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Leesevejledning - Tilsynsrapportens indhold

Tilsynsrapporten indeholder socialtilsynets bedemmelse og vurdering af, om plejefamilien eller tilbuddet fortsat har den fornadne kvalitet og samlet
set fortsat opfylder betingelserne for godkendelse, jf. 88 6 og 12-18 i Lov om socialtilsyn. En del af oplysningerne er hentet fra Tiloudsportalen, hvor
der fremgar bl.a. stamoplysninger.

For tilbud med flere afdelinger udarbejdes der én samlet kvalitetsvurdering.

Udover en samlet vurdering af kvaliteten i plejefamilien eller tilbuddet, indeholder tilsynsrapporten en gennemgang af de syv temaer fra
kvalitetsmodellen, hvor der kan vaere lagt saerligt fokus pa udvalgte temaer. Et tilsyn kan godt indeholde mere end ét tilsynsbesgg, eksempelvis bade
et anmeldt og et uanmeldt tilsynsbesgg, eller hos et tilbud med flere afdelinger. Ligeledes kan tilsynet veere administrativt og ikke indeholde et
konkret tilsynsbesgg. Det fremgar af tilsynsrapporten, hvorvidt der har vaeret et fysisk tilsynsbesgg, pa hvilken afdeling, og hvorvidt det var anmeldt
eller uanmeldt.

Leesevejledning - Kvalitetsmodellen

Socialtilsynet vurderer kvaliteten og sikrer dialogen med plejefamilien eller tilbuddet med udgangspunkt i kvalitetsmodellen, som beskrevet i
Bekendtggrelse om socialtilsyn. Kvalitetsmodellen giver et systematisk og malrettet udgangspunkt for socialtilsynets samlede faglige vurdering af
kvaliteten.

Kvalitetsmodellen er struktureret ud fra de overordnede kvalitetstemaer, der fremgar af § 6, i Lov om socialtilsyn. Hvert tema er konkretiseret i et
antal kvalitetskriterier. Kriterierne er primaert udtrykt som konkrete mal for indsatsen i plejefamilien eller tilbuddet. For hvert kriterium er fastlagt en
eller flere kvalitetsindikatorer. Indikatorerne er tegn pa, at den kvalitet, som er udtrykt i kriteriet, forekommer i praksis.

Vurderingen af en plejefamilie eller et tilbuds kvalitet sker ud fra en samlet, faglig vurdering inden for rammerne af temaerne under hensyn til
plejefamiliens eller tilbuddets godkendelse. Bedemmelsen af indikatorer og kriterier skal understatte socialtilsynets samlede vurdering af, om den
fornadne kvalitet er til stede. Socialtilsynet kan inddrage andre forhold i kvalitetsvurderingen, som vurderes at vaere relevante for kvaliteten inden
for rammerne af temaet

Ved det driftsorienterede tilsyn skal socialtilsynet vurdere, om kvaliteten i plejefamilien eller tilbuddet i praksis er tilstraekkelig, og om betingelserne
for godkendelsen fortsat er opfyldt. Der anvendes forskellige systematikker for, hvordan indikatorer og kriterier bedemmes ved henholdsvis
godkendelse og det driftsorienterede tilsyn. Ved en godkendelse vurderes der ud fra, om Socialtilsynet forventer, at plejefamilien eller tilbuddet kan
opfylde indikatorer og kriterier. Ved det driftsorienterede tilsyn bedgmmes indikatorerne efter fglgende skala:

5. i meget hgj grad opfyldt.

4.1 hgj grad opfyldt.

3. i middel grad opfyldt.

2.ilav grad opfyldt.

1. i meget lav grad opfyldt.

Bedegmmelsen af indikatorerne understgtter vurderingen af kriterierne, hvilket resulterer i en samlet, skriftlig kvalitetsvurdering for hvert tema.

Hver indikator gives i forlaengelse af den skriftlige bedgmmelse en veerdi (score) for opfyldelsesgraden. Ud fra den vaerdi, som indikatorerne er givet,
udregnes der automatisk en samlet veerdi for opfyldelsesgraden for henholdsvis hvert kriterium og hvert tema. Vaerdien udregnes som et
gennemsnit af henholdsvis indikatorerne og kriteriernes veerdier. Det samlede resultat af denne talmaessige bedgmmelse udtrykkes grafisk i form af
et "spindelvaev”.

Spindelvaevet og scorer offentliggeres ikke pa Tilbudsportalen. Spindelvaev og scorer giver overblik over kvalitetsbedemmelsen inden for hvert tema
og bruges i dialogen med plejefamilien eller tilbuddet om at fastholde og udvikle kvaliteten fremadrettet.

Efter endt haringsperiode vil den samlede vurdering, temavurderingerne samt eventuelle pabud eller vilkar blive publiceret pa Tilbudsportalen.

Der henvises i gvrigt til www.socialstyrelsen.dk , hvor der kan findes yderlige oplysninger om socialtilsynets kvalitetsvurdering.
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Basisinformation
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Tilbuddets navn

Hovedadresse

Kontaktoplysninger

Tilbudsleder

CVR-nr.

Virksomhedstype

Tilbudstyper

Pladseri alt

Malgrupper

Resultat af tilsynet

Botilbuddet Gydehgj

Gydevej 15
3230 Graested

TIf.: 72499970
E-mail: jhoda@gribskov.dk
Hjemmeside: http://www.kobbel-husene.gribskov.dk

Jesper Hodal
29188440
kommunal

Aktivitets- og samveerstilbud, § 104
Botilbud til leengerevarende ophold, § 108

28

Hjerneskade, medfedt
Udviklingsheemning

Status for godkendelse
Tilsynet er udfert af

Tilsynskonsulenter

Tilsynsbesog

Godkendt
Socialtilsyn Hovedstaden

Bitten Mailund
Rikke Callesen

25-01-2023 09:00, Anmeldt, Botilbuddet Gydehgj

Basisinformation (Afdelinger)

Afdeling Malgrupper Pladser i alt Afdelinger
Botilbuddet Gydehg;j Udviklingshaemning, Hjerneskade, medfadt 10 Aktivitets- og samveerstilbud, § 104
18 Botilbud til leengerevarende ophold, § 108
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Samlet vurdering af kvaliteten i tilbuddet

Socialtilsynet har vaeret pa anmeldt driftsorienteret tilsynsbesgg pa Botilbuddet Gydehgj den 25. januar 2023. Botilbuddet Gydehgj har hidtil veeret
godkendt med 20 botilbuds pladser etableret efter SEL §108 samt 10 pladser i saerligt tilrettelagt beskaeftigelsestilbud efter SEL § 104. Malgruppen
omfatter voksne borgere med varigt nedsat fysisk og psykisk funktionsevne.

Socialtilsynet bemaerker under tilsynet, at tilbuddet i praksis har nedlagt to pladser, hvor de tilhgrende lejligheder i et par ar har veeret inddraget til
kontorer. Socialtilsynet har derfor truffet afggrelse om at nedskrive antal godkendte botilbudspladser til 18.

Fokus for naervaerende tilsyn er pa fire af Kvalitetsmodellens temaer, nemlig:

e Tema 1 Uddannelse og beskzaftigelse

o Tema 3 Malgruppe, metode og resultater
e Tema 4: Sundhed og trivsel

e Team 5: Organisation og ledelse

Det er Socialtilsyn Hovedstadens samlede vurdering, at tilbuddet fortsat opfylder betingelserne for godkendelse jf. 88 6 og 12-18 i lov om
Socialtilsyn.

