Handleplan Skovstjernen november 2023 pa bagrund af tilsynsbes@g fra socialtilsyn Midt 27 okt. 2023

Omrdade Grenaa har den 27. oktober 2023 modtaget tilsynsrapport fa Socialtilsyn Midt vedrgrende Skovstjernen pa baggrund af uanmeldt tilsyn den 1. septemper og
anmeldt tilsyn den 7. september 2023.

Det er Socialtilsynets vurdering, at Skovstjernen lever op til kravene og at borgerne understgttes i relevante aktivitets- og beskaeftigelsestilbud, at indga i sociale

relatiner, fysisk og mental sundhed og at tilbuddets fysiske rammer generelt understgtter borgernes trivsel. De fleste borgere giver udtryk for at trives med at bo pa

tilbuddet. Nogle borgere giver dog udtryk for/ udviser tegn pa mistrivsel som fglge af en borger, der skaber utryghed hos andre beboere. Tilbuddet har samlet set en

kompetent og ansvarlig ledelse og tilbuddets medarbejdere besidder generelt de grundlaeggende relevante kompetencer, der er ngdvendige i forhold til

malgruppens behov, men malgruppens kompleksitet stiller saerlige krav til medarbejdernes kompetencer.

Tilsynsrapporten indeholder ingen pabud men opstiller en raekke udviklingspunkter i forhold til bl.a.; Dokumentation og arbejdet med delmal og opfglgning pa disse,

fortsat proces omkring implementering af faglige tilgange og metoder og opmarksomhed pa opkvalificering af medarbejderne. Der er nedenfor udarbejdet en

konkret handleplan i forhold til arbejdet med Socialtilsynets fund og anbefalinger til udviklingspunkter.

Hvornar

Dokumentation

Forventede effekt

Skriv og prioriter,
hvilke temaer i
kvalitetsmodellen
planen omhandler

Malgruppe, meto-
der og resultater

Huvilke forhold skal
udvikles/aendres, og
hvad er drsagerne til
dette?

Socialtilsynet anbe-
faler, at ledelsen sik-
rer, at borgerne i til-
buddet modtager
den rette stgtte i for-
hold til deres ad-
feerdsmaessige udfor-
dringer og at medar-
bejdergruppen tilfg-
res kompetencer til
at arbejde med bor-
gere, der er psykoti-
ske, hgrer stemmer,

Hvad er de konkrete
mdl for kvalitetsud-
viklingen?

At medarbejderne
opnar de ngdvendige
kompetencer inden-
for autismeforsta-
else, psykotiske bor-
gere, sveer ADHD og
OCD

Punktet har teet sam-
menhaeng til ledel-
sens arbejde med at
seette en tydelig ret-
ning for den faglige

Hvilke aktiviteter skal
ivaerkseettes?

Der saettes fokus pa de
fremhaevede diagnoser/
problematikker i forbin-
delse med det igangvee-
rende arbejde med ud-
vikling af det faglige fun-
dament og falles faglige
tilgange i Omrade
Grenaa.

Der udarbejdes en kom-
petenceudviklingsplan,
som sikrer, at medarbej-
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Hvad er tidsrammen for
gennemfgrelsen, herun-
der start- og sluttids-
punkt?

Kompetenceudviklings-
plan udarbejdes inden
udgangen af 2023.

Undervisning i autisme-
forstaelse gennemfgres
i 2024 med ekstern un-
derviser

Undervisning i ADHD,
OCD og psykotiske bor-
gere vil forega pa perso-

Hvordan monitoreres
og dokumenteres md-
lene for kvalitetsudvik-
lingen?

Den Igbende monitore-
ring og dokumentation

af tilgangen til borgerne
foregar pa teammgder i
forlengelse af persona-
lemgder.

Hvem er an-
svarlig for
gennemfg-
relse og op-
folgning pé
tiltagene?

Afdelingsle-
dere og
teamkoordi-
natorer.

Medarbej-
dere, som
deltageri
kompeten-
ceudvikling
ift. de
respektive
borgergrup-

Hvad er resultatet af
kvalitetsudviklingspro-
cessen?

At medarbejderne op-
nar de ngdvendige
kompetencer til at
kunne tilbyde bor-
gerne den rette stptte
ift. deres adfeerds-
maessige udfordrin-
ger/diagnoser.



har svaer ADHD, Au-
tisme eller OCD.

Socialtilsynet anbefa-
ler, at ledelsen sikrer,
at der saettes tydelig
retning for den fag-
lige tilgang og an-
vendelse af de valgte
faglige tilgange og
metoder.

tilgang og anvendel-
sen af de valgte fag-
lige tilgange og me-
toder (se nedenfor.)

Pa Skovstjernen an-
vendes elementer fra
KRAP og et anerken-
dende menneskesyn,
som saetter fokus pa
beboernes ressour-
cer. Hertil er der fo-
kus pa low arousal og
deeskalerende til-
gang til borgerne.

Malet for kvalitetsud-
viklingen er,

1) at der er tydelig-
hed om det faglige
fundament, og at

derne far den ngdven-
dige undervisning i autis-
meforstaelse, handte-
ring af psykotiske bor-
gere, borgere med sveer
ADHD og OCD.

