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Q SOCIALTILSYN
HOVEDSTADEN

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.

Leesevejledning - Tilsynsrapportens indhold

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.

Bedemmelsen af indikatorerne understegtter 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 heringsperiode 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

Tilbuddets navn Botilbuddet Kirkeleddet 8

Hovedadresse Kirkeleddet 8
3230 Graested

Kontaktoplysninger TIf.: 61952014
E-mail: daniella.skafsgaard@altiden.dk
Hjemmeside: http://www.altiden.dk

Tilbudsleder Daniella Skafsgaard

CVR-nr. 29188440

Virksomhedstype kommunal

Tilbudstyper Botilbudslignende tilbud, AlImen aldrebolig/handicapvenlig bolig, ABL & 105 stk. 2
Pladseri alt 22

Malgrupper Anden fysisk funktionsnedszettelse

Autismespektrum
Hjerneskade, medfedt
Mobilitetsnedseettelse
Udviklingsheemning

Resultat af tilsynet

Status for godkendelse Godkendt med skaerpet tilsyn
Tilsynet er udfert af Socialtilsyn Hovedstaden
Tilsynskonsulenter Bitten Mailund

Susanne Hellstrgm

Tilsynsbesog 26-11-2024 13:00, Uanmeldt, Botilbuddet Kirkeleddet 6
26-11-2024 11:30, Uanmeldt, Botilbuddet Kirkeleddet 8
26-11-2024 10:00, Uanmeldt, Botilbuddet Kirkeleddet 10 - 20

Basisinformation (Afdelinger)

Afdeling Malgrupper Pladserialt  Tilbudstyper

Botilbuddet Autismespektrum, Udviklingsheemning, Anden 6 Botilbudslignende tilbud, Almen

Kirkeleddet 10 - 20 fysisk funktionsnedsaettelse aldrebolig/handicapvenlig bolig, ABL § 105 stk. 2
Botilbuddet Autismespektrum 8 Botilbudslignende tilbud, Almen

Kirkeleddet 6 aldrebolig/handicapvenlig bolig, ABL § 105 stk. 2
Botilbuddet Hjerneskade, medfedt, Mobilitetsnedszettelse, 8 Botilbudslignende tilbud, Almen

Kirkeleddet 8 Udviklingsheemning 2ldrebolig/handicapvenlig bolig, ABL & 105 stk. 2
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Samlet vurdering af kvaliteten i tilbuddet

Kvalitetsvurdering

Socialtilsynets samlede vurdering er, at Botilbuddet Kirkeleddet 8 ikke har den forngdne kvalitet, jf. lov om socialtilsyn § 6. Tilbuddet er derfor
underlagt socialtilsynets afgerelse om skaerpet tilsyn i fire maneder frem til 21-03-2024. Socialtilsynets afggrelse omhandler kvalitetsmangler inden
for fglgende temaer:

Tema 4: Sundhed og trivsel
Tema 5: Organisation og ledelse

Tema 6: Kompetencer

Socialtilsynet har blandt andet p& baggrund af en raekke henvendelser fra pargrende og fra visiterende kommuner en alvorlig bekymring for
borgernes trivsel. Aktuelt er situationen i tilbuddet yderligere udfordret af, at tilbuddet har opsagt stetten til tre borgere, som fortsat bor i deres
lejligheder og far stgtten leveret fra anden leverander.

Socialtilsynet har i en arraekke papeget kvalitetsmangler i tilbuddet og udtrykt bekymring for driften, som har vaeret ustabil siden udvidelse med afd.
6 ultimo 2019.

Der er tale om borgere, der har brug for forudsigelighed, genkendelighed og struktur. Seerligt i afdelingerne 6 og 10-20,hvor malgrupperne er
autisme. Dette udfordres af en over ar meget hgj personalegennemstremning og hgjt sygefraveer bade i medarbejdergruppen og i ledelsen.
Socialtilsynet vurderer, at den hgje udskiftning i medarbejdergruppen kan skyldes, at der siden etablering ikke har vaeret en ledelse med
kompetencer indenfor malgruppen mennesker med autisme. Der har bade i en kort periode ved etablering og i en kort periode indtil ultimo august
2024 veeret en afdelingsleder med relevante kompetencer, men disse er fratradt efter forholdsvis korte ansaettelser.

Tidligere afdelingsleder for afd. 8 er efter tre maneders konstituering i stillingen blevet ansat som bostedsleder, og der er pr 1. oktober 2024 ansat to
nye afdelingsledere. Bostedsleder mangler fagfagligt relevant grunduddannelse samt lederuddannelse og -erfaring. Hun er i gang med at tage
diplom i ledelse. Afdelingsleder for afd. 6 har erfaring med malgruppen.

Tilbuddet har igennem en arraekke vaeret i proces med at tydeliggare feelles fagligt fundament og implementere faglige tilgange og metoder, som er
relevante i forhold til hver af de to malgrupper. Dette er endnu ikke lykkedes, hvilket har betydning for kvaliteten i de indsatser tilbuddet leverer
overfor borgerne.

Tilbuddet oplyser at de igennem en arraekke har haft et meget udfordret samarbejde med pargrende, der har haft stor betydning for deres mulighed
for at fastholde personale. Tilbuddet forventer, at samarbejdet vil blive bedre i forlaengelse af, at de har udskrevet tre borger, hvor de pargrende var
kritiske overfor tilbud og ledelsen.

Tilbuddet har i forlaengelse af socialtilsynets varsling af skaerpet tilsyn fremsendt handleplan af 14-11-2024. Handleplanen viser:

* Hvilke tiltag tilbuddet vil iveerksaette for, at ledelsen har tilstraekkelige med kompetencer til at sikre implementering og forankring af tilbuddets
faglige metoder og tilgange i alle tre afdelinger

* Hvilke tiltag ledelsen vil ivaerksaette for at sikre, at medarbejdere i hver afdeling har et tilstraekkeligt kendskab til afdelingernes malgruppe og til
hver afdelings faglige tilgange og metoder. Formalet er, at dette kendskab omsaettes i det paedagogiske arbejde.

* Hvilke tiltag ledelsen efter endte kursusaktiviteter vil ivaerksaette for at sikre, at der kommer en ensartet, paedagogisk indsats og tilgang i de enkelte
afdelinger.

* Hvilke fastholdelsestiltag ledelsen vil ivaerkseette for at sikre stabilitet i leder- og medarbejdergruppen og dermed sikre medarbejdernes konkrete
kendskab til den enkelte borger og de enkelte afdelingers faglige tilgange og metoder.

Borgere pa tilbuddet har et uddannelses- eller dagtilbud. Borgerne stattes til deltagelse i aktiviteter, bade i det omgivende samfund og i aktiviteter
internt.

Tilbuddets fysiske rammer er velegnede til de tre malgrupper og udger en velegnet ramme dels for borgernes private hjem og dels for samvaer i
feelles opholdsrum. De fysiske rammer er ikke velegnede til, at der bor borgere, der ikke er indskrevet i tilbuddet og som skal modtage ekstern
stotte.

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet i middel grad har den forngdne gkonomiske kvalitet, jf. Lov om socialtilsyn. Der henvises til temaet gkonomi for
uddybning heraf.

Tilbuddets selskabsform er offentligt tilbud under Gribskov Kommune, hvor driften er udliciteret til koncernen Altiden Omsorg.

Tilbuddet er senest i godkendelse af 27. november 2023 godkendt til i alt 22 pladser oprettet efter ABL § 105, stk. 1, hvor borgerne modtager stotte
efter SEL § 85. De 22 pladser er fordelt med 8 pladser pa hver af de to afdelinger, Kirkeleddet 6 og Kirkeleddet 8 samt 6 pladser pa Kirkeleddet 10-
20.
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Kirkeleddet 6 henvender sig til borgere med autisme med omfattende stattebehov. Kirkeleddet 8 henvender sig til borgere med medfadt
hjerneskade, udviklingshaemning, mobilitetsnedszettelser. Borgerne har omfattende stgttebehov. Kirkeleddet 10-20 henvender sig til borgere med
autisme og/eller udviklingsheemning med lavere stgttebehov end de to andre afdelinger.

Seerligt fokus i tilsynet

Temaerne Malgruppe, metode og resultater, Sundhed og trivsel samt Fysiske rammer

Sanktioner

Skeerpet tilsyn

# Arsag Status Dato for varsling Dato for udstedelse Frist for udlgb

Socialtilsynet er alvorligt bekymrede for borgernes Udstedt 22-11-2024 21-03-2025
trivsel og den socialfaglige kvalitet i Kirkeleddet 8.

Socialtilsynets afgarelse om skaerpet tilsyn

omhandler kvalitetsmangler inden for falgende

temaer: Tema 4: Sundhed og trivsel Tema 5:

Organisation og ledelse Tema 6: Kompetencer

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
seerlige grundskole-, uddannelses- og beskaeftigelsestilbud 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 mdlene for borgernes uddannelse og/eller beskceftigelse opnds.

Vurdering af tema

Socialtilsynet vurderer fortsat, at tilbuddet har relevant fokus pa at understatte borgernes deltagelse i uddannelse, beskaeftigelse eller samvaers- og
aktivitetstilbud, blandt andet via et teet samarbejde imellem bo- og dagtilbud. Tilbuddet opstiller i vid udstraekning mal for borgernes udnyttelse af
deres fulde potentiale i forhold til dagtilbud. Dette gaelder bade i forhold til borgeres aktuelle dagtilbud og i forhold til eventuelle skift af af
dagtilbud. Tilbuddet falger op pa malene, men dette sker fortsat primaert mundligt. Der er dog lagt rammer for fremadrettet skriftlig
dokumentation af opfelgninger i 2023. Tilbuddet tilrettelaegger og tilpasser indsatserne til den enkelte borgers ressourcer og begraensninger og
stetter borgeren ved at skabe struktur og overblik over egen hverdag.

Gennemsnitlig bedemmelse 4,5

Kriterium 1

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

Bedommelse af kriterium
Der er tradition for, at alle borgere pa tilbuddet har et uddannelses- eller dagtilbud. Tilbuddet er i vid udstraekning tilpasset den enkelte borgers
mulighed for at udnytte sit fulde potentiale i den forbindelse.

Socialtilsynet vurderer sdledes, at tilbuddet har fokus pa at understgtte borgernes aktivitet og deltagelse i tilbud, hvor borgerne tilbydes
meningsfuld beskaeftigelse samt udvikles og trives.

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 4

Bedemmelse af Indikator 1.a

Det fremgar af skema fremsendt forud for tilsynet, at tilbuddet sammen med borgerne har opstillet konkrete, individuelle mal i forhold til at
understgtte borgernes aktivitets- og samvaerstilbud for 6 ud af 7 borgere i nr. 6. For 5 af borgerne er der fulgt op pa malet med at understotte
beboernes dagtilbud. For nr. 8 geelder det, at der er opstillet mal for 5 ud af 8 borgere, og der er fulgt op pa 4 af dem.

Der er fremsendt eksempel pa best practice for begge afdelinger. Socialtilsynet har yderligere anmodet om lgbende dagbogsnotater i relation til
malene.

Ledelsen oplyser, at tilbuddet har tradition for, at den Igbende evaluering sker mundtligt, men at man er i gang med en aendring af praksis, hvilket
forventes understgttet af opdatering af Nexus i 2023. Tilbuddet er begyndt at arbejde mere aktivt med mal og opfalgning pa teammeder, hvor man
skriver opfelgningerne direkte ind i Nexus.

Scoren fastholdes, og indikatoren er i hgj grad opfyldt.
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Indikator 1.b

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

Bedemmelse 5

Bedemmelse af Indikator 1.b
Det fremgar af oversigt fremsendt forud for tilsynet samt dialog med medarbejderne, at 14 ud af 15 indskrevne borgere har et §103 beskyttet

beskaeftigelsestilbud eller et 8104 aktivitets og samveerstilbud. Den 15. borger har afsluttet STU og afventer nyt dagtilbud.