Der har igennem en arraekke vaeret omfattende udfordringer i tilbuddet, og socialtilsynet vurderer, at den nye ledelse nu har lagt og fortsat laegger
rammen for grundlzeggende forandringer, herunder en kulturaendring. Personalegennemstremningen er nu ikke hgjere end pa sammenlignelige
tilbud, hvilket er en vaesentlig forudsaetning for at hgjne kvaliteten i indsatser. Ledelsen har sikret et faelles afszet for et helhedssyn pa borgere, for at
inddrage borgeren i beslutninger og for at tilpasse krav til den enkeltes formaen. Tilbuddet er pa vej med at indfgre KRAP som fzlles faglig tilgang i
alle teams og alle medarbejderne skal kompetenceudvikles via KRAP kurser, som allerede er pabegyndt. Socialtilsynet ser resultater af indsatserne
afspejlet i @get trivsel hos borgerne generelt og seerligt hos konkrete borgere, som nu modtager den nagdvendige, fagligt tilpassede statte.

Tilbuddets nye ledelse bestar af en virksomhedsleder og en teamleder som begge har relevante kompetencer og fremstar som et team, der i
feellesskab leverer de indsatser, som er ngdvendige for at sikre en positiv udvikling i tilbuddet til gavn for borgere og medarbejdere. Socialtilsynet
vurderer, at tilbuddet har leveret positive resultater i forhold til alle nedenstaende opmaerksomhedspunkter som blev givet ved seneste tilsyn.

 Socialtilsynet har en bekymring for, om de mange aflasninger af skabe og kaleskabe star i stedet for faglige indsatser. Tilbuddet bedes udarbejde
en oversigt over aflasning i borgeres boliger og aflasninger i faellesrum i alle fire teams. Der udarbejdes tilhgrende handleplaner for hvordan og
hvornar aflasninger forventes erstattet af paedagogiske indsatser.

o Samtidig bemaerker socialtilsynet svaere udfordringer i forhold til episoder dels med magtanvendelser og dels med vold, overgreb og
graenseoverskridende episoder.

o Tilbuddet skal sikre, at borgere ikke gar u-inviterede ind i andre borgeres boliger. Tilbuddet bgr udarbejde planer for konkrete, malrettede
indsatser, hvor udfordringen er til stede

o Tilbuddet ber afdaekke &rsager og iveerksaette paedagogiske indsatser til sikring af forbedret trivsel, for borgere hvis trivsel er udfordret. Tilbuddet
kan i den forbindelse overveje inddragelse af VISO eller andre eksterne aktgrer.

o Tilbuddet ber udarbejde planer for konkrete, malrettede indsatser i forhold til at forebygge udadrettet og graenseoverskridende adfaerd borgere
imellem. Tilbuddet kan i den forbindelse overveje inddragelse af VISO eller andre eksterne akterer.

o Tilbuddet ber iveerksaette konkrete og malrettede indsatser i forhold til forebyggelse af konflikter

Tilbuddet har i forhold til de papegede punkter udarbejdet en indsats- og udviklingsplan, som de har fulgt og de har kvartalsvist fremsendt
opfglgning og status pa planerne. Socialtilsynet vurderer, at der fortsat er rester i tilbuddet af en gammel kultur og ser fortsat omrader med
udfordringer. Herunder naevnes som eksempel dels at der fortsat er sat haengelas pa keleskabene i to af teamsenes faelleskgkkener og dels at
tilbuddets dokumentationspraksis fortsat ikke fungerer optimalt. Ligeledes har tilbuddet et meget hgjt sygefraveer.

Socialtilsynet anerkender at forandringer tager tid og det samlede indtryk ved tilsynet er at tilbuddet er i positiv udvikling samt at ledelsen har blik
for hvilke omrader, det venter pa ledelsesmaessig handtering. Socialtilsynet vurderer, at ledelsen er i stand til at levere og prioritere raekkefglgen i de
indsatser der er ngdvendige for at den positive udvikling varer ved og ogsa kommer til at gaelde pa de omrader, der fortsat mangler.

For naermere beskrivelse af status og kvalitetsvurderinger i forhold til Kvalitetsmodellens temaer henvises til de enkelte temavurderinger.

Seerligt fokus i tilsynet

* Tema 1: Uddannelse og beskzeftigelse

+ Tema 3: Malgruppe, metoder og resultater
* Tema 4: Sundhed og trivsel

* Team 5: Organisation og ledelse
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Sanktioner

Pabud

Ingen pabud

Vilkar

Ingen vilkar
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E Uddannelse og beskaeftigelse

Et centralt mal med den sociale indsats er, at borgerne i videst muligt omfang inkluderes i samfundslivet. Uddannelse og/eller beskceftigelse er et
veesentligt aspekt heri. Det er derfor veesentligt, at tilbuddet med udgangspunkt i de mdl, der er for de enkelte borgere, og under hensyn til borgernes
behov og forudscetninger stimulerer borgernes udvikling og lcering med henblik pa at understatte paratheden og mulighederne for uddannelse og/eller
beskeeftigelse for borgerne. Uddannelse og beskceftigelse omfatter savel ordincer grundskole, uddannelse og beskceftigelse som forskellige former for
scerlige grundskole-, uddannelses- og beskceftigelsestilbud eller samveers- og aktivitetstilbud. For barn under den skolepligtige alder er dagtilbud et
veesentligt element i forhold til barnets udvikling og lcering. Det er desuden vigtigt, at tilbuddet forpligter sig i de samarbejdsrelationer, der er ngdvendige
for at understatte, at madlene for borgernes uddannelse og/eller beskeeftigelse opnds.

Vurdering af tema

Socialtilsynet konstaterer at ud af 17 indskrevne borgere har 10 internt og 5 har eksternt samvaers- og aktivitetstilbud. Sdledes er 2 borgere uden
dagtilbud. Det er socialtilsynets vurdering, at tilbuddet samarbejder med dagtilbuddene om understettelse af borgernes deltagelse i disse, og er
opmaerksomme pa om borgerne trives i deres dagtilbud. | tilfaelde hvor borgere i mindre grad trives understetter tilbuddet borgerne i enten at
afdaekke mulighederne for at finde nyt dagtilbud eller afdaekke arsager til manglende trivsel. En medarbejder er ansat til at sikre aktivitetstilbud til
borgere som enten ikke har dagtilbud eller som profiterer af et supplement til deres dagtilbud.

| forhold til tilbuddets interne STD, vurderer socialtilsynet, at tilbuddet understatter borgerne i at deltage i aktiviteter i det omkringliggende
samfund, sdsom ture til skov og strand, aktiviteter pa rideskole eller i snoezel hus. Socialtilsynet vurderer, at indsatsen primaert tager
udgangspunkt i ture ud af huset i bus, og kun i ringe omfang omfatter aktiviteter pa tilbuddet.

Tilbuddet kan med fordel opsaette mal for de paedagogiske indsatser, der understgtter borgernes potentiale i forhold til at have en hverdag med
meningsfuld aktivitet og beskaeftigelse.

Gennemsnitlig bedemmelse 3,5

Udviklingspunkter
Tilbuddet kan med fordel opsaette mal for de paedagogiske indsatser, der understgtter borgernes potentiale i forhold til at have en hverdag med
meningsfuld aktivitet og beskaeftigelse.

