrale krav til arbejdet.

Laeringsaspektet udvikles og indtraeder pa flere mader. Dette sker dels gennem de interviews, der foretages
med de enkelte medarbejdere, hvor der stilles spgrgsmal til den specifikke praksis, dels gennem interview
med ledelsen om de administrative og ledelsesmaessige forhold. Spgrgsmalene giver grundlag for videre
refleksion hos bade medarbejdere og ledelse. Endelig vil tilsynsrapporten, pa baggrund af indtrykkene fra
tilsynsbesgget, give relevante anbefalinger og udviklingspunkter til praksis pa det enkelte tilbud.

Tilsynskoncepterne kombinerer en rakke forskellige metoder til indsamling af viden, som alle tager afsaet
i den anerkendende metode og en konstruktiv tilgang.

Den anerkendende og vaerdsattende tilgang handler om at fokusere pa og lade sig inspirere af dét, der
virker pa den enkelte enhed. Dette indebaerer, at man i fallesskab sgger at identificere tilbuddets ressour-
cer, styrker og gode erfaringer. Metoden er sarlig velegnet til det fremadrettede arbejde med henblik pa
at fa overensstemmelse mellem borgernes og pargrendes ansker og forventninger og medarbejdernes og
ledelsens muligheder og rammer.

Den anerkendende tilgang kan ses som det ene ben i tilsynskonceptet, mens det andet ben er struktureret
og stringent metodeanvendelse. Alle former for dataindsamling, som benyttes i tilsynet, har udgangspunkt
i gennemarbejdede og afprevede skabeloner. De anvendte metoder er henholdsvis kvalitative interviews,
observation og gennemgang af dokumentation.

4.3 Tilsynets tilrettelaeggelse

Tilsynsforlgbet besluttes og planlaegges ud fra de omstandigheder, som er gaeldende for det tidspunkt,
hvor det uanmeldte tilsyn foregar.

Til brug for forberedelsen af tilsynet har BDO indhentet materiale fra kommunen, herunder eventuelle
kvalitetsstandarder, vejledninger og politikker, vaerdigrundlag, oplysninger fra kommunens hjemmeside,
ligesom oplysninger fra kommunens hjemmeside har indgaet i det konkrete tilsyn.

De uanmeldte helhedstilsyn tilsyn gennemfgres af 1-2 tilsynsferende. De tilsynsfarende har en sundheds-
faglig baggrund.
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4.4 Vurderingsskema

Nedenfor ses eksempel pa BDO’s vurderingsskala, som understgtter rapportering pa mal/indikatorniveau:

Vurdering Vurderingsgrundlag

Score: 5 Indikatorerne er i meget hgj grad opfyldt

e Der er ingen eller fa mindre vaesentlige mangler i opfyldelsen

¢ Indikatorerne er opfyldt i forhold til alle borgere med ingen eller fa mindre vae-
sentlige mangler
Tilsynet har ingen anbefalinger

o Der kan forekomme enkelte udviklingspunkter, som dreftes ved tilbagemeldin-
gen og noteres som bemaerkning i rapporten.

Indikatorerne er i hgj grad opfyldt

Der er fa mangler i opfyldelsen, som vil kunne afhjaelpes ved en mindre indsats
Indikatorerne er opfyldt i forhold til sterstedelen af borgerne

Sterstedelen af indikatorerne i temaet er opfyldt

Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Score: 3 Indikatorerne er i middel grad opfyldt

e Der er en del mangler i opfyldelsen, som vil kunne afhjaelpes ved en malrettet
indsats

o Indikatorerne er opfyldt i forhold til en del af borgerne
En del elementer i indikatorerne i temaet er opfyldt

e Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Indikatorerne er i lav grad opfyldt

e Der er flere og/eller vaesentlige mangler i opfyldelsen med betydning for bor-
gernes sikkerhed eller autonomi, som vil kraeve en betydelig og malrettet ind-
sats for at kunne afhjaelpes

e Indikatorerne er opfyldt i forhold til fa af borgerne

e Fa elementer i indikatorerne er opfyldt

e Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Det samlede tilsynsresultat kan fglges op af kontakt til forvaltningen.

Score: 1 Indikatorerne er i meget lav grad opfyldt

e Omfattende mangler i opfyldelsen, som vil kraeeve en radikal indsats for at af-
hjeelpes

e Indikatorer i temaet er opfyldt for fa eller ingen af borgerne

e Der er fare for borgernes sikkerhed og autonomi i en sadan grad, at det er ngd-
vendigt omgaende at gribe ind

e Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Det samlede tilsynsresultat felges altid op af kontakt til forvaltningen.
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Om BDO

BDO er en privat leverander af radgivning til de danske kommuner.

BDO gennemfarer i dag tilsyn pa savel aeldreomradet som pa det sociale omrade i en lang raekke kommu-
ner over hele landet. Pa a&ldreomradet omfatter tilsynene plejehjem, hjemmepleje samt traenings- og re-
habiliteringscentre. Pa det sociale omrade omfatter tilsynene bade handicap- og psykiatriomradet, herun-
der aktivitets- og samveerstilbud, beskaeftigelsestilbud og alkoholbehandling.

BDO’s radgivningsafdeling lgser ud over tilsynsopgaver en lang rackke forskelligartede radgivningsopgaver
inden for alle sektorer i den kommunale virksomhed. BDO’s radgivningsafdeling beskaeftiger i dag godt 90
konsulenter med kompetencer, der daekker bredt bade i forhold til de kommunale sektoromrader og tvaer-
gaende kompetencer, som fx gkonomi, ledelse, evaluering m.m.
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