Valget af dagtilbud er tilpasset den enkelte borgers @nsker og behov, og borgerne stattes til at skifte dagtilbud, nar det giver mening af hensyn til
trivsel og udvikling. Alle har minimum 1 ugentlig hjemmedag, enkelte borgere har to, fordi de har behov for det.

Indikatoren bedgmmes fortsat i meget hgj grad opfyldt.
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Selvstaendighed og relationer

Et centralt mdl med den sociale indsats er at understatte, at borgerne i sG hagj grad som muligt indgdr i sociale relationer og lever et selvsteendigt liv i
overensstemmelse med egne ansker og behov. Et veesentligt led heri er, at tilbuddet medvirker til, at borgerne sikres mulighed for personlig udvikling og
aktiv deltagelse i sociale aktiviteter og netveerk, herunder netveerk og relationer pd sociale medier, samt at tilbuddet understatter barnene og/eller de unge
i at deltage i fritidsaktiviteter. Det er vigtigt, at tilbuddet medvirker til, at borgerne opndr de kompetencer, som dette krcever, og opndr feerdigheder, der
kan lette den daglige tilveerelse, forbedre borgernes livskvalitet og fremme de enkelte borgeres mulighed for sa vidt muligt at kunne klare sig selv. For barn
og/eller de unge geelder det, at tilbuddet forbereder dem til et selvsteendigt voksenliv. Det er vaesentligt, at tilbuddets indsats og aktiviteter er rettet imod
disse mdl, og at det afspejles i tilbuddets Gbenhed mod samt involvering i og af det omkringliggende lokal- og civilsamfund. Det er ligeledes centralt for
borgernes selvsteendighed og relationer, at tilbuddet understotter borgerne i deres relationer til familie og evrige netveerk. For barn og unge er det
veesentligt, at tilbuddet har opmeerksomhed pa at understaotte gode relationer til eventuelle sgskende og til venner. Det er desuden centralt, at barnene
og/eller de unge har en fortrolig relation til en eller flere voksne, der har en positiv betydning for deres liv.

Vurdering af tema

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet har fokus pa, at borgerne stattes til deltagelse i aktiviteter, bade i det omgivende samfund og i aktiviteter
internt. Borgerne deltager i forskelligartede aktiviteter med ledsagerordning, ledsagelse af bostedets personale eller aktiviteter organiseret af
tilbuddets aktivitetsudvalg, som er sammensat af borgere, medarbejdere, pargrende og leder.

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet gennem paedagogiske indsatser understgtter, at borgerne udvikler kompetencer i forhold selvstaendighed og i
forhold til at indga i sociale relationer. Tilbuddet lader denne indsats tage udgangspunkt i konkrete individuelle mal og delmal, der er opstillet pa
baggrund af kommunernes bestillinger.

Endelig vurderer socialtilsynet, at tilouddet understgtter borgerne i at indgé i sociale relationer, bade internt pa tilbuddet og eksternt i forhold til
parerende og eventuelle gvrige netvaerk.

Gennemsnitligbedemmelse 4,0

Kriterium 2

Tilbuddet styrker borgernes kompetencer til at indga i sociale relationer og opnd selvsteendighed

Bedemmelse af kriterium

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet arbejder malrettet pa at styrke borgeres sociale kompetencer og udvikle selvsteendighed. Dette med afsaet i
konkrete individuelle mal for den enkelte borger. Som supplement til tilouddets ture ud af huset har de fleste borgere individuelle
ledsageordninger.

Indikator 2.a

Tilbuddet opstiller i samarbejde med borgerne konkrete, individuelle mal i forhold til at understatte udvikling af borgernes kompetencer til at indga i
sociale relationer og leve et sa selvsteendigt liv som muligt, og der falges op herpd.

Bedoemmelse 4

Bedemmelse af Indikator 2.a

Tilbuddet oplister i skema fremsendt forud for tilsynet omfanget af mal, som tilbuddet sammen med borgerne har opstillet i forhold til at
understgatte borgernes kompetencer til henholdsvis at indga i sociale relationer og til at leve et sa selvstaendigt liv som muligt.

I nr. 6 er der opstillet mal for udvikling af sociale kompetencer for 5 ud af 7 borgere. | nr. 8 geelder det 6 ud af 8 borgere. | nr. 6 er der kun fulgt op
pa malene for 1 borger og i nr. 8 er der for 4 borgere.

Hvad angar opstilling af mal i forhold til at leve sa selvstaendigt som muligt, er dette sket for 6 ud af 7 borgere og i nr. 8 for 7 ud af 8 borgere. | nr.
6 er der fulgt op pa mal for 3 af disse borgere, mens det gaelder for nr. 8, at der er fulgt op for alle 7 borgere, der har opstillede mal.

Der ses saledes en tendens til, at der i nogen omfang opstilles mal for udvikling af sociale kompetencer og i vid udstraekning opstilles mal i forhold
til selvstaendighed, men for nr. 6 bliver der kun i mindre grad fulgt op pa malene, dette geelder saerligt i forhold til mal vedrerende sociale
kompetencer.

Ligesom det geelder for indikator 1.3, s oplyser ledelsen, at tilbuddet har tradition for, at den Igbende evaluering sker mundtligt, men at man er i
gang med en andring af praksis, hvilket forventes understattet af opdatering af Nexus i 2023. Tilbuddet er begyndt at arbejde mere aktivt med mal
og opfelgning pa teammeader, hvor man skriver opfelgningerne direkte ind i Nexus.

Indikatorens ordlyd er fortsat i hgj grad opfyldt.
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Indikator 2.b

Borgerne indgdr i sociale aktiviteter i det omgivende samfund.
Bedemmelse 4

Bedommelse af Indikator 2.b

Der fremgar af bade beboermadereferat og henvendelser fra pargrende ensker om flere ture/aktiviteter ud af huset. Det fremgik af materiale
fremsendt i 2020, at der var oprettet et aktivitetsudvalg bestdende af to borgere, en medarbejder og en leder. Udvalget mades 2 x drligt med henblik pa
at sikre, at beboerne dels bliver tilbudt varierede aktivitetsmuligheder og dels bliver inddraget i udveelgelsen aof de aktivitetsmuligheder man kan fd, nar
man bor pa Kirkeleddet. Udvaiget udarbejder en aktivitetsplan / katalog over aktiviteter for hvert halve dr, som beboerne kan tilmelde sig. Aktiviteterne
kan foregd i eller ude af huset og mdlet er to aktiviteter om mdneden.

Medarbejderne oplyser, at aktivitetsudvalget fortsat er aktivt, og at den ene af de to udbudte manedlige aktiviteter altid er ud af huset. Aktiviteterne
tilrettelaegges pa baggrund af input fra beboernes valg fra et aktivitetskatalog. | den ene afdeling er der desuden en fast weekendaktivitet ud af
huset hhv. lgrdag og sendag, med varierende tilslutning fra borgerne. Dertil kommer individuelle ture for de fleste af borgerne i form af
ledsagerture.

Ifalge borgeroversigt gar 4 borgere til ridning (heraf en via Levuk), og 1 gar til svemning.

Da borgerne fortsat giver udtryk for at savne ture ud af huset, og da seerligt enkelte borgere ikke kommer pa sa mange individuelle ture pga.
manglende bevilling af ledsagertimer, sankes scoren, og indikatoren bedemmes opfyldt i hgj grad.

Leder oplyser i den faktuelle haring, at der ligger 7 individuelle ledsagertimer pr. borger i tilbuddet. 3 borgere har ikke ekstra ledsager timer.

En borger, som har faet afslag pa ledsagertimer, kommer med pa en del andre ture/aktiviteter.

Indikator 2.c

Borgerne har med udgangspunkt i deres ansker og behov kontakt til og samveer med deres familie og netveerk i dagligdagen.
Bedemmelse 4

Bedommelse af Indikator 2.c

Flere borgere fortaeller, at de far beseg af deres pargrende - eller besgger dem - i det omfang de gnsker det. Medarbejdere understetter, at
borgernes samvaer med deres pargrende sker i det omfang, borgerne ensker de. Medarbejderne oplyser, at de fleste pargrende er gode til at
acceptere, hvis en borger ikke lige gnsker at snakke, nar de ringer.

Scoren fastholdes, og indikatoren er i hgj grad opfyldt
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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 sandsynliggare, at deres indsats opndr en forventet og positiv effekt.

E Malgruppe, metoder og resultater

Vurdering af tema

Kvalitetsvurdering:

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet ikke i tilstreekkelig grad anvender de valgte faglige tilgange i en systematisk praksis.

Begrundelse:

Tilbuddet har defineret hvilke faglige tilgange og metoder, der skal anvendes i de tre afdelinger, men disse ses kun delvist anvendt i
praksis. Medarbejderne i to ud af tre afdelinger kan kun i ringe omfang redeggare for anvendelsen af de faglige tilgange og metoder. Socialtilsynet er
pa baggrund af henvendelser fra visiterende kommuner og pargrende bekymret for kvaliteten i de faglige indsatser.

Socialtilsynet forventer, at tilbuddet med to nye faglige afdelingsledere fortsat vil veere i proces med at tydeliggere feelles fagligt fundament og
herunder afklare, om der skal reguleres i tilbuddets faglige tilgange og metoder.

P3 grund af hgj personalegennemstrgmning, og sygefravaer over ar, mgdes borgerne af mange nye mennesker, som ikke har et indgadende
kendskab til den enkelte borger, og den konkrete indsats styres fortsat i vid udstraekning af den enkelte borgers degnrytmeplan uden det
understgttende kendskab til borgerne, deres udfordringer og behov.

Der opsaettes i nogen grad konkrete mal og delmal, som baserer sig pa mal beskrevet fra visiterende kommuner. Men der foretages ikke en
systematisk dokumentation af indsatser for at malene nas ligesom der ikke systematisk evalueres pa malene. Socialtilsynet konstaterer, at
tilbuddet fortsat kun i mindre grad dokumenterer egne indsatser og hvor det sker, er det i meget overordnede vendinger.

Pa seneste tilsyn oplyses tilsynet om at tilbuddet har faet nyt dokumentationssystem og nogle af medarbejderne har vaeret pa de ferste kurser i
det. Det forventes, at dokumentationssystemet vil styrke systematikken og arbejdet med mal og delmal socialtilsynet vil felge op pa denne
udvikling.

Socialtilsynet vil fglge op pa, om tilbuddet lafter kvaliteten i de faglige indsatser.

Gennemsnitligbedemmelse 1,8

Kriterium 3

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

Bedemmelse af kriterium

« Socialtilsynet har fra parerende og visiterende kommuner modtaget en raekke eksempler pd mangler i de faglige indsatser.

 Tilbuddet har tre afdelinger med hver sin malgruppe og dertil harende forskellige faglige tilgange og metoder. For afdelingerne 6 og 10-20
vurderes de faglige tilgange i lav grad omsat i daglig praksis, imens dette i hgjere grad er tilfaeldet i afdeling 8.

o | afdeling 6 har fem ud af syv medarbejdere vaeret pa autismekursus og der er planlagt opfglgning pa disse kurser. Tilbuddet oplyser, at ny
afdelingsleder har autismespecifik viden og erfaring. Dette er elementer som vil kunne bidrage til at de faglige tilgange i hgjere grad omsaettes i
praksis.

o | afdeling 10-20 er tilgangen recoveryorienteret, hvilket medarbejderne ikke er oplaert i.

 Tilbuddet har faet nyt dokumentationssystem. Ud af tre stikprever om dokumentation op imod delmal ses der i et eksempel pa best practice, at
der arbejdes med at systematisere og strukturere dokumentationspraksis. To tilfeeldigt udvalgte stikprgver er mangelfulde.

o Tilbuddet har fremsendt risikovurdering og degnrytmeplan for tre beboere. Med en enkelt undtagelse er alle dokumenterne uandrede siden
udarbejdelsen i maj 2024.

o Tilbuddet har endnu ikke etableret en ramme om faellesskab for borgerne i afd. 10-20. Tilbuddet oplyser i den faktuelle hgring, at der Ilsbende
arbejdes med fzellesskabet i afd. 10-20.
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Indikator 3.a

Tilbuddet anvender faglige tilgange og metoder, der er relevante i forhold til tilbuddets mdlscetning og mdlgrupper.
Bedemmelse 2

Bedemmelse af Indikator 3.a
Tilbuddet er godkendt til tre forskellige malgrupper:

Kirkeleddet 6 henvender sig til borgere med autisme med omfattende stgttebehov. Hus 6 er godkendt med struktureret og visualiseret paedagogik
samt Low Arousal. Pa tilbudsportalen har tilbouddet desuden opfert anerkendende tilgang.