Kriterium 1

Tilbuddet statter borgerne i at udnytte deres fulde potentiale i forhold til skolegang, uddannelse og beskeeftigelse

Bedemmelse af kriterium

Tilbuddet har opmaerksomhedspunkt vedrgrende borgernes trivsel og udnyttelse af deres fulde potentiale i forhold til dagtilbud. Det er
socialtilsynets vurdering, at tilbuddet i nogen grad har iveerksat indsatser til understettelse af borgernes trivsel. Samtidig vurderes, at der fortsat
ikke i samarbejde med borgerne opstilles mal vedrerende udnyttelse af deres fulde potentiale i forhold til dagtilbud.

Men generelt samarbejder tilbuddet med bade eksterne dagtilbud og det interne dagtilbud om at sikre borgerne bedst mulig trivsel i dagtilbuddet.
Aktuelt stettes en borger i afdeekning af mulighederne for skift til andet dagtilbud. En anden stattes i sit snske om at have en ekstra hjemmedag fra
sit eksterne dagtilbud.

Indikator 1.a

Tilbuddet opstiller i samarbejde med borgerne konkrete, individuelle mdl i forhold til at understatte borgernes skolegang, uddannelse, beskceftigelse eller
samveers- og aktivitetstilbud, og der falges op herpa.

Bedemmelse 2

Bedemmelse af Indikator 1.a

Det fremgar af dialog med medarbejderne, at de ikke som udgangspunkt opstiller mal for at understgtte borgernes dagtilbud. Som ved tidligere
tilsyn giver medarbejderne eksempler, hvor de mener, der er opsat mal i forhold til dagtilbud, men dette kan ikke fremsgges ved den efterfglgende
dokumentgennemgang. Medarbejderne beskriver, at alle borgerne har degnrytmeplaner med fast struktur, som ogsa understgtter deres deltagelse
i dagtilbud.

Scoren fastholdes og indikatoren er fortsat i lav grad opfyldt.
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Indikator 1.b

Borgerne er i dagtilbud, grundskoletilbud, uddannelse, beskceftigelse, eller samvcers- og aktivitetstilbud. Medfalgende barn pd voksentilbud er i dag- eller
grundskoletilbud.

Bedemmelse 5

Bedemmelse af Indikator 1.b
Der er aktuelt indskrevet 17 borgere i tilbuddet. To borgere er uden dagtilbud pga. hgj alder, fem er i eksterne dagtilbud og 10 borgere er fortsat
tilknyttet det interne dagtilbud, STD 3 timer dagligt i fire dage om ugen. Borgerne deltager i fast skema enten formiddag eller eftermiddag.

Indikatoren bedemmes i meget hgj grad opfyldt.
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E Malgruppe, metoder og resultater

Det er afgarende for kvaliteten i tilbuddet, at der er et klart formdl med indsatsen, og at tilbuddets metoder medvirker til at sikre borgernes trivsel og
resulterer i den enskede udvikling for borgerne. Det er derfor veesentligt, at tilbuddet kan redegare for dets mdlscetning, mdigruppe(r) og metoder.
Herunder er det vigtigt, at tilbuddet kan redegare for, hvordan og i hvilken grad de valgte metoder bidrager til opndelse af de konkrete mdl, som
tilbuddet i samarbejde med borgerne scetter for de enkelte borgeres udvikling og trivsel. De konkrete mdl skal ses i sammenhceng med de mdl, der er
opstillet fra de anbringende eller visiterende kommuner. Endvidere er det afgaerende for kvaliteten, at tilbuddet arbejder med resultatdokumentation og
kan sandsynliggere, at deres indsats opndr en forventet og positiv effekt.

Vurdering af tema

Socialtilsynet vurderer fortsat, at tilbuddet har en bred, men tydeligt beskrevet malgruppe, bestdende af voksne borgere med udviklingshaemning
og eventuelt medfedt hjerneskade og mobilitetsnedsaettelser. Socialtilsynet har siden 2014 papeget mangler i forhold til relevant fagligt
fundament. Det er endnu ikke pa plads, men der er mange indikationer pa, at en kvalificeret praksis er under opbygning.
Personalegennemstrgmningen er i 2022 ikke hgjere end pa sammenlignelig tilbud, hvilket betyder, at forudsaetningerne nu i langt hgjere grad end
tidligere er tilstede for at hgjne kvaliteten i de faglige indsatser. Derudover har en forholdsvis ny tilbudsleder og ny teamleder fokus pa faglig
udvikling og praktiserer taet sparring med medarbejderne i hverdagen. Samtidig er der iveerksat konkrete tiltag, som allerede medferer, at
socialtilsynet vurderer at tilbuddet er i faglig udvikling. Ledelsen har lagt rammer for kompetenceudvikling og faelles fagligt stasted i tilbuddet. De
vil indfgre KRAP og relevante kurser i KRAP er igangsat.

P& samme made har tilbuddet siden 2014 modtaget udviklings- og opmaerksomhedspunkter vedr. kvaliteten af tilbuddets dokumentationspraksis.
Det er socialtilsynets aktuelle vurdering, at der er ivaerksat tiltag til forbedring af dokumentationspraksis, men at det elektroniske
dokumentationssystem i dens nuvaerende udgave er uegnet til formalet. Tilbuddet ser frem til at f nyt opdateret system i sommeren 2023 og
socialtilsynet vil fglge udviklingen derfra. Ledelsen vil have fokus pa at minimere omfanget af dokumentation og optimere kvaliteten. Samtidig med
indfgrslen af KRAP vil ledelsen have fokus pa at knytte an til dokumentationspraksis. Socialtilsynet har positive forventninger til fremtidig
dokumentationspraksis , men fastholder for nuvaerende vurderingen af, at tilbuddet kun i lav grad arbejder systematisk med dokumentation,
evaluering og justering af de faglige indsatser.

Gennemsnitlig bedemmelse 3,3

Opmaerksomhedspunkter
Ledelsen ber sikre, at tilbuddets dokumentationspraksis styrkes og systematiseres.

Kriterium 3

Tilbuddet arbejder med afscet i en tydelig mdlgruppebeskrivelse systematisk med faglige tilgange og metoder, der ferer til positive resultater for borgerne

Bedemmelse af kriterium

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddets malgruppe er bredt sammensat, dels aldersmaessigt og dels i forhold til udfordringer. Faelles for borgerne er
en betydelig og varig nedsat fysisk og psykisk funktionsevne, med kognitiv funktionsnedsaettelse. De fleste borgere har saledes en form for
vaergemal, personligt og/eller gkonomisk, idet kun tre borgere er uden vaerge.

Tilbuddet er inddelt i fire teams, som tilbuddet har straebt efter at sammensaette ud fra sterst mulig homogenitet i borgergrupperne.
Socialtilsynet vurderer, at ledelsen har lagt en ramme for at kunne komme til at arbejde systematisk med faglige tilgange og metoder, der tager
afsaet i borgernes behov.
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Indikator 3.a

Tilbuddet anvender faglige tilgange og metoder, der er relevante i forhold til tilbuddets mdlscetning og malgrupper.
Bedommelse 3

Bedommelse af Indikator 3.a

Tilbuddets malgruppe er borgere med udviklingshaemning og eventuelt medfgdt hjerneskade. Szerligt i et team er malgruppen borgere med
mobilitetsnedsaettelser. Ledelsens overordnede mal for tilbuddet er, at borgerne har en indholdsrig hverdag, er i trivsel og udvikler sig. Tilbuddet
har som opmaerksomhedspunkt, at ledelsen skal falge egen handleplan og styrke den faglige indsats, ved at definere og understgtte en
paedagogisk indsats, der tager udgangspunkt i et faelles fagligt fundament. Ledelsen har indfert ICDP som falles afszet for at sikre helhedssyn pa
borgere, inddrage borgeren i beslutninger og tilpasse krav til den enkeltes formaen. Tilbuddet har pa Tilbudsportalen anfert KRAP som faglig
tilgang, men er forst for nylig gaet i gang med de indledende tiltag for at kunne indfgre KRAP. 6 medarbejdere padbegynder uddannelse i dette
ultimo januar 2023.