Der iveerksaettes faelles
undervisningsforlgb i au-
tismeforstaelse med ek-
stern underviser.

Der foretages en afdaek-
ning af, hvilke kompe-
tencer der findes pa
tvaers af socialomradet
og hos eksterne samar-
bejdspartnere (VISO)
mhp. undervisning og
samarbejde.

Arbejdet med at seette
en tydelig faglig retning
sker bl.a. i forbindelse
med det igangvaerende
arbejde med udvikling af
det faglige fundament i
Omrade Grenaa. Den
igangvaerende proces
med at implementere
Etikos- tilgangen til faglig
dilemmahandtering bi-
drager til at understgtte
en faglig orienteret prak-
sis til gavn for kerneop-
gaven.

Side 2 af 8

nalemgder/ temamgder

i 2024 og 2025.

Fokus pa ovenstaende
emner fastholdes gen-
nem intern undervis-
ning og faglige drgftel-
ser pa personalemgder
og i de enkelte teams,
som afholdes Igbende.

Kompetenceudviklingen
iveerksaettes i to spor:

1) Opkvalificering i
KRAP — under planlaeg-
ning og pabegyndes i
2024

2) Opkvalificering ift.
magtanvendelsesregler,
konflikthandtering samt
forebyggelse af vold-
somme og kraenkende
hzandelser- (sker |g-
bende i 2024 og 2025.
For naermere beskri-
velse se malepunkt

Den Igbende monitore-
ring og dokumentation
af den faglige tilgang i
arbejdet med borgerne
foregar pa teammgder i
forlengelse af persona-
lemgder.

per og fag-
lige meto-
der/tilgange
har en szer-
lig rolle ift.
vidensde-
ling med
kollegaer.

Afdelingsle-
dere og fag-
koordinato-
rer, som er
teet pa prak-
sis og som
Igbende gi-
ver sparring
pa anven-
delsen af de
udvalgte til-
gange og
metoder.

At der er en tydelig og
synlig ledelse i husene
ift. daglig sparring,
hvor elementer fra
KRAP, Low Arousal og
en deeskalerende til-
gang anvendes i det
daglige arbejde med
borgerne.

At der er gget trivsel
og tryghed hos bor-
gerne med feerre epi-
soder af graenseover-
skridende/ udadreage-



Socialtilsynet anbe-
faler, at ledelsen sik-
rer, at der udarbej-
des en ensartet og
tydelig struktur i for-
hold til dokumenta-
tion af malarbejdet

medarbejderne an-
vender de valgte fag-
lige tilgange og me-
toder i praksis sam-
men med borgerne.

2) at elementer fra
KRAP indgar som en
fast metode i de fag-
lige indsatser ift. at
inddrage og skabe
trivsel og tryghed for
borgerne

3) at der er en feelles
forstaelse af meto-
den og de konkrete
hjeelperedskaber,
som metoden under-
stgttes af (ex skabe-
loner).

4)at vi anvender ele-
menter fra KRAP pa

vores personalemg-
der

Malet for kvalitetsud-
viklingen er:

i) at skabe en tydelig
praksis ift. procesba-
seret dokumentation
med henblik pa lze-
ring og justering af
indsatsen overfor de
enkelte beboere

Det er besluttet, at der
skal ske et fagligt |gft ift.
KRAP og omsaetning af
metoden i praksis. Det
indebaerer bl.a., at med-
arbejdere skal kompe-
tenceudvikles i KRAP
med enten ekstern eller
intern underviser.

Derudover gennemfgres
undervisningsforlgb ift.
i) geeldende magtanven-
delsesregler og opfalg-
ning pa magtanvendel-
ser/voldsomme haendel-
ser, ii) Low Arousal-til-
gang og iii) forebyggelse
af graenseoverskridende
adfaerd mellem bebo-
erne (For naermere, se
malepunkt “sundhed og
trivsel ” nedenfor.

Der er nedsat en ar-
bejdsgruppe bestaende
af ledere og fagkoordi-
natorer udarbejder be-
skrivelse af dokumenta-
tionspraksis og struktur
for undervisning i pro-
cesbaseret dokumenta-
tion (bl.a. ved side-
mandsopleering).
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vedr. "sundhed og triv-
sel” nedenfor.

Arbejdsgruppens ar-
bejde med beskrivelse
af dokumentationsprak-
sis og udarbejdelse af
struktur for undervis-
ning i procesbaseret do-
kumentation og arshjul
for systematisk gen-
nemgang af de enkelte
beboeres delmal pa
personale-/teammgde

Afdelingsleder og fagko-
ordinator foretager sy-
stematiske stikprgver af
dokumentationen mhp.
evaluering pa de ugent-
lige fagkoordinatormg-
der.