Kirkeleddet 8 henvender sig til borgere med medfadt hjerneskade, udviklingshaeemning, mobilitetsnedsaettelser. Borgerne har omfattende
stegttebehov. Hus 8 er godkendt med anerkendende tilgang, aktiverende tilgang samt rehabiliterende og kompenserende tilgang.

Kirkeleddet 10-20 henvender sig til borgere med autisme og/eller udviklingshamning med lavere stgttebehov end de to andre afdelinger. Hus 10-
20 er godkendt med recovery-understgttende tilgang og struktureret og visualiseret paedagogik samt Low Arousal.

Alle afdelinger er laengerevarende botilbud, hvor borgerne bor i ABL §105 med egne lejekontrakter. Tilbuddet beskriver, at formalet med
indsatsen er, at den enkelte stattes til at leve et aktivt og meningsfuldt liv, s de oplever livskvalitet.

Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa fglgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

* Medarbejdere i afdelingerne 6 og 10-20 kan naevne overskrifter for faglige tilgange og metoder, men kan ikke redeggre for, hvordan disse
omsaettes i praksis.

o Fem kommuner beskriver bekymringer i forhold til tilbuddets faglige indsatser.

« Tilbuddet opdaterer fortsat ikke alle borgeres strukturtavler. Det oplyser flere visiterende kommuner og pargrende. Dette geelder i hvert fald
afd. 10-20 og afd. 6. Ved gennemgang af brugen af strukturtavler for de enkelte borgere oplyser medarbejderne om forskellige grunde til at
disse ikke anvendes/opdateres for en del af borgerne. Tilbuddet oplyser i den faktuelle hgring, at grunden til at enkelte ikke anvender
strukturtavle er, at det ikke er alle der i lige hgj grad profiterer af dette, det er derfor taget op til vurdering om beboeren skal have en ny form for
struktur-tavle. Desuden er der nogle beboere der selv bytter rundt pa piktogrammer og dage i lgbet af dagen.

* En borger isolerer sig i sin bolig og tilbuddet forsgger ikke at anvende autismespecifikke eller andre faglige tilgange til at motivere borger til at
komme ud af sin isolation. Det oplyser visiterende kommune pa baggrund af dialog med vaerge. Medarbejderne oplyser, at pargrende mener at
isolationen i vid udstreekning skal accepteres. De oplyser, at borger trives i sin egen boble, og at de sgger en balance imellem at acceptere
borgerens verden og "skubbe til borgeren". Tilbuddet oplyser i den faktuelle hering, at medarbejder, der har talt med socialtilsynet, oplyser, at
vedkommende ikke har oplyst, at der ikke arbejdes med at aktivere den pageeldende borger, men at der afventes nye mal, som er aftalt pa
seneste statusmade.

« Visiterende kommune for en anden borger udtrykker bekymring for medarbejdernes kompetencer og om de er i stand til at arbejde malrettet
med faglige indsatser. Samtidig er de i tvivl om tilbuddet leverer den ngdvendige omsorg og pleje. Dette pa baggrund af pargrendes
beskrivelser af borgers trivsel.

 Visiterende kommuner for to borgere i den nye afdeling 10-20 efterlyser faellesskab i form af faellesspisning og feelles aktiviteter. Ifglge
visiterende kommune kan den ene borger ikke selv tage initiativ til aktiviteter, men ville profitere af at deltage i dem. Der kan veere flere dage,
hvor borger ikke ser medarbejdere. Det oplyser borgeren. Tilbuddet oplyser i den faktuelle haring, at dette ikke er korrekt. Der er medarbejdere
pa hver dag, som tager kontakt til beboerne.

Socialtilsynet har lagt positiv veegt pa fglgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

o Medarbejdere i afdeling 8 kan i nogen udstraekning redeggre relevant for anvendte tilgange og metoder, som modsvarer de i godkendelsen
beskrevne.
o To kommuner tilkendegiver, at tilbuddets psedagogiske indsatser har haft positiv effekt
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Tilbuddet dokumenterer resultater med udgangspunkt i konkrete, klare mdl for borgerne til lobende brug for egen lcering og forbedring af indsatsen.

Indikator 3.b

Bedemmelse 2

Bedommelse af Indikator 3.b
Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedgmmelsen af indikatoren:

« Dokumentation for borger i afd. 10-20 | april udvalgt til stikpreve: | april 2024 er der status mede med beskrivelser fra borger selv, visiterende
kommune og tilbud. Derefter og frem til og med sommer er der nogle notater henfgrende til mal. Fra september hvor tidligere afdelingsleder
fratreeder, er der yderst sporadiske notater. Notaterne er primaert konstaterende i forhold til om borgeren veeret deltagende eller ikke
deltagende i aktiviteter vedr. malopfyldelsen. Tilbuddet anferer i den faktuelle hgring, at det er et postulat, at det er grundet tidligere
afdelingsleders afgang. Det har skyldtes udskiftning i medarbejdergruppen.

» Dokumentation for borger afd. 6 udvalgt til stikpreve. | perioden april 2024-december 2024 ses i alt 4 delmals notater, heraf et i november og
de avrige tre i foraret. Der ses ikke nogen evalueringer, afslutninger eller tilpasninger af mal.

« Nogle visiterende kommuner beskriver, at de modtager mange beskrivelser, men at dokumentationen er mangelfuld. Der er ikke beskrivelser af
tilbuddets indsatser.

« Medarbejderne beskriver, at de "nogle gange er mere optagede af borgerne" end af dokumentationen.

Socialtilsynet har lagt positiv vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

o Den over ar afventede a&ndring af dokumentationssystemet er nu gennemfgrt, og medarbejderne oplyser, at en fra hvert hus har veeret pa
kursus i systemet og at der er planlagt yderligere et opfglgende kursus. De oplever, at det nye system kan understgtte en mere systematisk
dokumentationspraksis, at de er kommet mere i gang med det, og er begyndt pa at beskrive anvendte faglige tilgange.

e Dokumentation for borger i afd. 8, udvalgt af tilbuddet som eksempel pa best practice: Her ses tydelige beskrivelser af medarbejdernes indsats i forhold til to delmal, og der er evalueringer
af indsatserne. Der ses aktivitet i notater i foréret, s& en pause, og s& siden oktober 2024 en del notater henfgrende til delmal.

o Tilbuddet har fremsendt risikovurdering og degnrytmeplan for alle tre borgere udvalgt til stikpreve. Risikovurderinger indeholder anvisninger
til hvordan borgerne skal mgdes i nar de vurderes i red-gul-gren.

Indikator 3.c

Tilbuddet opndr positive resultater i forhold til opfyldelsen af de mdl, visiterende kommuner har opstillet for borgernes ophold.
Bedommelse 1

Bedemmelse af Indikator 3.c
Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

De visiterende kommuner til tre borgere, hvis stgtte er opsagt af Kirkeleddet, beskriver deres bekymringer i | en samlet henvendelse til
socialtilsynet. Ingen af dem har tidligere veeret i en tilsvarende situation. De beskriver, at:

 de er uforstadende overfor, at tilbuddet opsiger stetten til borgere, som tilbuddet selv vurderer er indenfor malgruppe og som de selv beskriver
som vaerende i trivsel i tilouddet. Begrundelsen beskrives i tre enslydende opsigelser at vaere problematisk samarbejde med pargrende, som
tilbuddet i to ud af tre tilfelde ikke tidligere har involveret visiterende kommune i mhp. samarbejde om en lgsning

 de er bekymrede for, om borgerne i den sidste tid med stotte leveret fra Kirkeleddet far den stette, de har behov for, da kommunerne har en
oplevelse af, at Kirkeleddet er i gang med at afvikle og udfase borgerne. Eksempelvis beskrives, at personalet omkring borger, hvis stette er
opsagt, traekker sig i i stigende grad fra opgaver, som de forventes at levere ift. borgers pleje og trivsel. Dette geelder selve den fysiske pleje samt
hygiejneforhold. Tilbuddet oplyser i den faktuelle hgring, at tilbuddet ikke kan genkende dette, og at det klart kan afvises, at tilbuddet skulle
have trukket sig fra disse opgaver ift. de bergrte borgere forud for overdragelsen til ekstern leverander. Tilbuddet oplyser videre, at der desuden
er lavet en fyldestggrende individuel handleplan for, hvordan borgerne maerker mindst muligt indgriben i deres hverdag pa baggrund af
opsigelse af stgtten.

o de er bekymrede for om tilbuddet vil vaere samarbejdsvillig i forhold til at sikre relevante fysiske rammer for indkabte eksterne aktarers
muligheder for at levere relevante indsatser til de tre opsagte borgere.

Socialtilsynet har lagt positiv veegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

« Tilbuddet har overfor socialtilsynet tilkendegivet, at de respekterer, at borgerne via deres lejekontrakter har ret til at benytte og opholde sig med
deres stettepersoner pa tilbuddets faellesarealer. Medarbejderne redeger for, hvordan de er instruerede i at skelne imellem hvornar kontakten
til en borger skal henvises til de nye stgttepersoner, og hvornar de skal imadekomme kontaktensker fra de opsagte borgere, eksempelvis, nar
de opsagte borgere gnsker et knus.
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Indikator 3.d

Tilbuddet samarbejder aktivt med relevante eksterne aktarer for at understatte, at mdlene for borgerne opnds.
Bedommelse 2

Bedommelse af Indikator 3.d
Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedgmmelsen af indikatoren:

o Tilbuddet har ikke samarbejdet aktivt med visiterende kommuner for opsagte borgere med henblik pa at finde lgsninger pa
pargrendesamarbejde,

Socialtilsynet har lagt positiv veegt pa fglgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

¢ Ledelse og medarbejdere har ved tidligere tilsyn redegjort for samarbejde med forskellige eksterne aktgrer, hvor dette er en forudsaetning for at
mede borgernes behov. der kan f.eks. vaere tale om kostvejledning, ergoterapi eller diverse sundhedsydelser.
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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 faglig 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

Kvalitetsvurdering:

Socialtilsynet er bekymret for borgernes trivsel i tilbuddet.

Begrundelse:

Socialtilsynet har modtaget underretninger om manglende trivsel for flere konkrete borgere, som ikke mgdes med kvalificerede indsatser.

Borgernes sundhed og trivsel udfordres af hgj personalegennemstremning og hgjt sygefraveer som betyder, at borgerne mgdes af mange nye
medarbejdere.

Tilbuddet understatter delvist borgernes adgang til relevante sundhedsydelser, men socialtilsynet har modtaget underretninger om konkrete
tilfelde, hvor tilbuddet har overset borgeres fysiske skader.

Samtidig ses eksempler pa fejl i handtering af borgernes medicin, ligesom der er eksempler pa, at der ikke sikres god hygiejne omkring borgerne.

Der har gentagne gange veeret episoder med vold borgere imellem. Tilbuddet er efter malrettet indsat lykkedes med at nedbringe antallet af
episoder.

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet forebygger, handterer og dokumenterer magtanvendelser.

Socialtilsynet vurderer, at borgerne inddrages i beslutninger vedrgrende dem selv og hverdagen pa tilbuddet, herunder er de medbestemmende pa
ture og madplaner.

Tilbuddets sundhedsfaglige indsats understgttes af en nyansat koordinerende sygeplejerske, og tilbuddet samarbejder ved behov relevant med
eksterne sundhedsfaglige akterer.