Socialtilsynet kan i dialogen med medarbejderne genfinde ledelsens beskrivelse af faglige indsatser og nye tiltag, og medarbejderne oplever sig
stettet i den faglige udvikling af teamlederen som de sparrer med i det daglige. Socialtilsynet vurderer at der er proces i gang i forhold til at lgfte
den faglige kvalitet, som allerede i nogen grad er |aftet.

Scoren haeves og indikatoren bedgmmes i middel grad opfyldt

Indikator 3.b

Tilbuddet dokumenterer resultater med udgangspunkt i konkrete, klare mdl for borgerne til labende brug for egen lcering og forbedring aof indsatsen.
Bedommelse 2

Bedemmelse af Indikator 3.b

Tilbuddet fik som opmaerksomhedspunkt ved seneste tilsyn, at ledelsen skal fglge egen handleplan og sikre, at tilbuddets dokumentationspraksis
styrkes og systematiseres.

Pa baggrund af dreftelser med medarbejdere og ledelse samt gennemgang af konkrete eksempler i dokumentationsystemet under tilsynet
vurderer socialtilsynet, at der fortsat er store udfordringer i forhold til en systematisk dokumentationspraksis, som kan understgatte kvalitet i
indsatser overfor borgerne og den faglige udvikling i tilbuddet.

Det er socialtilsynets vurdering, at der er iveerksat tiltag til forbedring af praksis, men at det elektroniske dokumentationssystem i dens nuvaerende
udgave er uegnet til formalet. Tilbuddet ser frem til at pa nyt opdateret system i sommeren 2023 og ledelsen vil ved indfgrsel af det eendrede
system, have fokus pa at minimere omfanget af dokumentation og optimere kvaliteten samt knytte den an til KRAP. Socialtilsynet vil falge
udviklingen.

For nuveerende er det socialtilsynets vurdering, at tilbuddet fortsat i lav grad lever op til indikatorens ordlyd.

Indikator 3.c

Tilbuddet opndr positive resultater i forhold til opfyldelsen af de mdl, visiterende kommuner har opstillet for borgernes ophold.
Bedemmelse 4

Bedemmelse af Indikator 3.c

| dialogen bidrager medarbejdere og ledelse med en raekke eksempler p3, at tilbuddet har opnaet positive resultater for borgerne i forhold til mal
opstillet af visiterende kommuner. Samtidig har socialtilsynet Igbende fulgt med i tilbuddets opdateringer af status pa indsatser overfor specifikke
borgere, som har resulteret i gget trivsel og feerre overgreb borgeren imellem.

Scoren haves og indikatoren bedgmmes opfyldt i hgj grad.
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Indikator 3.d

Tilbuddet samarbejder aktivt med relevante eksterne aktarer for at understatte, at mdlene for borgerne opnds.
Bedommelse 4

Bedemmelse af Indikator 3.d

Medarbejder oplyser, at der pagar et samarbejde med eksterne aktgrer. Eksempelvis med VISO, fysioterapeuter, fodterapeuter, Pleje Gribskov eller
sundhedsinstanser sa som tandlzaeger og laeger. Hertil oplyser medarbejderne, at samarbejdet med eksterne akterer generelt understatter
indsatsen omkring den enkelte borger og dennes trivsel.

Scoren fastholdes og indikatoren bedgmmes opfyldt i hgj grad.
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Sundhed og trivsel

Det er afgarende for kvaliteten, at tilbuddet understatter borgernes fysiske og mentale sundhed og trivsel. Det er herunder vigtigt, at tilbuddets viden og
indsats i forhold til borgernes sundhed og trivsel modsvarer mdigruppens behov. Det kan for eksempel veere i forhold til kost, motion, rygning samt
uhensigtsmceessig brug af rusmidler. Det kan ogsd veere i forhold til feerden pa sociale medier. Det er endvidere vigtigt, at tilbuddet respekterer borgernes
veerdighed, autonomi og integritet og herunder sikrer borgernes medinddragelse samt selv- og medbestemmelse vedrarende beslutninger om dem selv
samt hverdagen i tilbuddet. Et veesentligt led heri er, at tilbuddet i sin peedagogiske indsats har fokus pa at forebygge magtanvendelser, herunder
dokumenterer og anvender viden fra eventuelle magtanvendelser til lobende Icering og forbedring of indsatsen. Desuden er det veesentligt, at tilbuddet
forebygger vold og overgreb. Herunder er det vigtigt, at tilbuddets medarbejdere bdde har relevant foglig viden om forebyggelse of vold og overgreb set i
forhold til tilbuddets mdlgruppe, og at de kan handle hensigtsmeessigt ved bekymring, mistanke eller viden om overgreb.

Vurdering af tema

Tilbuddet har igennem en arraekke haft opmaerksomhedspunkter i forhold til temaet. Ved seneste tilsyn fik tilbuddet nedenstaende udviklings- og
opmaerksomhedspunkter. Tilbuddet udarbejdede en handleplan i forhold til disse og har Igbende fremsendt opfalgninger og status pa deres
indsatser. Det er socialtilsynets vurdering, at tilbuddet har efterlevet egne handeplaner, og at der er sket positive forandringer i forhold til alle
punkterne, som fglger herunder.

Opmaerksomhedspunkter fra tilsynet i 2022:

» Socialtilsynet anbefaler fortsat, at alle episoder med vold og overgreb borgere imellem og imellem borgere og medarbejdere registreres
systematisk for et samlet overblik og bedre grundlag for forebyggende tiltag.

 Socialtilsynet har en bekymring for, om de mange aflasninger af skabe og kaleskabe star i stedet for faglige indsatser. Tilbuddet bedes senest
01-07-2022 returnere den fremsendte skabelon til oversigt over omfanget af aflasning i borgernes boliger og aflasninger i feellesrum i alle fire
teams. Der udarbejdes tilhgrende handleplaner for hvordan og hvornadr aflasninger forventes erstattet af paedagogiske indsatser.

o Tilbuddet skal sikre, at borgere ikke gar u-inviterede ind i andre borgeres boliger. Tilbuddet bgr udarbejde planer for konkrete, malrettede
indsatser, hvor udfordringen er til stede

o Tilbuddet ber afdaekke arsager og iveerksaette paedagogiske indsatser til sikring af forbedret trivsel, for borgere hvis trivsel er udfordret.
Tilbuddet kan i den forbindelse overveje inddragelse af VISO eller andre eksterne aktarer.

o Tilbuddet bgr udarbejde planer for konkrete, malrettede indsatser i forhold til at forebygge udadrettet og graenseoverskridende adfaerd borgere
imellem. Tilbuddet kan i den forbindelse overveje inddragelse af VISO eller andre eksterne akterer.

o Tilbuddet ber iveerksaette konkrete og malrettede indsatser i forhold til forebyggelse af konflikter

Tilbuddets ledelse har igangsat initiativer, som har hgjnet borgernes trivsel og forbedret borgernes vilkar. Dette geelder bade i forhold til konkrete
borgere som i mindre grad trivedes og i forhold til borgerne generelt. Der er ivaerksat stetteforanstaltninger, hvor det var pakraevet og der er
arbejdet med at saette respekten for borgerne og deres selv-og medbestemmelse i fokus. Der resterer fortsat elementer af en gammel kultur, men
socialtilsynet vurderer, at der er lagt planer for yderligere indsatser og udvikling. Socialtilsynet konstaterer, at den personaleflugt, som ved tidligere
tilsyn er vurderet udslagsgivende for manglende trivsel og udvikling hos borgerne er standset, hvilket vurderes at have en meget positiv effekt pa
borgernes trivsel idet en stabil medarbejdergruppe har betydning for borgernes muligheder for at blive forstaet, hert og respekteret, da
borgergruppen har vanskeligheder i forhold til at give tydelig udtryk for egne gnsker og behov, og medarbejderne derfor ofte er athaengige af at
kunne tolke borgernes signaler med henblik pa at imedekomme den enkelte borgers gnsker.