Gennemsnitlig bedemmelse 2,8

Kriterium 4

Tilbuddet understatter borgernes selv- og medbestemmelse

Bedemmelse af kriterium

* Tre borgere er frataget selvbestemmelsesret, idet tilbuddet har opsagt statten til de tre borgere.

o Medarbejderne har derudover i vid udstraekning en anerkendende og respektfuld tilgang til borgerne, som dog kan vaere pavirket af, at
medarbejderne ikke til fulde anvender relevante faglige tilgange og ikke til fulde tilgodeser borgernes behov pga af manglende indsigt i disse.

o Borgere, der ikke er opsagt, inddrages i beslutninger om hverdagen pa tilbuddet og er medbestemmende pa forhold som eksempelvis
madplaner, ferieture eller aktivitetsplanlaegning.
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Indikator 4.a

Borgerne bliver hart, respekteret og anerkendft.
Bedommelse 2

Bedommelse af Indikator 4.a
Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

« Jf. indikator 3a sa saettes strukturtavler fortsat ikke i tilstraekkeligt omfang, hvilket betyder, at en del borgere ikke mades i deres behov for
struktur og forudsigelighed. Tilbuddet oplyser i den faktuelle hgring, at grunden til at enkelte ikke anvender strukturtavle er at det ikke er alle
der i lige hoj grad profiterer af dette, det er derfor taget op til vurdering om beboeren skal have en ny form for struktur-tavle. Desuden er der
nogle beboere der selv bytter rundt pa piktogrammer og dage i lgbet af dagen.

e Flere parerende oplyser om ydmygende forhold vedr. hygiejne:

- Tilbuddet sikrer ikke den ngdvendige statte til hygiejne. Der ses eksempler pa toilet indsmurt i affgring og papir med affering pa gulvet.

- En borger er rad og hudles af at have géet med affering i bukserne. Tilbudsleder oplyser pa dialogmede, at dette skyldes, at borgeren har haft
diarré. Tilbuddet oplyser i den faktuelle hering, at det er samme borger, og at pageeldende ikke var hudlgs. Ifglge tilbuddet er det ikke okay, det der
er sket. Tilbuddet har derfor talt med medarbejderne, og tilbuddets sygeplejerske har vaeret inde over og har talt med pargrende, som
efterfelgende er mindre kritisk ift. haendelsen. Det viste sig, at borger havde haft diarré.

- Tgj med affgring og spisestykker med madrester smides i vaskemaskine uden at vaere skyllet op. Medarbejderne anerkender, at dette er en grund
til at de pargrende har overtaget al vasketgj. Tilbudsleder oplyser pa dialogmade, at vaskemaskinerne skal kunne klare dette. Tilouddet oplyser i
den faktuelle haring, at tilbudsleder oplyser pa dialogmeadet, at nogle beboere selv tager tgjet af og laegger det i va-sketgjskurven, medarbejderne
vil ikke gennemtjekke alt taj for evt. bremsespor. Dette skal vaskemaskinen kunne klare. Hvis en beboer har haft et uheld med affering, bliver tgjet
selvfglgelig skyllet op inden dette kommer i vaskemaskinen.

o Flere borgere mades ikke i deres behov, idet de far ikke den ngdvendige stette til at sikre den orden, mange af dem har behov for samt geengs
hygiejnestandard i egen bolig. Eksempelvis beskriver visiterende kommune en borgers lejlighed som rodet i en grad, der virker kaotisk pa
borger, som reagerer med apati. For en anden borger beskriver visiterende kommune, at lejligheden tilhgrende en borger, som er bange for
kryb, lugter af affald og tej er meget beskidt. Der star en stor opvask og der mangler rengering. Tilbudsleder oplyser pa dialogmede, at den
konkrete borger har et indsatsmal om renggring og at tilbuddets renggringsmand i samarbejde med parerende har aftalt at gere badevaerelse
rent hver 14. dag, men at har ikke den fulde lgsning endnu.

Socialtilsynet har positiv vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

o Medarbejderne forteeller om handtering af situationen, hvor tre borgere skal have stette udefra pa en made, der udviser respekt for og
anerkendelse af de opsagte borgeres fortsatte veeren i feellesarealer samme med deres nye medarbejdere.

o Det generelle indtryk fra dialogen med medarbejderne og fra stikpraver af dokumentation er, at borgerne mades af medarbejdere, som herer,
anerkender og respekterer dem.

Indikator 4.b

Borgerne inddrages i og har indflydelse pd beslutninger vedrarende sig selv og hverdagen i tilbuddet i overensstemmelse med deres gnsker og behov.
Bedemmelse 2

Bedemmelse af Indikator 4.b
Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

o Tre borgere er frataget grundlaeggende indflydelse pa deres liv, idet tilbuddet har valgt at opsige stetten til dem begrundet i
samarbejdsproblemer med deres pargrende.

Socialtilsynet har lagt positiv veegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

o Tilbuddet bestraeber sig pa at understatte borgernes selvbestemmelsesret. | afd. 8 er der faste manedlige beboermgder, og i afd. 6 er der
ugentlige beboermader. Her planlaegger borgerne bl.a. ugens menu og sendagsture. | afd. 10-20 er der manedlige beboermgader.
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Kriterium 5

Tilbuddet understatter borgernes fysiske og mentale sundhed og trivsel

Bedemmelse af kriterium

» Socialtilsynet er orienteret om konkrete tilfeelde, hvor borgernes trivsel ikke understettes i tilbuddet.

» Socialtilsynet er orienteret om konkrete tilfaelde, hvor tilbuddet ikke har varetaget omsorgen for borgerne, og har overset fysiske skader.

« Borgernes mentale sundhed og trivsel vurderes fortsat pavirket af hgj personalegennemstremning og dermed skift i kontaktpersoner

« | forhold til borgernes fysiske helbred har tilbuddet tilknyttet en koordinerende sygeplejerske, som kan bistd medarbejdere med viden og
sparring. Hertil har tilbuddet et generelt samarbejde med praktiserende laeger, hospitaler og andre specialister og sikrer, at alle borgere i
botilbuddet har samme adgang til sundhedsydelser, som alle andre samfundsborgere.

Indikator 5.a

Borgerne trives i tilbuddet.
Bedemmelse 2

Bedemmelse af Indikator 5.a
Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

o Flere borgeres trivsel er pavirket af utryghed som falge af at stette til tre borgere er opsagt. Borgerne fornemmer ifglge parerende og
visiterende kommuner en ubehagelig stemning. Tilbuddet oplyser i den faktuelle hering, at tilbuddet ikke vurderer, at beboere er pavirket at
utryghed, idet at vikarfirma indgar som en naturlig del af huset og det ikke bliver italesat som noget negativt. Beboerne er vant til at have vikarer
i huset og det bliver italesat som at de 3 beboere med opsagt 885 stette bare har 1:1 hjaelp.

« Manglende struktur og forudsigelighed ger borger mere utryg. Tilbuddet yder ikke den ngdvendige steatte til lsegehjaelp og hygiejne. Det
beskriver visiterende kommune pa baggrund af dialog med oligofreniteam og dagtilbud.

» Borger isolerer sig i sin bolig. Deltager ikke i faellesspisning eller aktiviteter, og tilbuddet forsager ikke at motivere borger til at komme ud af sin
isolation. Det beskriver visiterende kommune pé baggrund af dialog med vaerge. Visiterende kommune har forgzeves forsggt at komme i dialog
med borgeren.

« En anden borger sidder apatisk i sin bolig, ifert tej som ikke har vaeret vasket laenge, og i rod som borger ikke kan handtere. Det beskriver
visiterende kommune pa baggrund af dialog med parerende.

 Personalegennemstremning, herunder udskiftning af kontaktpersoner pavirker borgernes trivsel. Det oplyser flere visiterende kommuner bl.a.
pa baggrund af udsagn fra borgere og vaerger. Tilbudsleder oplyser pa dialogmade, at hun er enig i at det belaster borgene, nar de hele tiden
skifter kontaktpersoner mv. Men tilbuddet er meget opmaerksom pé det og ger det mulige for at teenke det ind i lesninger. Tilbuddet oplyser i
den faktuelle hgring, at der altid kigges ind i den mest skansomme made at lave aendringer i beboerens kontakt-team. Eks er der aldrig 2 nye
medarbejdere i et team.

o En borgers trivsel er gdet maerkbart ned det sidste ar. Borgeren graeder ofte og kerer hvilelgst rundt i sin kegrestol. Det oplyser visiterende
kommune pa baggrund af dialog med vaerge, samtidig vurderer visiterende kommune at andre forhold, som er dagtilbuddet, kan have
medvirkende betydning for pavirkning i borgers trivsel. Medarbejdere udtaler pa tilsynet, at borgeren nu har det godt, men at det ses at
borgeren kerer hvilelaest rundt i sin kerestol. Tilbudsleder oplyser ligeledes pa dialogmadet, at denne borger har det godt efter skift af dagtilbud.

Socialtilsynet har lagt positiv vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

e En borger trives bedre end laenge. Borgeren er blevet mere kommunikerende og aben ift. at deltage i aktiviteter. Det oplyser visiterende
kommune pa baggrund af dialog med parerende.

« En borger trives i tilbuddet bl.a. understettet af, at det er skabt ro omkring nogle sundhedsmaessige forhold. Det oplyser visiterende kommune
pa baggrund af dialog med borgere og pargrende.

« Visiterende kommune til en tredje borger oplyser, at borgeren trives i tilbuddet, som er lykkedes med at minimere borgerens uhensigtsmaessige
adfeerd.
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Indikator 5.b

Borgerne har med statte fra tilbuddet adgang til relevante sundhedsydelser.
Bedommelse 2

Bedommelse af Indikator 5.b
Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa falgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

Pargrende beretter om episoder hvor tilbuddet ikke har stettet borgere til relevante sundhedsydelser:

o Tilbuddet har ikke opdaget afrevet tanegl.

 Tilbuddet har over fem dage undladt at kontakte laege ved borgers smerter i synligt haevet, blaligt misfarvet fod og ankel, men har vurderet
smerter som vaerende relateret til borgers humear

» Borger kommer hjem til pargrende med betzendt, bullen finger, som tilbuddet ikke har bemaerket og dermed heller ikke reageret pa. Leder
beklager overfor pargrende.

 Tilbuddet har henover en weekend ikke sikret laegehjaelp til borger med urinvejsinfektion. Leder beklager overfor pargrende. Tilbuddet oplyser i
den faktuelle hering, at beboeren blev testet negativ ved egen laege i ugen op til weekend hjemme hos parerende.

Socialtilsynet har lagt positiv vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

 Tilbuddet understgtter borgernes kontakt til relevante sundhedsakterer, sdsom laege psykiatri, tandlaege mv.
o En del borgere far fast fysioterapi i tilbouddet.

Indikator 5.c

Tilbuddets viden og indsats vedrarende borgernes fysiske og mentale sundhed modsvarer borgernes behov.
Bedemmelse 2

Bedemmelse af Indikator 5.c

Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

Pargrende papeger fejl i medicinhandtering:

« Antipsykotisk medicin er fejlagtigt lagt i pillezeske og over flere dage sendt med borger i dagtilbud som Ipren PN ved smerter. Ifglge pargrendes
oplysninger til socialtilsynet, opdager den pargrende ved afhentning af borger til weekendtur, at der er lagt antipsykotisk medicin i pilleseske
maerket PN Ipren ved smerter. Fejlen rettes af personalet, da pargrende ger dem opmaerksom pa fejlen. Dette oplyser den pargrende.

o Fejl i dosering af antipsykotisk medicin. Ifglge pargrende undskylder leder pr mail med, at det er en menneskelig fejl, som hun beklager.

¢ En borgers laegeordinerede medicin er ikke lagt i doseringsaesker.

o En borger har faet fejlbehaeftet medicinskema og nyligt ordineret medicin er ikke doseret.

o Pargrende oplyser, at der mangler bade aktivitet og traening til borgerne, som mister funktioner.

Socialtilsynet har lagt positiv veegt pa fglgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

» Tilbuddets koordinerende sygeplejerske er med til at sikre en sundhedsfaglig tilgang og viden omkring borgernes fysiske udfordringer.
o Enkelte borgere fglges i Oligofreni-klinikken, og der kommer jeevnligt psykiater og en sygeplejerske derfra ud pa tilbuddet for opfelgning pa
behandlinger.