Indsatser i forhold til at sikre adgang til relevante eksterne sundhedsakterer kvalificeres af gget samarbejde imellem paedagogisk og
sundhedsfagligt personale. Der er nu ansat sundhedsfagligt personale med erfaring fra psykiatrien, som kan bista paedagogisk personale med
viden i forhold til borgere med psykiatriske tillaegsdiagnoser.

Gennemsnitlig bedemmelse 3,8

Opmarksomhedspunkter

Socialtilsynet konstaterer, at der fortsat er Ias pa keleskabe i to af borgernes fzelles kgkken/alrum. Det er socialtilsynets vurdering, at der ikke er
lovhjemmel til disse foranstaltninger. Socialtilsynet anser det som tilbuddets paadagogiske opgave, at arbejde med at sikre, at problemet kan lgses
uden aflasning. Socialtilsynet vil ved naestkommende tilsyn fglge op pa tilbuddets arbejde med at fjerne lasene.

Kriterium 4

Tilbuddet understatter borgernes selv- og medbestemmelse

Bedemmelse af kriterium
Socialtilsynet vurderer, at der fortsat er elementer af en gammel kultur til stede i tilbuddet, men anerkender, at der arbejdes malrettet henimod at
understgtte borgernes ret til selv- og medbestemmelse.
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Indikator 4.a

Borgerne bliver hart, respekteret og anerkendft.
Bedommelse 3

Bedemmelse af Indikator 4.a

De interviewede medarbejdere omtaler borgerne med respekt og anerkendelse og socialtilsynet observerer under rundvisning i tilbuddet samme
tilgang til borgerne. Dog fornemmes elementer af den gamle kultur, hvor man eksempelvis taler om, hvorvidt borgerne ma fa "lov til". Men
generelt forekommer tydelige tegn pa aendret perspektiv pa borgerne.

Ledelse og medarbejdere har i vid udstraekning handteret udfordringer papeget ved seneste tilsyn i forhold til, at gamle fortzellinger om borgerne
til dels stod i vejen for at mgde dem med et abent syn pa deres aktuelle udviklingsmuligheder. Dette gjaldt ikke mindst i forhold til vurderingen af
borgernes behov for aflaste skabe mv., som skabte et miljg, der signalerede, at borgerne var farlige/til fare for sig selv og medferte, at
medarbejdere mgdte borgerne med store ngglebundter om halsen. Tilbuddet har nu jf indikator 6a fjernet naesten alle lase og de har erfaret, at de
kunne ggre det uden nogen negative konsekvenser for borgere eller medarbejdere.

Leder fremhaever, at man har brugt ICDP som fzelles platform for hvordan borgerne skal forstds og medes, og medarbejderne bekreefter, at der
dagligt er dreftelser af det nye afsaet for at forsta borgerne og regulere egen indsats.

P4 baggrund af de beskrevne indsatser haeves scoren og indikatoren bedemmes opfyldt i middel grad.

Indikator 4.b

Borgerne inddrages i og har indflydelse pd beslutninger vedrarende sig selv og hverdagen i tilbuddet i overensstemmelse med deres ensker og behov.
Bedemmelse 4

Bedemmelse af Indikator 4.b

Bade ledelse og medarbejdere beskriver, at den gode udvikling i forhold til at have fokus pa borgernes selv- og medbestemmelse fortszetter.
Tilbuddet arbejder med forskellige vaerkstgjer til understettelse af kommunikationen og dermed bedre forudsaetning for, at borgeren kan meddele
sig om sine valg. Medarbejderne beskriver bevaegelser fra, at medarbejderne har overtaget og truffet valg for borgeren til, at de nu i langt hgjere
grad selv bestemmer. Eksempelvis er en borger meget glad for shampoo, som han nu keber i den maengde, han har lyst til, hvilket medarbejderne
tidligere vurderede var uhensigtsmaessigt.

Medarbejderne beskriver ligeledes dilemmaer i forhold til borgere, der er ikke kan rumme for mange valgmuligheder.

Det er socialtilsynets vurdering, at borgernes selvbestemmelsesret i hgj grad respekteres, og at medarbejderne arbejder paedagogisk med de
dilemmaer, der kan opsta i den forbindelse.

Scoren fastholdes og indikatoren er i hgj grad opfyldt.

Kriterium 5

Tilbuddet understatter borgernes fysiske og mentale sundhed og trivsel

Bedemmelse af kriterium
Det er socialtilsynets vurdering, at der der er ydet en szerlig indsats overfor borgere i tilbuddet, hvis trivsel ikke var optimal og at borgerne generelt
trives i tilbuddet. Samtidig vurderes, at tilbuddet understatter borgerenes fysiske og mentale sundhed.
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Indikator 5.a

Borgerne trives i tilbuddet.
Bedemmelse 4

Bedommelse af Indikator 5.a
Socialtilsynet konstaterede ved seneste tilsyn, at borgernes trivsel generelt var gget, men at der saerligt i forhold til to borgere var behov for
iveerksaettelse af saerlige tiltag for at @ge deres trivsel.

Socialtilsynet har lgbende fulgt effekten af de iveerksatte tiltag, som dels bestar i gget statte og dels i @get fastholdelse af struktur, genkendelighed
og forudsigelighed. Det fremgar af opdatering fremsendt forud for tilsynet, at de pagzeldende to borgeres trivsel er markant gget og der er planer
om yderligere tiltag til forbedring af deres trivsel.

Det er socialtilsynets vurdering, at @get trivsel hos borgerne kan henferes til en raekke konkrete tiltag: sendret tilgang til borgerne, gget fokus pa
deres gnsker og behov, understgttende kommunikation, gget statte ved behov samt ny ansaettelse af en aktivitetsmedarbejder, som seerligt
aktiverer borgere uden dagtilbud,

Med vaegtning af dette haeves scoren og indikatorens ordlyd bedgmmes i hgj grad opfyldt.

Indikator 5.b

Borgerne har med stotte fra tilbuddet adgang til relevante sundhedsydelser.
Bedommelse 5

Bedemmelse af Indikator 5.b
Medarbejderne oplyser, at borgerne fortsat stettes i deres adgang til relevante sundhedsydelser. Bade de og ledelsen har opmaerksomhed pa
aldersrelaterede udfordringer, og der er fokus pa at ledsage borgerne til besgg ved sundhedsinstanser sasom laege, tandlaege eller speciallaege.

Tilbuddet har egen sygeplejerske, som alle borgerne kender og er trygge ved, og som er fuldtidsansat til at tage sikre varetagelse og kvalificere
tilbuddets sundhedsfaglige tiltag.

Scoren og indikatoren bedgmmes opfyldt i meget hgj grad.