Kriterium 6

Tilbuddet forebygger magtanvendelser

Bedemmelse af kriterium
Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet forebygger episoder med magtanvendelser.
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Indikator 6.a

Tilbuddets pcedagogiske indsats understatter, at magtanvendelser sa vidt muligt undgas.
Bedommelse 4

Bedommelse af Indikator 6.a

Socialtilsynet har lagt veegt pa felgende forhold i bedgmmelsen af indikatoren:

o Tilbuddet har i 2024 haft tre episoder med magtanvendelser forebygger episoder med magtanvendelse, hvilket er en markant nedgang i forhold
til 2023 hvor der var 9 episoder med magtanvendelse.

o En af de tre episoder med magtanvendelse er ny, og socialtilsynet har endnu ikke modtaget kopi af indberetning. Den ene episode ses relevante
handteret. Det er uvist om - men muligt - at den anden episode kunne have vaeret undgaet ved tilstraekkelig forberedelse af borger.

Indikator 6.b

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

Bedemmelse af Indikator 6.b
Socialtilsynet har lagt vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:
o Indikatoren har ikke vaeret behandlet i naervaerende tilsyn. De medarbejdere socialtilsynet var i dialog med ved tilsynet tidligere i 2024 kender til

procedure for indberetning og er - seerligt i Hus 8 - opmaerksomme pa hvornar der er tale om magtanvendelse samt pa grazoner i den
forbindelse.

Kriterium 7

Tilbuddet forebygger vold og overgreb

Bedemmelse af kriterium

o Tilbuddet har i forhold til episoder med vold mellem to konkrete borgere fulgt deres handleplan, som i hvert fald i en lang periode har haft
effekt.

« Socialtilsynet vurderer fortsat, at tilbuddet forebygger vold og overgreb for flertallet af de indskrevne borgere.

o Tilbuddet registrerer systematisk de tilfelde, der matte forekomme borgerne imellem og analyserer situationer med henblik pa leering og
forbedring af indsatser.

o Tilbuddet registrerer ligeledes det samlede antal episoder borgere mod medarbejdere.

Indikator 7.a

Tilbuddets peedagogiske indsats understatter, at der ikke forekommer vold eller overgreb i tilbuddet.
Bedemmelse 3

Bedemmelse af Indikator 7.a
Socialtilsynet har lagt vaegt pé felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

« Tilbuddet har i forlaengelse af tidligere tilsyn iveerksat handleplan for forebyggelse af episoder to specifikke borgere imellem. Denne synes at
have haft god effekt. Pargrende oplyser dog, at der i 2024 har veeret flere episoder end socialtilsynet er orienteret om.

« Tilbuddet har ikke af egen drift orienteret socialtilsynet om, at der igen har vaeret episoder med vold de to borgere imellem.

¢ Udover de beskrevne episoder med samme udgver og samme offer, forekommer der ifglge ledelsen ikke episoder med vold borgere imellem
eller mellem borgere og medarbejdere.
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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

Kvalitetsvurdering:

Tilbudsleder mangler ledelsesmaessige og fagfaglige uddannelser, erfaring og kompetencer szerligt i forhold til malgruppen i afd. 6. Tilbuddet er
udfordret i forhold til at seette rammer for strategisk udvikling og varetagelse af den daglige drift.

Begrundelse:

Driften har veeret ustabil siden etablering af afdelingen Kirkeleddet 6 ultimo 2019. Malgruppen i afdeling 6 er mennesker med autisme, og hverken
ledelse eller koncernen bag har specialkompetencer i forhold til denne malgruppe. Tilbuddet har pr. 01-10-2024 ansat afdelingsleder i afd. 6., som
har relevant uddannelse og 5 ars erfaring inden for mennesker med autisme.

Der har over flere ar vaeret hgj personalegennemstrgmning, hgjt sygefravaer og lange perioder med vakante stillinger. Der har manglet en tydelig
feelles paedagogisk linje szerligt i nr. 6, hvilket socialtilsynet vurderer har bidraget til uro i personalegruppen og til at borgerne ikke er blevet madt i
deres behov. Den manglende stabilitet i Hus 6 har trukket lederressourcer og derved ogsa pavirket situationen i Hus 8.

I ledelsen har der vzeret flere omorganiseringer, uklar rollefordelinger og stor udskiftning. Ledelsen er nu reduceret til at besta af en tilbudsleder og
to afdelingslederstillinger. Indtil 2023 har ledelsen bestaet af fire personer, herunder personer med fagfaglige og ledelsesmaessige kompetencer,
men uden autismespecifikke kompetencer. To gange er der ansat afdelingsledere med autismespecifikke kompetencer, men de er hurtigt fratradt
deres stillinger. Det er saledes ikke lykkedes , at etablere et velfungerende botilbud med en stabil ledelse, socialtilsynet forholder sig aktuelt derfor
til om tilbuddet har vilje og evne til at drive tilbuddet.

Den nytiltradte bostedsleder er tidligere teamkoordinator og siden 2023 afdelingsleder for afd. 8. Hun mangler derudover relevant ledelsesmaessig
erfaring. Hun mangler fagligt relevant grunduddannelse pa bachelorniveau samt autismespecifik viden. Leder er i gang med diplom i ledelse.
Udover at drive tilbuddet tager hun sidelgbende lederuddannelse. Der er for tredje gang personaleflugt fra afdeling 6. Begge
afdelingslederstillinger har vaeret vakante og besaettes pr 01-10-2024. Herudover er tilbuddet praeget af et vanskeligt samarbejde med en del af de
pargrende, der er steerkt bekymrede over den indsats, der leveres.

Tilbuddet har opsagt stetten til tre borgere, som er velanbragte i tilbuddet. Begrundelsen er samarbejdsproblemer med borgernes pargrende.
Pargrende til to ud af de tre borgere var medlemmer i pargrenderadet. De og de @vrige medlemmer har trukket sig fra pargrenderadet. De er
bange for at kritik far konsekvenser i form af opsigelse af stetten til borgerne. Socialtilsynet vurderer at dette er en meget uhensigtsmaessig
ledelsesmaessig handtering, som har store konsekvenser for bade de opsagte borgere, og dem der er tilbage i tilbuddet. Tilbuddet oplyser i den
faktuelle hering, at der har vaeret dialog med Gribskov kommune, og de har juridisk godkendt muligheden for opsigelse.

Socialtilsynet finder situationen bekymrende og er i dialog med tilbuddet om dette.

Gennemsnitlig bedemmelse 2,0
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Kriterium 8

Tilbuddet har en kompetent ledelse

Bedemmelse af kriterium
Det vaekker socialtilsynets bekymring at:

Kirkeleddet er gaet fra at have en ledelse pa fire personer til to afdelinger til at der aktuelt er en leder til tre afdelinger. Tre ledere samt
koordinerende sygeplejerske er fratradt. Flere af dem havde relevante uddannelser og lang ledelsesmaessig erfaring. Samtidig er der
omstruktureret saledes, at der kun skal vaere tre ledere. De to afdelingslederstillinger er vakante. Der er ansat nye afdelingsledere med start 01-
10-2024.

Den tidligere afdelingsleder fra afd. 8 er nu bostedsleder. Hun har hverken fagligt relevant grunduddannelse, ledelsesmaessig erfaring,
autismespecifik viden eller erfaring med relevante faglige tilgange og metoder. Tilbuddet oplyser i den faktuelle hgring, at det er de to
afdelingsledere, som er ansat 01-10-2024, der star for den faglige indsats samt at afdelingsleder i afd. 6 har relevant uddannelse og 5 ars
erfaring inden for mennesker

Tilbuddet har opsagt stetten til tre borgere, som er vurderet til at veere velplacerede i tilbuddet. Dette begrundes i samarbejdsvanskeligheder
med deres pargrende, som er steerkt kritiske overfor kvaliteten i de leverede indsatser.

Den nye bostedsleder skal udover varetagelsen af grundlaeggende ledelsesmaessige opgaver ogsa handtere:

- at der igen er hejt sygefravaer og hej personalegennemstremning bade i ledelsen og blandt medarbejdere, seerligt i afdeling 6

- at der blandt medarbejderne fortsat er usikkerhed omkring de faglige tilgange og metoder i alle afdelinger. Socialtilsynet har flere gange papeget,
at der ikke er en falles paedagogisk linje for hver af de to malgrupper.

- at den nye afdeling ikke er faerdigetableret og har behov for ledelsesmaessigt fokus.

Socialtilsynet bemaerker positivt, at bade medarbejdere og ledelse har modtaget ekstern supervision i 2024
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Indikator 8.a

Ledelsen har relevante kompetencer i forhold til at lede tilbuddet.
Bedemmelse 1

Bedommelse af Indikator 8.a
Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa falgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

+ Manglende stabilitet i ledelsen: Der har siden etablering af afdeling 6 manglet stabilitet i ledelsen af tilbuddet og i saerdeleshed i ledelsen af
afd.6. Ledelsen har desuden skiftet organisering flere gange, rollefordeling har vaeret uklar og der har veeret stor udskiftning i ledelsen. 1 2023
bestod ledelsen af en til-budschef (tilbudsleder som ogsa er leder for andre tilbud), en tilbudsleder, en sygeplejefaglig leder, der ogsa fungerede
som stedfortraeder frem til medio 2023 samt en team-koordinator i nr. 8. Afdelingsleder for afd. 6 indtradte i ledelsen pr 01-12-2023. Ved
seneste tilsyn primo 2024 blev det tydeliggjort for socialtilsynet, at ledelsen er nu sammensat af en tilbudsleder og to afdelingsledere for hhv.
afd. 6 og afd. 8, og at bostedsleder skulle have den direkte ledelse af det nyetablerede Huse 10-20. Men bostedsleder blev sygemeldt fa
maneder efter sin ansattelse og er senere fratradt. Ledelsen blev i praksis varetaget af daveaerende tilbudschef, som er fratradt i foraret 2024.
Afdelingsleder i afd. 6 er fratradt efter 9 maneders ansaettelse. Tilbage er afdelingsleder fra afd. 8, som nu er ansat som tilbudsleder. En
afdelingsleder til afd. 6 er ansat, men endnu ikke tiltradt stillingen. Afdelingslederstilling afd. 8 er fortsat vakant. En koordinerende sygeplejerske
er ansat med tiltraedelse 01-10-2024.

» Tilbudsleders kompetencer og behov for steerk fagfaglig ledelse: Tilbudsleder er social- og sundhedshjzelper og har tidligere vaeret ansat i
denne funktion samt som teamleder i afd. 8.Hun har siden 2023 veeret afdelingsleder i afd. 8
Hun har saledes ikke fagligt relevant uddannelse pa bachelorniveau, og hun har ingen tidligere erfaring med ledelse pa bosteder. Hun er i gang
med diplom i ledelse og er i faerd med at afslutte det tredje modul. Socialtilsynet vurderer, at hun mangler grundleeggende uddannelse,
paedagogisk indsigt og malgruppespecifik viden i forhold til at kunne lede indsatsen i afd. 6. Dette szerligt set i lyset af, at socialtilsynet igennem
de seneste tilsyn har papeget behovet for en ledelsesmaessig indsats for at sikre en tydelig paedagogisk linje seerligt i nr. 6, samt sikre egnethed
af paedagogiske tilgange til malgruppen.
Socialtilsynet vurderer, at manglende ledelsesmaessig styring af relevante faglige indsatser har store konsekvenser for borgerne i afd. 6. Bade
fordi de ikke far optimal stette og fordi det medvirker til hgj personalegennemstrgmning. Socialtilsynet blev ved tilsynet i januar 2024 betrygget
i, at nu var der lagt en paedagogisk linje i afd. 6, og i efterfglgende tilsyn blev vi betryggede i, at den nye afdelingsleder kunne omsaette denne i
den paedagogiske praksis. Personalegennemstrgmningen i afd. 6 faldt drastisk (kun en fratraedelse i de 9 maneder afdelingslederen var ansat).
Afdelingslederen er fratradt ultimo august. Siden ultimo august maned har der veeret en del medarbejdere som er stoppet og det er séledes den
tredje periode jf. indikator 9b, med personaleflugt fra afd. 6 i de 4 ar afdelingen har eksisteret.

o Hojt pres pa tilbudsleder: Tilbudsleder varetager p.t. alene ledelsen af Kirkeleddet med administrativ stette fra koncernen. Tilbudsleder har
samtidig brugt en dag om ugen pa lederuddannelse. Det oplyser medarbejderne. Tidsforbruget pa lederuddannelse er nu mindre. Det oplyser
leder.