Indikator 5.c

Tilbuddets viden og indsats vedrarende borgernes fysiske og mentale sundhed modsvarer borgernes behov.
Bedemmelse 3

Bedemmelse af Indikator 5.c

Socialtilsynet bemaerkede ved seneste tilsyn, at en af de interviewede medarbejdere var nyansat SoSu-assistent med erfaring fra psykiatrien. Hun
stillede sig under dialogen til radighed for sine kollegaer i forhold til at dele viden om psykiatriske diagnoser, som kollegaerne tidligere har manglet
viden omkring. Ved naervaerende tilsyn udtrykker kollegaerne fortsat behov for yderligere viden, men de har ikke trukket pa kollegaens viden og
erfaring. Ledelsen mener ikke, der er behov for yderligere viden, da der ikke er tale om et behandlingstilbud. Socialtilsynet anerkender ledelsens
afgraensning til behandling, men konstaterer samtidig, at der er medarbejdere, som oplever manglende viden i forhold til at forsta de seerlige
behov hos borgere med psykiatrisk diagnose og dermed at kunne stgtte dem bedst muligt i hverdagen.

Med vaegtning af at medarbejderne derudover samlet set fremstar med relevant viden om borgernes behov fastholdes scoren og indikatoren
bedgmmes i middel grad opfyldt.

Kriterium 6

Tilbuddet forebygger magtanvendelser

Bedemmelse af kriterium

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddets ivaerksatte indsatser og kompetenceudvikling har bidrager til at forebygge episoder med magtanvendelse. Der
er gget fokus pa bevidstgerelse omkring indgreb i borgerens selvbestemmelsesret og langt de fleste |ase er fjernet fra feellesarealer. Dog resterer
lase pa keleskabe. Disse skal erstattes af paedagogiske indsatser.
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Indikator 6.a

Tilbuddets pcedagogiske indsats understatter, at magtanvendelser sa vidt muligt undgds.
Bedemmelse 3

Bedommelse af Indikator 6.a

Tilbuddet fik ved seneste tilsyn som opmaerksomhedspunkt, at tilbuddet ber ivaerksaette konkrete og malrettede indsatser i forhold til forebyggelse
af konflikter med magtanvendelse til falge. Socialtilsynet har Igbende fulgt tilbuddets tiltag, som har resulteret i, at der i 4. kvartal af 2022 ikke har
veeret episoder med magtanvendelse.

Tilbuddet har ivaerksat kompetenceudvikling med henblik pa, at medarbejderne skulle tilegne sig tilstraekkelig viden og kompetencer til at handtere
konfliktskabende adfzerd. De er uddannet i ICDP og leder oplyser, at medarbejderne nu ud fra principperne fra ICDP i hgjere grad kan malrette den
forebyggende indsats. De tilegnede kompetencer understgtter samtidig Gydehgjs nye Vold Og Trussel politik.

Derudover har alle medarbejdere pa Gydehgj gennemfart kursus i naensomt ngdvaerge, hvilket de oplyser har bidraget til at undga episoder med
magtanvendelse. Leder oplyser, at kurset gav medarbejderne konkrete veerktgjer til at kunne agere hensigtsmaessigt i forhold til at undga fysiske
konflikter og derved ogsa undga brug af magtanvendelse. Dette bekreeftes af medarbejderne under tilsynet.

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet har indfart en paedagogisk praksis, som i hgj grad forebygger episoder med anvendelsen af magt.

Socialtilsynet udtrykte desuden ved seneste tilsyn i opmaerksomhedspunkt en bekymring for, om de mange besete aflasninger af skabe og
keleskabe stod i stedet for faglige indsatser. Tilbuddet blev bedt om at udarbejde en oversigt over aflasning i borgeres boliger og aflasninger i
feellesrum i alle fire teams samt om at udarbejde tilhgrende handleplaner for hvordan og hvornar aflasninger forventes erstattet af paedagogiske
indsatser. Socialtilsynet har fulgt denne indsats og ved naervarende tilsyn konstateres langt de fleste aflasninger fjernet. Tilbage er aflasning af
kekkenskabe med rengeringsmidler. Derudover er der i to af teamsene store hangelaseanordninger pa keleskabene i borgernes faellesrum. Disse
forventer socialtilsynet ligeledes fjernet. Socialtilsynet anerkender, at tilbuddet oplever udfordringer i forhold til, at hygiejniske principper bliver
overholdt, og at en borger ikke kan handtere fri adgang til maden i keleskabene. Det er socialtilsynets vurdering, at der ikke er lovhjemmel til at
opseette disse foranstaltninger, og at foranstaltningerne ikke kan anses som en del af varetagelsen af omsorgen for tilbuddets malgruppe.
Socialtilsynet anser det som tilbuddets paedagogiske opgave, at arbejde med at sikre, at problemet kan lgses uden aflasning. Socialtilsynet vil ved
naestkommende tilsyn falge op pa tilbuddets arbejde med at fjerne lasene.

Med vaegtning af indsatsen i forhold til at minimere episoder med magtanvendelse haeves scoren og indikatorens ordlyd bedgmmes i middel grad
opfyldt. Det treekker ned i scoren, at der fortsat er 1as pa de to keleskabe.

Indikator 6.b

Tilbuddet kan handtere eventuelle magtanvendelser ved at dokumentere og falge op pd disse med henblik pa lebende lcering og forbedring af indsatsen.
Bedemmelse 4

Bedommelse af Indikator 6.b
Tilbuddet har siden seneste tilsyn haft fokus pa at felge op pa episoder med magtanvendelse og uddrage laering. Episoderne har primaert vaeret i
forhold til to borgere og for begges vedkommende er indsatserne i hgj grad lykkedes.

Episoder med magtanvendelser indberettes rettidigt og efter geeldende regler.

Pa baggrund af ovenstaende haeves scoren og indikatoren bedemmes i hgj grad opfyldt.

Kriterium 7

Tilbuddet forebygger vold og overgreb

Bedommelse af kriterium

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddets nye ledelse har ivaerksat initiativer til forebyggelse af episoder med vold og ovegreb bade borgere imellem og
borgere mod medarbejdere. Ekstrabemanding pa en borger, har bragt de mest alvorlige overgreb borgere imellem til ophgr og har beskyttet
borgeren selv imod at begd overgreb i det omkringliggende samfund.

Derudover er der allerede gennemfart kompetenceudvikling og der er yderligere planer om i forhold til at hgjne kvaliteten af de faglige indsatser i
tilbuddet.
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Indikator 7.a

Tilbuddets pcedagogiske indsats understatter, at der ikke forekommer vold eller overgreb i tilbuddet.
Bedemmelse 4

Bedommelse af Indikator 7.a

Tilbuddet fik ved seneste tilsyn som opmaerksomhedspunkt, at tilbuddet skal sikre, at borgere ikke gar u-inviterede ind i andre borgeres boliger, og
at tilbuddet bgr udarbejde planer for konkrete, malrettede indsatser i forhold til at forebygge udadrettet og graenseoverskridende adfzerd borgere
imellem. Tilbuddet kan i den forbindelse overveje inddragelse af VISO eller andre eksterne akterer. Endelig anbefalede socialtilsynet, at alle
episoder med vold og overgreb borgere imellem og imellem borgere og medarbejdere registreres systematisk for et samlet overblik og bedre
grundlag for forebyggende tiltag.