« Manglende stabilitet i medarbejdergruppen: Socialtilsynet har i flere ar desuden haft fokus pa ledelsens evne til at skabe stabilitet i
personalegruppen. Tilbuddet har senest i besvarelse pa 6 bekymringspunkter fremsendt af socialtilsynet i november 2023 oplyst om en raekke
tiltag til stabilisering af driften, herunder til fastholdelse af medarbejdere. Tiltagene har ikke haft effekt, idet aendringer i ledelsen har medfert
endnu en turbulent tid - seerligt i hus 6, jf indikator 9b.

* Mangler i materiale fremsendt forud for tilsynet: Tilbuddet har fremsendt materiale, som enten er ufuldendt, mangelfuldt eller misvisende. |
opgarelse af sygefraveer fremgar medarbejdere, der ikke star pa medarbejderoversigt, og omvendt er der medarbejdere, der fremgar af
medarbejderoversigten, men som ikke fremgar af sygefravaerslisten, herunder en ansat som har haft la&engerevarende sygefraveersperioder.
Socialtilsynet har anmodet om oversigt over aktuelt sygemeldte, men ikke modtaget dette. Socialtilsynet har specifikt bedt om opggrelse af
medarbejdernes erfaring indenfor den malgruppe, de er ansat til. Dette er ikke leveret. Samtidig er oplysninger om faggrupper pa
Tilbudsportalen ikke i overensstemmelse med medarbejderoversigt, hvilket tilbuddet ligeledes var anmodet om at sikre forud for tilsynet.
Usikkerheden omkring de oplysninger, vi modtager fra tilbuddet vanskeligger socialtilsynets arbejde med at vurdere kvaliteten i forhold til
personalegennemstrgmning, sygefraveer og medarbejdernes kompetencer, hvilket er kernepunkter i det aktuelle tilsyn.

« Opsigelse af stetten til tre borgere, som tilbud og visiterende kommuner vurderer er velplacerede. Bostedsleder begrunder opsigelsen med
vanskeligt pargrendesamarbejde. Da der er tale om et botilbudslignende tilbud, hvor borgerne har egne lejekontrakter, kan de vaelge at blive
boende med stgtte fra anden udbyder. Socialtilsynet vurderer at dette er en uhensigtsmaessig ledelsesmaessig handtering af samarbejde med
pargrende, der stiller sig kritiske overfor tilbuddets indsatser. Socialtilsynet er bekymret for de konsekvenser denne ledelsesmaessige
handtering har for borgernes trivsel og udvikling i tilbuddet.
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HOVEDSTADEN

Indikator 8.b

Tilbuddet benytter sig af ekstern faglig supervision eller anden form for sparring for ledelse og medarbejdere.
Bedemmelse 4

Bedommelse af Indikator 8.b
Socialtilsynet har lagt positiv veegt pa felgende forhold i bedgmmelsen af indikatoren:

o Afd. 6 har haft et forlgb pa fem gange med ekstern supervisor fra Center for Autisme. Indholdet er opfelgende efter tre temadage.

o Afd. 8 har i 2024 modtaget ekstern supervision 6 gange fra Cervello og en gang fra anden ekstern akter.

o Ledelsen har haft et 1,5 arigt samarbejde med Kbh.s Professionshgjskole omkring pargrendesamarbejde med efterfglgende konkrete
sagssupervisioner.

o Tilbudsleder har modtaget individuel ekstern supervision

Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

o Afdelingerne 10-20 har ikke modtaget ekstern supervision i 2024

Kriterium 9

Tilbuddets daglige drift varetages kompetent

Bedemmelse af kriterium
Socialtilsynet har lagt veegt pa felgende forhold i vurderingen af kriteriet:

o Der er sket en markant ggning i personalegennemstrgmningen efter opstart af nr. 6 ultimo 2019. Og den hgje personalegennemstrgmning har
veeret gennemgdende i alle drene siden da. Tilbuddets malgrupper har behov for stabilitet, forudsigelighed og genkendelighed. Det er
socialtilsynets vurdering, at den hgje personalegennemstremning har negativ betydning for kvaliteten i de leverede indsatser og dermed for
borgernes trivsel og udvikling.

o Sygefraveeret er - og har i de senere r vaeret - hgjere end pa sammenlignelige tilbud.

o Der benyttes aktuelt vikar i en stor del af timerne i afdeling 6.

» Vikarer forventes ikke at udfgre paedagogisk arbejde, men skal falge anvisninger fra de faste medarbejdere. F.eks. via dagsrytmeplaner.
Tilbuddet oplyser i den faktueller hering, at vikarer forventes at udfere pcedagogisk arbejde, men de udarbejder ikke med pcedagogisk skriftligt
materiale udover daglig dokumentation.

e Der er bekymrende lav andel af fagleerte medarbejdere saerligt i afd.6, hvor 39% af de borgerrettede timer leveres af medarbejdere med fagligt
relevant grunduddannelse. | afd. 8 er det tilsvarende tal 56%. | afd. 10-20 er begge ansatte paedagoger.
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HOVEDSTADEN

Indikator 9.a

Borgerne har i forhold til deres behov tilstreekkelig kontakt til medarbejdere med relevante kompetencer.
Bedemmelse 2

Bedemmelse af Indikator 9.a
Socialtilsynet har lagt positiv veegt pa fglgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

o | afd.10-20 er der en medarbejder i hverdage fra 8-20 og i weekends fra 10-20. | afd. 8 er der alle dage 3 medarbejdere pa bade dag- og
aftenarbejde og i afd. 6 er der 2 om dagen pa hverdage og 3 om aftenen samt i weekends. Det oplyser medarbejdere, som i alle tre afdelinger
fortsat oplever at normeringen er tilstraekkelig. Alle indskrevne borgere i afd. 10-20 kan ringer til medarbejderne i afd. 6 og 8, hvis de har behov
for hjeelp, nar der ikke er medarbejdere i afd. 10-20.

Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

o | nr. 8 leveres aktuelt 56 % af timerne af medarbejdere med fagligt relevant uddannelser pa bachelorniveau. Der er pa tidspunktet for tilsynet 14
medarbejdere svarende til 10,9 fuldtidsnorm (403 t). Her leveres 224 timer af paadagoger, 32 timer af SoSu-assistent og 147 timer leveres af
ufagleerte.

o | afd. 6 leveres aktuelt kun 39% af timerne af medarbejdere med fagligt relevant uddannelser pa bachelorniveau. Der er pa tidspunktet for
tilsynet 12 medarbejdere svarende til 9,5 fuldtidsnorm (352 t). Her leveres 136 timer af paedagoger, 28 timer af SoSu-assistent og 188 timer
leveres af ufagleerte.

o | afd. 6 har tre medarbejdere (en paedagog og to medhjzelpere) opsagt deres stillinger med fratraedelse 30-09-2024 Der er ansat 2 paedagoger,
som starter 20-10-2024 og der er en vakant stilling, som forventes besat med en paedagog.

o Jf. indikator 9b er der meget hgj personalegennemstremning hvilket medfgrer at borgerne ikke mades af medarbejdere, som har relevant
konkret kendskab til den enkelte borger.

o Jf. indikator 9d leveres en stor del af timerne af ikke-fastansatte medarbejdere som tilbudsleder ikke forventer kan lgfte paedagogiske opgaver.
Tilbuddet oplyser i den faktuelle hering, at vikarer forventes at udfare peedagogisk arbejde, men de udarbejder ikke med pcedagogisk skriftligt
materiale udover daglig dokumentation.

o Pargrende i Hus 6 og Hus 8 udtrykker fortsat bekymringer i forhold til indikatorens ordlyd. | begge huse oplever de parerende, at
medarbejderne mangler relevante kompetencer og at borgerne mister feerdigheder.

Indikator 9.b

Personalegennemstremningen pd tilbuddet er ikke pd hajere niveau end sammenlignelige arbejdspladser.
Bedommelse 1

Bedemmelse af Indikator 9.b
Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af kriteriet:

o 12024 er fglgende ledende personer fratradt: Tilbudschefen, som i praksis har varetaget ledelsen af tilbuddet igennem en arraekke, den
forholdsvist nyansatte tilbudsleder, som har vaeret sygemeldt i et halvt ar frem til sin fratreedelse, afdelingsleder i afd. 6 efter 9 maneder samt
den koordinerende sygeplejerske som indtil 2023 har vaeret stedfortraeder for tilbudschefen.

o 12024 er 8 medarbejdere fratradt og yderligere 4 fratraeder deres stillinger inden for de naeste fa maneder. Heraf to fratraedelser i afd. 8. Der
ses tegn pa personaleflugt fra afd. 6 i forbindelse med afdelingsleders fratraedelse, idet 6 medarbejdere i den forbindelse har opsagt deres
stillinger og to ikke har gnsket forlaengelse af deres midlertidige ansaettelser.Tilbuddet oplyser i den faktuelle hgring at 3 medarbejdere opsagde
deres stilling for afdelingsleder opsagde sin stilling. Ifelge tilbuddets egne udregninger fremsendt i forlaengelse af dialogmede er der i 2024 en
personalegennemstrgmning pa 77,78 i afd. 6

o Indenfor det seneste ar er 14 medarbejdere fratradt i afd. 6 og 5 i K8

¢ | den nyetablerede afdeling 10-20 har der i 2024 veeret personalegennemstremning i begge stillinger.

o Tilbuddet har siden etablering af afd. 6 i 2021 haft hgj personalegennemstrgmning: 10,71 % i 2020, 38,5% i 2021 0g 36% i 2022. Dette fremgar
af arsrapporter uploaded til Tiloudsportalen. 12023 var personalegennemstremningen ifglge fremsendte medarbejderlister pa 41 %. Tallet
divergerer fra tilbouddets oplysninger i arsrapport for 2023, hvor tallet er opgjort til 23,33%. Tallet sammenholdes med den gennemsnitlige
personalegennemstrgmning pa tvaers af de tilbud, som Socialtilsyn Hovedstaden fgrer tilsyn med, som i 2022 var 19,8 pct.
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Indikator 9.c

Sygefraveeret blandt medarbejderne er ikke pd hgjere niveau end sammenlignelige arbejdspladser.
Bedemmelse 1

Bedemmelse af Indikator 9.c
Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

o Fraveeret har i 2023 ifelge tilbuddets arsrapport uploaded til tilbudsportalen vaeret pa gennemsnitligt 23,75 fravaersdag pr fastansatte
medarbejder. Dette sammenholdes med det gennemsnitlige arlige sygefraveer pa tvaers af de tilbud, som Socialtilsyn Hovedstaden ferer tilsyn
med, der i 2022 var pa 17,5 dage.

o Fraveeret fra januar til august 2024 har vaeret pa gennemsnitligt 14,9 dage pr fastansat medarbejder. Det fremgar af opgerelse fremsendt i
forlaengelse af dialogmede. Hvis niveauet for fravaer fortsaetter usendret resten af aret svar det til 22,35 dag pr fastansat medarbejder i 2024.

o Ifglge opgerelse fremsendt primo 2024 var sygefravaeret i afd. 6 pa 33 dage pr fastansatte medarbejder, dette inkluderer ogsa medarbejder i
ledelse og administration. For afd. 8 - var det tilsvarende tal pa 21 dage pr fastansatte medarbejder.

o Ifglge tilbuddets arsrapport uploaded til tilbudsportalen var det gennemsnitlige fraveer pr fastansat medarbejder i 2022 pa 21 dage og i 2021
var den pa 20,45 dage.