Socialtilsynet har Igbende fulgt tilbuddets tiltag pa alle tre forhold. Tiltagene har resulteret i, at der i seneste kvartal ikke har vaeret episoder, hvor
borgere er gaet uinviterede ind i andre borgeres lejligheder. Der har i samme kvartal vaeret 1 episode med udadrettet og greenseoverskridende
adfaerd borgere imellem. | hele 2022 har der veeret 5 episoder borgere imellem, imens der er registreret 68 episoder borgere mod personale.
Medarbejderne oplyser nu, at alle episoder registreres.

Ledelsen redeggr for kompetenceudvikling og indsatser, der skal saenke antallet af episoder med vold og graenseoverskridende adfeerd.

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet nu har tilrettelagt paedagogiske indsatser, som i hgjre grad end tidligere forebygger episoder med vold og
overgreb.

Scoren haeves og indikatoren er i hgj grad opfyldt.
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Organisation og ledelse

En veesentlig forudscetning for kvaliteten of sociale tilbud er en hensigtsmaessig organisering samt en kompetent og ansvarlig ledelse. En kompetent og
ansvarlig ledelse er blandt andet kendetegnet ved at drive tilbuddet fagligt og akonomisk forsvarligt, scette rammerne for tilbuddets strategiske udvikling
og varetage den daglige drift. Herunder er tilbuddets brug of ikkefastansatte medarbejdere med borgerrelaterede opgaver, et veesentligt element.

Vurdering af tema

Tilbuddets nye ledelse har overtaget et tilbud, hvor der er behov for en kultureendring. Socialtilsynet anerkender, at en kultureendring er en proces
som tager flere ar og vurderer, at ledelsen har relevante kompetencer og arbejder aktivt og med stort engagement for at sikre stabilisering og en
positiv udvikling i tilbuddet. Der er fortsat en raekke omrader, der kraever ledelsesmaessige indsatser og opmaerksomhed. Dette geelder
eksempelvis i forhold til at fa etableret et faelles fagligt stasted, en ramme om kvalificeret dokumentation, nedbringelse af sygefraveer mv..

Socialtilsynet har tidligere udbedt sig konkrete handleplaner, men vurderer under tilsynet, at ledelsen pa en reekke omrader ser samme
udfordringer som socialtilsynet. Deraf fglger en tillid til at ledelsen selv identificerer og prioriterer de udfordringer, der skal lgses for at komme i
mal med en gennemgribende kulturaendring i tilbuddet.

Socialtilsynet konstaterer, at personalegennemstremning nu er pa lavere niveau end pa sammenlignelige tilbud og at sygefravaer ogsa i 2022 er
vaesentligt hejere end pa tilsvarende tilbud. Enkelte borgere har faet tilfert nedvendige stottetimer og der er ansat en aktivitetsmedarbejder,
primaer til borgere uden dagtilbud. Der er aktuelt en vakant stilling og nar den er besat forventes borgerene i alle teams at have den ngdvendige
kontakt til medarbejdere med relevante kompetencer. Der er nu fastansatte vikarer, som varetager planlagt fravaer imens en gruppe timelgnnede
daekker akut opstaet sygefravaer. Det er socialtilsynets vurdering, at tilbuddet organiserer relevant vikardaekning og samtidig vurderes det, at
tilbuddet ber iveerksaette yderligere malrettede indsatser for at nedbringe sygefraveeret.

Gennemsnitligbedemmelse 4,0

Opmaerksomhedspunkter
Det er socialtilsynets vurdering, at tilbuddet ber ivaerkszette yderligere mélrettede indsatser for at nedbringe sygefravaeret.

Kriterium 8

Tilbuddet har en kompetent ledelse

Bedemmelse af kriterium

Det er socialtilsynets vurdering, at tilouddet efter en turbulent tid med mange skift i ledelsen, nu har faet ny ledelse, som fremstar kompetent i
forhold til at varetage tilbuddets drift og udger et velfungerende team. De to ledere supplerer hinanden og virksomhedsleder saetter retning for
udvikling og varetager overordnede opgaver imens det i hgj grad er teamleder, der star i spidsen for den faglige udvikling og teet faglig sparring
med medarbejderne.
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Indikator 8.a

Ledelsen har relevante kompetencer i forhold til at lede tilbuddet.
Bedemmelse 4

Bedommelse af Indikator 8.a

Tilbuddet har igennem de seneste ar haft en raekke skift i ledelsen - bade i organiseringen og i bemandingen af de forskellige lederposter. Den
aktuelle ledelse bestar af virksomhedsleder ansat pr 01-06-2021 og teamleder ansat 01-07-2022. Planer om ansaettelse af yderligere en teamleder
er skrinlagt, og virksomhedsleder og teamleder synes at have etableret sig i en allerede godt samarbejdet ledelse, som fremstar kompetent, med
klar rolle fordeling og parat til at patage sig de mange opgaver, der fortsat er forbundet med at sikre en positiv udvikling til gavn for borgerne pa
Gydehgj. | stedet for ny anseettelse af ny tredje leder vil en raekke opgaver blive uddelegeret til medarbejderne.

Det fremgar af CV for tilbudsleder, at han er uddannet paedagog og at han i de seneste 13 ar forud for sin ansaettelse pa Gydehgj, har vaeret ansat
pa et behandlingshjem, hvor han i de sidste 3 ar var afdelingsleder med ansvar for 3 afdelinger. Leder har tidligere taget moduler i
diplomuddannelse i ledelse, som han aktuelt er i faerd med at feerdiggere.

Teamleder er ligeledes uddannet paedagog og i gang med at tage diplom i ledelse. Han har KRAP uddannelse og har staet for implementering af
KRAP pa tidligere arbejdsplads.

Medarbejderne udtrykker sig entydigt positivt om ledelse, som beskrives som anerkendende, naervaerende og inkluderende og med fokus pa
udvikling af fagligheden.

Det er socialtilsynets vurdering, at der med den nye ledelse er fulgt markant eget trivsel hos bade medarbejdere og borgere.

Scoren fastholdes og indikatoren bedgmmes i hgj grad opfyldt.

Indikator 8.b

Tilbuddet benytter sig af ekstern faglig supervision eller anden form for sparring for ledelse og medarbejdere.
Bedommelse 5

Bedemmelse af Indikator 8.b
Ledelse og medarbejdere oplyser, at tilbuddet fortsat har ekstern supervision. De to ledere far supervision sammen hver 4. uge.

Medarbejderne har fast supervision 1 gang om maneden. Der er nu i hgjere grad end tidligere tale om sagssupervision. Det blev ved seneste tilsyn
oplyst, at det var under planlaegning, at ogsa medarbejdere i STD skulle have supervision hver 4. uge. Men dette er ikke effektueret.

Medarbejderne beskriver fortsat at supervisionen er udbyttegivende.

Scoren fastholdes og indikatoren bedemmes i meget hgj grad opfyldt.

Kriterium 9

Tilbuddets daglige drift varetages kompetent

Bedommelse af kriterium

Socialtilsynet vurderer, at personalegennemstrgmning er faldet markant og at der fortsat er meget hegjt sygefraveer pa grund af
langtidssygemeldinger. Socialtilsynet anerkender fortsat, at saerligt nattevagterne er stabile og i mindre grad praeget af personalegennemstrgmning
og sygefraveer, hvilket vurderes at have stor betydning for stabiliteten i tilbuddet.
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Indikator 9.a

Borgerne har i forhold til deres behov tilstreekkelig kontakt til medarbejdere med relevante kompetencer.
Bedemmelse 4

Bedommelse af Indikator 9.a
Det fremgar af medarbejderoversigt fremsendt forud for tilsynet, at der er 45 fastansatte medarbejdere, hvoraf 3 er ansat som vikarer: 25
paedagoger, 1 socialradgiver, 2 SoSu-assistenter, 1 paed. assistent, 2 SoSu-hjalpere og 14 medhjalpere.

Ud af de 45 medarbejdere er der tilknyttet 3 faste vikarer - heraf 1 paedagog og 2 paed medhj. Derudover fordeler ressourcerne sig saledes:
Dagtilbuddet - 5 borgere ad gangen pa hverdage. 4 medarbejdere, heraf 1 paedagoger og 3 pad.medhj.

Dertil kommer en aktivitetsmedarbejder som er paedagog.

Nattevagt - 4 medarbejdere, heraf 2 paedagoger, 1 socialradgiver, og 1 SSH

Team 1 - 4 borgere har 7 medarbejdere, heraf 5 paedagoger og 2 paed.medhj.

Team 2 - 4 borgere har 8 medarbejdere, heraf 7 paedagoger og 1 paed.medh;.

Team 3 - 5 borgere har 9 medarbejdere, heraf 4 paedagoger, 1 SSA og 4 paed.medhj.

Team 4 - 4 borgere har 9 medarbejdere, heraf 4 paedagoger, 1 SSA, 1 paed.ass, 1 SSH og 2 paed.medh;.

Der er aktuelt en ubesat stilling, og nar den er besat er det ledelsens opfattelse, at der er de ressourcer, der modsvarer borgernes behov.
Medarbejderne medgiver, at borgerne timemaessigt har den kontakt, de har behov for. De papeger behov for flere uddannede medarbejdere. for
yderligere kvalificering af kontakten til borgerne.

Socialtilsynet vurderer, at borgerne i dagtilbuddet, hvor normeringen er 4:5 i hele abningstiden i hej grad har personaleressourcer til radighed, og
at der udover de 30 borgerrettede timer er afsat forholdsvis mange ressourcer til @vrige opgaver. | teamsene er der ca. 8 medarbejdere til at deekke
normering for 4 borgere, hvilket socialtilsynet grundlaeggende vurderer modsvarer borgernes behov.

Det vaegtes i bedemmelsen, at tilbuddet har fokus pa og er lykkedes med at lgfte andelen af medarbejdere med fagligt relevante kompetencer.
Indikatorens ordlyd bedemmes i hgj grad opfyldt.

Indikator 9.b

Personalegennemstremningen pd tilbuddet er ikke pa hajere niveau end sammenlignelige arbejdspladser.
Bedemmelse 5

Bedemmelse af Indikator 9.b

Det fremgar af medarbejderoversigt fremsendt forud for tilsynet, at samlet set 1 paedagogstuderende og 7 faste medarbejdere ud af 42
medarbejdere er fratradt i 2022. | samme periode er 9 medarbejdere ansat. Dette svarer til en personalegennemstremning i 2022 pa 16,6%.
Den gennemsnitlige personalegennemstremning pa tvaers af de tilbud, som Socialtilsyn Hovedstaden ferer tilsyn med var i 2021 18,2 %. Pa den
baggrund vurderer socialtilsynet, at indikatorens ordlyd i meget hgj grad er opfyldt.

Indikator 9.c

Sygefraveeret blandt medarbejderne er ikke pd hajere niveau end sammenlignelige arbejdspladser.
Bedommelse 1

Bedemmelse af Indikator 9.c
Bade ledelse og medarbejdere beskriver hgjt sygefravaer, som szerligt skyldes langtidsfraveer.

Tilbudsleder oplyser i oplysningsskema fremsendt forud for tilsynet, at det gennemsnitlige antal sygedage for manedslgnnede medarbejdere i
2022 var pa 24 dage. Dette er et fald i forhold til 2021, hvor tallet var pa 27,6 dage. Socialtilsynet vurderer, at sygefravaeret har et problematisk
omfang, og laegger vaegt pa, at pa tilsynsbesgget var det meget vigtigt for en borger at give udtryk for at vaere pavirket af dette.

Det gennemsnitligt sygefravaer pa tvaers af alle de tilbud, som Socialtilsyn Hovedstaden farer tilsyn med var i 2021 pa 16 dage. Det gennemsnitlige
fravaer for de 25% af tilbuddene som havde det hgjeste sygefravaer var pa 20,7 dage.

P4 den baggrund er det socialtilsynets vurdering, at indikatorens ordlyd i meget lav grad er opfyldt.
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Indikator 9.d

Brugen aof ikkefastansatte medarbejdere er hensigtsmeessig i forhold til at sikre, at tilbuddet er i stand til at tilrettelcegge og udave en systematisk
peedagogisk indsats.

Bedemmelse 4

Bedemmelse af Indikator 9.d

Pa grund af det haje sygefraveer har tilbuddet et hgjt forbrug af vikarer. Der er pr 1. januar 2023 ansat tre faste fuldtidsansatte vikarer, primaert til
daekning af planlagt fraveer. De samme medarbejdere har tidligere vaeret ansat i et "flyverkorps". Derudover har tilbuddet nu en fast gruppe pa ca.
10 timelgnnede, som benyttes til mere akut vikardaekning. Tilbuddet har tidligere i hgj grad benyttet - og benytter i nadstilfaelde fortsat -
vikarbureau. Dette patales af en borger, som oplever en stor forskel pa vikarerne, idet vikarerne fra bureau ikke falger borgernes degnrytmeplaner
sa godt som husets egne vikarer.

Det er socialtilsynets vurdering, at indikatorens ordlyd fortsat i hgj grad er opfyldt.

Spindelvaev

Tilbuddets bedemmelse

Uddannelse og beskefiigelse
L]

Fysiske rammer Setvstzendighed og relationer

Kompetencer Mélgruppe, metoder og resultater

Organisation og ledelse Sundhed og trivsel
Spindelvaevet afspejler socialtilsynets gennemsnitlige vurdering af kvaliteten i tilbuddet fordelt pa syv temaer. Formalet med illustrationen er, at give

tilbuddet et overbliksbillede af socialtilsynets vurdering pa baggrund af den samlede rapport. De (scoringerne) repraesenterer derfor ikke det fulde
indblik i tilsynet. Spindelvaevet er farst og fremmest ment som et dialogredskab mellem socialtilsynet og tilbuddet.
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Datakilder

Kilder

o Tilbudsportalen

« Dokumentation

¢ Godkendelsesbrev

o (CV pa ledelse/medarbejdere
e Budget

o Tidligere tilsynsrapport

o Medarbejderoversigt

¢ @vrige dokumentkilder

* Borgeroversigt

¢ Handleplan

e Haringssvar

* Magtindberetninger

e Opgorelse af sygefraveer

Beskrivelse

Brandsynsrapport

Arbejdstilsynsrapport

Kvartalsvise opfelgninger pa opmaerksomhedspunkter

Interviewkilder

Kilder

e Ledelse

e Borgere

* Medarbejdere

Beskrivelse

Virksomhedsleder Jesper Hodal, paedagog, ansat 01-06-2021
Teamleder, paedagog, ansat 01-07-2022

Aktivitetsmedarb., paedagog, ansat 01-02-2022

Paedagog team 1
Paedagog team 2
Paedagog team 3
SSA team 4

STH hilste pa borgere under rundvisning. En borger meddelte sig via paedagog.

Observationskilder

Kilder

o Andet

o Medarbejdere
e Borgere

Beskrivelse
Kortvarig observationer af samspil imellem borgere og medarbejdere i forbindelse med fremvisning af de fysiske rammer.
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