Indikator 9.d

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

Bedommelse 2

Bedemmelse af Indikator 9.d

Socialtilsynet har lagt positiv veegt pa felgende forhold i bedemmelsen af kriteriet:

» Afdelingerne 6 og 8 har hver 6 husvikarer tilknyttet. Disse benyttes primaert.

Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af kriteriet:

o Aktuelt deekkes cirka halvdelen af timerne i afdeling 6 af vikarer. Man tilstraeber at faste medarbejdere tager vikarvagter, dernaest husvikarer og
aktuelt benyttes desuden vikarer fra bureau.

o Vikarer skal ikke lgfte paedagogiske opgaver, men skal kunne fglge de anvisninger der er givet eksempelvis i form af dagsrytmebeskrivelser. Det
oplyser bostedsleder. Dermed understetter brugen af vikarer ikke, at tilbuddet kan udgve en systematisk paedagogisk indsats. Tilbuddet oplyser
i den faktuelle hering, at vikarer skal udfare pcedagogisk arbejde, men indgdr ikke i kontaktteam og udarbejder ikke pcedagogiske skrivelser udover
daglig dokumentation.

o Afd. 10-20 har ikke tilknyttet vikarer. Fraveer deekkes ikke. Tilbuddet oplyser i den faktuelle hgring, at vikarvagter i afd. 10-20 daekkes af
medarbejderne fra de andre to afdelinger samt at der nu er ansat en vikar til afd. 10-20.
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n Kompetencer

Det er afgarende for kvaliteten i tilbuddet, ot tilbuddets medarbejdere, herunder ikkefastansatte medarbejdere, har de faglige, relationelle og personlige
kompetencer, der er ngdvendige i forhold til tilbuddets mdlscetninger og malgruppe, de metoder tilbuddet anvender, samt borgernes aktuelle behov.
Herunder skal barn og unge sikres en tryg hverdag og opveekst med ncere og stabile relationer. Udover tilbuddets aktuelle kompetenceniveau er det
vigtigt, at tilbuddet har strategisk fokus pa, hvordan de nadvendige kompetencer sikres pd savel kort som langt sigt, samt hvordan eventuelle
specialistkompetencer kan tilvejebringes. Det er et vigtigt aspekt of kvaliteten af et tilbud, at medarbejderne, herunder ikkefastansatte medarbejdere,
mader borgerne med respekt for den enkeltes behov og forudscetninger samt har fokus pd borgernes retssikkerhed.

Vurdering af tema

Kvalitetsvurdering:

Tilbuddets medarbejdere besidder i lav grad relevante kompetencer i forhold til malgruppens behov og tilbuddets metoder.

Begrundelse:

| afd. 6 leveres 39% af de borgerrettede timer af medarbejdere med fagligt relevant grunduddannelse. Samlet pa de tre afdelinger leveres 52 % af
de borgerrettede timer af medarbejdere med fagligt relevant grunduddannelse pa bachelorniveau. | afd. 6 er der udfordringer med at opna konkret
kendskab til de enkelte borgere pa grund af den hgje personalegennemstrgmning.

Ikkefastansatte medarbejdere er primaert ufagleerte.

Tilbuddet ivaerksaetter Igbende relevante tiltag til faglig udvikling i forhold til malgruppernes behov, men tiltagene ses fortsat ikke forankrede og
omsat til en feelles faglig retning for de psedagogiske indsatser.

Gennemsnitligbedemmelse 2,0

Kriterium 10

Tilbuddets medarbejdere besidder relevante kompetencer i forhold til mdigruppens behov og tilbuddets metoder

Bedemmelse af kriterium
Tilbuddets medarbejdere besidder i lav grad relevante kompetencer i forhold til malgruppens behov og tilbuddets metoder.

Socialtilsynet har lagt veegt pa falgende forhold i vurderingen af kriteriet:

o | afd. 6 leveres 39% af de borgerrettede timer af medarbejdere med fagligt relevant grunduddannelse.

o Samlet pa de tre afdelinger leveres 52 % af de borgerrettede timer af medarbejdere med fagligt relevant grunduddannelse pa bachelorniveau.

« Medarbejderne kan ikke redeggre for tilbuddets tilgange og metoder som opfert pa Tilbudsportalen.

e 19 ud af 28 medarbejdere har relevante kurser - heraf har 3 opsagt deres stillinger.

e 15 ud af 28 medarbejdere er ansat inden for det seneste ar og har dermed i mindre grad konkret kendskab til de enkelte borger

« Tilbuddet iveaerkszetter Iabende relevante tiltag til faglig udvikling i forhold til malgruppernes behov, men tiltagene ses fortsat ikke forankrede og
omsat til en feelles faglig retning for de paedagogiske indsatser.
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Medarbejdergruppen, herunder ikkefastansatte medarbejdere, har samlet set relevant uddannelse, opdateret viden og erfaring med mdlgruppen og
tilbuddets metoder.

Indikator 10.a

Bedemmelse 2

Bedemmelse af Indikator 10.a
Socialtilsynet har lagt positiv veegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

¢ Relevant uddannelse | afd. 10-20 er begge ansatte paedagoger. Tilbudsleder oplyser, at der i afd. 6 fremover kun vil blive ansat medarbejdere
med fagligt relevant grunduddannelse.

Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

* Relevant uddannelse Jf. indikator 9a har en tilbuddet en bekymrende lav andel af faglaerte medarbejdere saerligt i afd. 6, hvor 39% af de
borgerrettede timer leveres af medarbejdere med fagligt relevant grunduddannelse. | afd. 8 er det tilsvarende tal 56%. 12 medarbejdere har 3
dages autismekursus fra Center for Autisme (heraf 11 i 2024). Ud af de 12 medarbejdere er fem fratradt eller har opsagt deres stillinger.
Socialtilsynet har i flere ar papeget socialstyrelsens anbefaling om, at alle medarbejdere med malgruppen autisme i moderat specialiseringsgrad
skal have fagligt relevante grunduddannelser samt autismespecifikke kurser, der matcher borgernes behov for statte.

* Opdateret viden og erfaring med tilbuddets metoder Medarbejderne er fortsat ikke i stand til at redegare for faglige tilgange og metoder i
forhold til de to malgrupper og i forhold til tilbuddets oplysninger pa Tilbudsportalen. De oplyser, at de bruger strukturtavler. Medarbejderne
anvender ikke Tegn til Tale selvom flere af borgerne kan bruge det. Det oplyser medarbejderne, som ogsa fortzeller, at der har varet et
samarbejde med Kommunikationscenter Hillered om et alternativt kommunikationssystem til en konkret borger. "Det virkede ikke sa godt".
Tilbuddet oplyser i den faktuelle hgring, at nogle medarbejdere anvender tegn til tale.

e Opdateret viden og erfaring med malgruppen Tilbuddet har trods anmodning herom forud for tilsynet ikke oplyst om medarbejdernes
erfaring med de to malgrupper. Medarbejdernes viden om og erfaring med de konkret indskrevne borgere begranses af den hgje
personalegennemstrgmning. | afd. 6 har kun fire uf af 12 medarbejdere vaeret ansat i mere end et ar. Yderligere tre medarbejdere har opsagt
deres stilling og der er en vakant stilling, sa det konkrete kendskab til borgerne er minimalt.

Indikator 10.b

Det er afspejlet i medarbejdernes samspil med borgerne, at medarbejderne, herunder ikkefastansatte medarbejdere, har relevante kompetencer.
Bedemmelse 2

Bedemmelse af Indikator 10.b
Socialtilsynet har lagt positiv veegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

o Ved til synet i januar 2024 er socialtilsynet pa tilsynsbesgget i dialog med og observerer samspil imellem borgere, parerende, medarbejdere og
ledelse. Borgerne var opsggende overfor medarbejderne, som mgdte dem i en rolig og anerkendende tilgang.

Socialtilsynet har lagt negativ veegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

o Det er kendetegnende for malgruppen, szerligt i afd. 6, at borgerne har behov for struktur og genkendelighed, hvilket ikke er muligt at
imgdekomme ved gentagne perioder med hgj personalegennemstrgmning.

o Ved tilsynet i januar 2024 redegjorde medarbejderne i nr. 6 for, at borgerne til tider mgdes af vikarer og andre med en tilgang, de ikke profiterer
af. Derved opstar larm og uro samt konflikter med borgerne. Nar borgerne mgdes med faglighed skaber det ro og borgernes stress-niveau
saenkes.

o Det haender, at medarbejderne ikke har styr pa borgernes medicin, sa de enten ikke far deres medicin eller far dobbelt dosis. Det oplyser de
pargrende.

o Der er udarbejdet sanseprofiler pa 4 ud af planlagte borgere. Det oplyser ledelsen. Men medarbejder som havde disse kompetencer er fratradt,
og det er uklart hvem der kan omszette viden fra de udarbejdede sanseprofiler. Tilbuddet oplyser i den faktuelle hgring, at de ikke kender til
dette billede, og bemaerker at der ikke er indberettet UTH.

e For borgere med manglende verbalt sprog kan faste medarbejdere for

o Vikarer har ikke kompetencer til at at lgfte paedagogiske opgaver. Det oplyser bostedsleder. Tilbuddet oplyser i den faktuelle hgring, at vikarer
skal udfgre paedagogisk arbejde, men indgar ikke i kontaktteam og udarbejder ikke paedagogiske skrivelser udover daglig dokumentation.

« For borgere med manglende verbalt sprog kan faste medarbejdere forstd std borgernes udtryk, imens nyansatte og vikarer har sveerere ved at "laese”
borgerne. Det oplyser medarbejderne.
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n Fysiske rammer

De fysiske rammer udger en central del af et tilbud, bdde som ramme om borgernes liv og som ramme om den indsats, der finder sted. Det er derfor
veesentligt, at tilbuddets omgivelser, indretning, faciliteter og stand understatter mdigruppens behov og formdlet med indsatsen, herunder at de fysiske
rammer inde og ude tilgodeser borgernes trivsel og tryghed samt ret til privatliv.

Vurdering af tema

Kvalitetsvurdering:

Med opsigelsen af stetten til tre borgere udfordrer tilbuddet for disse borgere muligheden for at forblive i deres boliger. Tilbuddets fysiske rammer
rummer ikke nok servicearealer til ogsa at kunne rumme eksterne medarbejdere.

Begrundelse:

Tilbuddets opsigelse af stoatten til tre borgere har vaesentlige negative konsekvenser for de tre borgere og for de andre borgere i tilbuddet. Formalet
med et botilbudslignende tilbud etableret efter ABL §105 er, at tilbyde borgere varigt ophold med statte efter SEL 85. Dette formal er ikke opfyldt
for de tre borgere. Yderligere skaber det uro i tilbuddet, at der skal komme eksterne medarbejdere for at levere stgtte til de tre borgere. Tilbuddet
har i forvejen ikke tilstreekkelige servicearealer og de anviser borgernes faellesrum til serviceareal for de eksterne medarbejdere. Dette er ikke en
l@sning, da borgerne selv betaler husleje for disse arealer, og de derfor ikke kan benyttes til serviceareal.

Bortset fra denne tungtvejende problematik, sa er understetter de fysiske rammer, deres omgivelser, indretning og stand malgruppens behov og
formalet med indsatsen.

Gennemsnitligbedemmelse 2,3

Kriterium 14

Tilbuddets fysiske rammer understatter borgernes udvikling og trivsel

Bedemmelse af kriterium
Socialtilsynet har lagt veegt pa felgende forhold i vurderingen af kriteriet:

o For tre borgere, hvis stgtte tilbuddet har opsagt, er der opstaet en grundlaeggende utryg situation, idet borgerne er truet pa deres muligheder for
at forblive i deres hjem.

e Tilbuddet rader ikke over tilstraekkelige servicearealer til at opfylde behovet for hverken tilbuddets egne eller de eksterne medarbejdere. Tilbuddet benytter de feellesarealer, som
borgerne betaler husleje for, til serviceareal.

e Borgernes lejligheder i alle tre afdelinger imgdekommer grundlaeggende borgernes saerlige behov. Hertil er der tilknyttet feellesarealer inde og
ude, som kan rumme borgernes samveer, dels under maltider og dels til hyggestunder.

Indikator 14.a

Borgerne trives i de fysiske rammer.
Bedommelse 2

Bedommelse af Indikator 14.a
Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedgmmelsen af indikatoren:

e For borgerneinr. 6 og nr. 8 indgar en multisal i deres lejekontrakt. Salen har veeret benyttet af barnehaven som er nabo til tilbuddet, og
socialtilsynet har ved tidligere tilsyn gjort ledelsen opmaerksom pa3, at borgerne i nr. 6 og nr. 8 har raderet over multisalen og at de skal sikre, at
der Iases af ind mod bernehaven, og at borgerne i nr. 6 og 8 far nagle til samt fri rdderet over lokalet. Pa trods af dette fremgar det ved tilsynet,
at tilbuddet benytter multisalen til personalemgder og de anviser eksterne medarbejdere at benytte rummet til serviceareal.

o De pérgrende har ved tidligere tilsyn papeget, at indretningen i afd. 6 og 8 med boliger pa hver side af en lang gang betyder, at faellesrummet er
fiernt fra nogle af boligerne, hvilket ikke er hensigtsmaessigt i forhold til borgernes behov, dels fordi de bliver generet af "trafik" og uro fra
gangen og dels fordi det kan veaere sveert at blive hert fra egen lejlighed.

Socialtilsynet har lagt positiv vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

e Borgerneinr. 6 og nr. 8 har alle egen lejlighed med kakkenniche og eget bad samt en lille have, og der er lyse faellesrum med udgang til
terrasse og udsigt til naturen.
e | nr. 10-20 har borgerne tilsvarende egne lejligheder pa 66mz2, og her er fzellesfaciliteter indrettet i selvstaendigt beliggende hus.
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Indikator 14.b

De fysiske rammer og faciliteter imadekommer borgernes scerlige behov.

Bedemmelse 2

Bedommelse af Indikator 14.b
Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedgmmelsen af indikatoren:

Med opsigelsen af stgtten til tre borgere, har tilbuddet skabt en situation for de tre borgere, hvor der er skabt utryghed om borgernes
grundlaeggende ret til at beholde deres boliger, og dermed sikre borgernes behov for tryghed og forudsigelighed i forhold til bolig.

I nr. 6 imgdekommer de fysiske rammer i mindre grad borgernes szerlige behov. De fysiske rammer er etableret for beslutning om, at
malgruppe skulle vaere mennesker med autisme, og indretningen med en lang gang er ikke optimal for malgruppen, som kan blive forstyrret af
trafikken derude. Ligeledes har borgerne vaeret udfordrede af, at faellesstuen blev fyldt med flere mennesker end nogle borgere magtede.
Tilbuddet har kompenseret for dette ved at dele gruppen op, sa halvdelen spiser i faellesstuen og den anden halvdel spiser i et rum, der ikke er i
brug om aftenen. Herefter er borgerne mere deltagende i maltidet og der er snakken rundt bordet.

I nr. 6 mangler der mulighed for at traekke sig til sma kroge/rum som steder op til feellesarealer, sa man kan vaere teet pa feelles aktiviteter uden
nedvendigvis at vaere del af dem, hvilket ofte er et behov for denne mélgruppe.

Der er ikke servicearealer tilknyttet afdeling 10-20, hvorfor medarbejderne skal bruge mgde- og kontorfaciliteter i nr. 6 og 8.

Socialtilsynet har lagt positiv vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

Tilbuddets fysiske rammer og indretning i nr. 8 imgdekommer i vid udstraekning borgerne szerlige behov. Lejlighederne er rummelige og har
plads til borgernes hjaelpemidler, og der er loftslift, hvor der er behov for det. | afd. 8 er faellesrummet indrettet med haeve-seenkeborde, s& man
bade kan sidde med i kerestolshgjde til faelles hygge og spisning, og haeve bordet til deltagelse i madlavning og andre aktiviteter fra Maywalker.
Derudover er faelleskgkkenet indrettet uden greb pa skuffer og skabe samt med kogeplader, der er sat helt ud til bordkanten, sa borgere i
kerestol kan deltage i kekkenaktiviteterne.

Der er flere steder i afd. 8 opstillet traeningsfaciliteter som kondicykler og ribber, sa borgerne kan traene flere sammen ad gangen. Udenders er
der opstillet gynge og indrettet med hgje sansekasser til eksempelvis krydderurter. Her har borgerne mulighed for selv at plukke og dufte.

De fysiske rammer i nr. 10-20 giver mulighed for at imgdekomme borgernes behov bade for faellesskab og for at kunne have privatliv i egen
lejlighed.

Indikator 14.c

De fysiske rammer afspejler, at tilbuddet er borgernes hjem.

Bedemmelse 3

Bedemmelse af Indikator 14.c
Socialtilsynet har lagt negativ vaegt pa felgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

Med opsigelsen af stgtten til tre borgere, udfordrer tilbuddet de tre borgeres muligheder for at blive i deres hjem.

Socialtilsynet har lagt positiv veegt pa fglgende forhold i bedemmelsen af indikatoren:

Borgerne har rummelige lejligheder, som de selv indretter ssmmen med pérerende.

o Tilbuddet har mulighed for at opbevare diverse hjaelpemidler i aflukkede rum, sa de ikke star fremme pa gangarealer, hvilket mindsker

institutionspraeg og fremmer oplevelsen af hjemlighed.

I nr. 8 er der nymalede vaegge i gangarealer, og borgerne har selv vaeret inddraget i farvevalg. Gangene er udsmykket med store portraetter af
borgerne.

I nr. 10-20 har borgerne egne lejligheder med direkte indgang udefra, hvilket vurderes at understatte oplevelsen af hjemlige fysiske rammer.
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@konomi

Vurdering af tema

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet i lav til middel grad har den forngdne gkonomiske kvalitet, samt at Gribskov Kommune ikke fuldt ud
overholder lovgivningen.

Socialtilsynet laegger vaegt pa at:

+ Tilbuddet er gkonomisk baeredygtigt.

+ Tilbuddets skonomi giver i lav til middel grad mulighed for den fornadne kvalitet i tilbuddet i forhold til prisen og i forhold til tilbuddets
malgruppe, om end det vurderes at de hgje administrationsomkostninger 4,3 mio. kr. og indregning af et overskud pa 1,9 mio.kr. og sdledes ikke
kommer borgerne i tilbuddet til gavn.

+ Derimiddel grad er gennemsigtighed i tilbuddets gkonomi.

For uddybning henvises til naermere gennemgang i de underliggende kriterier.

Tilsynet bemaerker:

+ attilbuddet budgetterer med hgje omkostninger til administration, samt

+ attilbuddet der er kommunalt (men far leveret indsatser af en ekstern driftsoperater) budgetterer med et overskud pa 1,9 mio. kr. som ikke ses
foreneligt med takstbekendtgarelsen.

Udviklingspunkter
Socialtilsynet er i dialog med driftsherre (Gribskov Kommune) i forhold til at sikre korrekte og gennemsigtige indberetninger vedr. skonomi pa
tilbudsportalen.

@konomi 1

Er tilbuddet skonomisk beeredygtigt?

Bedemmelse af kriterium
Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet er skonomisk baeredygtigt.

Socialtilsynet vurderer, at der er sammenhang mellem tilbuddets budgetterede indtaegter og om-kostninger, samt at de enkelte omkostninger
fremstar retvisende, herunder den anvendte belaeg-ningsprocent.

Socialtilsynet laegger vaegt pa at:

+ Tilbuddets budgetterede belaegningsprocent udggr 100 %

+ Tilbuddets realiserede underskud i 2022 udggr 4,8%%

+  Tilbuddet er kommunalt (og far leveret de socialfaglige indsatser af Altiden ApS der sale-des er driftsoperater i tilbuddet) med mulighed for
fortsat drift i det omfang, det er politisk besluttet.

@konomi 2

Giver tilbuddets skonomi mulighed for den fornadne kvalitet i forhold til prisen og malgruppen?

Bedemmelse af kriterium

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddets gkonomi lav til middel grad giver mulighed for den forngdne kvalitet i forhold til prisen og malgruppen.
Dette beror pd tilbuddets haje omkostninger til administration der vurderes at skyldes at tilbuddets driftsoperater indarbejder sine egne administrative
omkostninger (2,8 mio. kr.) samtidig med at Gribskov Kommune indarbejder en procentvis andel af omkostninger (1,4 mio. kr.) til central le-delse og
administration, uanset at en del af disse opgaver (fx HR-opgaver) laftes af driftsoperate-ren.

Derudover pavirker indregning af et budgetteret overskud pa 1,9 mio. kr. forholdet mellem pris og kvalitet i ugunstig retning.

Ved vurderingen laegger socialtilsynet vaegt pa, at de gkonomiske nggletal pa Tilbudsportalens fane med Arsrapport for 2022 er retvisende, og at
budget for 2024 som er godkendt d. 14.12.2023, sikrer den ngdvendige sammenhang mellem den faglige indsats og de afsatte gko-nomiske
ressourcer til borgerrettet personale, herunder:

+ De pa Tilbudsportalen oplyste borgerrettede timer svarer til 56 timer timer pr. borger pr. uge i Kirkeleddet 6,53 timer pr. borger, pr. uge i
Kirkeleddet 8 smat 15 timer pr. borger pr. uge i Kirkeleddet 20.

+ Prisen for en gennemsnitlig stgttetime i tilbuddet udger 521 kr., hvilket ligger pa niveau med andre tilbud i Socialtilsyn Hovedstaden.
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@konomi 3

Er der gennemsigtighed med tilbuddets skonomi?

Bedemmelse af kriterium

Socialtilsynet vurderer, at der er middel grad er gennemsigtighed i tilbuddets skonomi.

Socialtilsynet bemaerker, at der er indarbejdet et budgetteret overskud, som ikke er sammenhan-gende med regelgrundlaget i
takstbekendtggrelsen.

Socialtilsynet vurderer dette pa baggrund af arsrapporttal for 2022 indsendt pa Tilbudsportalen samt budget 2024, som er godkendt d.
14.12.2023, da arsbudgettet:

+ sikrer den ngdvendige sammenhang mellem den faglige indsats og de afsatte gkonomi-ske ressourcer til personale.

+ ikke indeholder udgifter uvedkommende for tilbuddets virksomhed.

+ giver mulighed for ansvarlig forvaltning af offentlige midler.

Ifglge lov om socialtilsyn § 11b, punkt 1-3, skal socialtilsynet godkende kommunale og private tilbuds arsbudgetter, hvis ovenstdende tre kriterier

er opfyldt.
+ Socialtilsynet har paset, at der er intern sammenhaeng i de af tilbuddet indsendte nggletal, hvilket der er.

Socialtilsynet konstaterer, at tilbuddets ledelse udarbejder og uploader budget- og skonomioplysninger i overensstemmelse med geeldende regler
for omradet. Der har veeret afholdt dialogmede med Gribskov Kommune om gkonomi i kommunens samlede tilbudsportefglje i december 2023.
Tilsynet vil felge op herpa i forbindelse med kommende budgetgodkendelser.

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 tilouddet 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

e Hogringssvar

* Godkendelsesbrev

o Tilbudsportalen

+ Dokumentation

o Medarbejderoversigt
¢ Handleplan

o Magtindberetninger

o Paedagogiske planer

o Tidligere tilsynsrapport

Beskrivelse
Beskrivelse af tilbuddets samarbejde med ekstern leverandgr af statte til tre opsagte borgere

Interviewkilder

Kilder

o Ledelse

« Anbringende Kommune
e Borgere

o Medarbejdere

e Pargrende

Beskrivelse

Bostedsleder og begge afdelingsledere

To medarbejdere fra afdeling 8

En medarbejder fra afdeling 6

En medarbejder med delt stilling i mellem afdeling 6 og afdeling 10-20
Henvendelser fra visiterende kommuner

Henvendelser fra pargrende

Observationskilder

Kilder
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