Kontaktpaedagoger far
til opgave at kvalitets-
sikre hinandens doku-

Afdelingsle-
dere, fagko-
ordinator

og kontakt-
paedagoger

rende adfaerd og ferre
magtanvendelser

At dokumentationsar-
bejdet gennemfgres
systematisk og ensar-
tet, sa den understgt-
ter den faglige kvalitet
og arbejdet med bor-
gers progression



Sundhed og Trivsel

Socialtilsynet anbe-
faler, at ledelsen sik-
rer, at alle borgere i
tilbuddet oplever
trivsel og tryghed ved
at bo pa Skovstjer-
nen

ii) at elementer fra
KRAP implementeres
i den procesbaserede
dokumentation mhp.
at sikre kvaliteten i
dokumentationsar-
bejdet

iii) at antallet af del-
mal hos de enkelte
borgere mindskes, og
at delmalene er en-
kelte og konkrete

iv) at medarbejderne
tilfgjes kompetencer
ift. formulering af
konkrete og afgraen-
sede delmal og kor-
rekt registrering af
delmal i Nexus

Malet for kvalitetsud-
viklingen er:

i) at bade borgere,
medarbejdere og pa-
rgrende - fgler sig
trygge ved at bo og
opholde sig pa Skov-
stjernen

ii)Jat medarbejderne
opkvalificeres og til-
fores faglige redska-
ber, der kan fore-

bygge vold og over-

Herunder udarbejdes
arshjul for systematisk
gennemgang af de en-
kelte beboeres delmal
pa personale-/teammg-
der.

Medarbejderne modta-
ger undervisning i for-
mulering af konkrete og
afgreensede delmal samt
oprettelse af delmal i
Nexus, sa det ggres ens

Arbejdet med at skabe
trivsel og tryghed for alle
borgere har teet sam-
menhaeng til ovensta-
ende arbejde med en
styrkelse af tilbuddets
faglige fundament og
medarbejdernes kompe-
tencer ift. varetagelsen
af borgere med speci-
fikke udfordringer samt
forebyggelse af udadrea-
gerende/ graenseover-
skridende adfzerd bebo-
erne imellem. Se ogsa
malepunkt vedr. mdl-
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forventes afsluttet 1
halvar 2024.

Selve implementerings-
arbejdet vil veere en
proces i 2024 og 2025,
da der igangsaettes
flere kompetenceudvik-
lingstiltag.

Kompetenceudvikling i
magtanvendelsesreg-
lerne, konflikthandte-
ring samt forebyggelse
af voldsomme og kraen-
kende haendelser sker
Igbende i 2024 og 2025

I Igbet af fgrste kvartal
2024 udarbejdes en
plan for kompetence-
udvikling af medarbej-
dere ift. geeldende lov-
givning vedr. magtan-
vendelser og korrekt

mentation (delmal og
dagbogsnotater) pa per-
sonalemgder jf. arshju-
let.

Alle registreringer af
vold eller voldsomme
haendelser behandles af
arbejdsmiljggruppen pa
kvartalsmgderne og der
gives tilbagemelding til
gvrige medarbejdere pa
p-mgder.

Via behandling af regi-
streringer i arbejdsmil-
j@gruppen opnas et
overblik over omfan-
get og konfliktniveauet
i indberetningerne —
samt udviklingen ift.

Afdelingsle-
delse, fag-
koordinato-
rer og AMR-
gruppe.

At antallet af registre-
ringer/ omfanget af
graenseoverskridende
adfaerd mindskes i
takt med, at der ar-
bejdes systematisk og
malrettet med fore-
byggelse og konflikt-
nedtrapning

At trivslen hos bor-
gernes gges



greb beboerne imel-
lem

ii) at antallet af vold-
somme/kraenkende
haendelser beboerne
imellem og mellem
beboere og medar-
bejdere seenkes

iv) at handelserne,
nar de opstar, hand-
teres pa en made, sa
negative konsekven-
ser for borgere og
medarbejdere i vi-
dest muligt omfang
undgas

v) at magtanvendel-
ser handteres og do-
kumenteres korrekt
og at der fglges op pa
korrekt vis

gruppe, metoder og re-
sultater.

Der arbejdes pt. pa at
styrke arbejdet med de
faglige indsatser og
forebyggelse af graen-
seoverskridende ad-
feerd, bl.a. pa persona-
lemgder.

Ledelsen er ved at ind-
hente tilbud pa under-
visningsforlgb ift. syste-
matisk tilgang til fore-
byggelse, handtering,
dokumentation og eva-
luering pa voldsomme
og kraenkende haendel-
ser.

Der sikres teet opfalg-
ning pa episoder med
voldsom/graenseover-
skridende adfaerd mhp.
leering og forebyggelse,
bl.a. via udarbejdelse
af nye procedurer og
retningslinjer.

Som en del af arbejdet
med retningslinjer saet-
tes fokus pa, hvordan
der tages hand om en
kollega, som har veeret
udsat for en voldsom el-

Side 5 af 8

registrering og doku-
mentation af magtan-
vendelser. Planen kom-
mer til at indeholde
geldende lovgivning,
forebyggelse, handte-
ring og opfalgning pa
kraenkende og vold-
somme haendelser.

Pr. februar 2024 delta-
ger Socialomradets
jurist i p-mgder mhp.
opkvalificering af med-
arbejdernes viden om
magtanvendelsesreg-
lerne.

| marts maned pabe-
gyndes undervisning i
konflikthandtering og
forebyggelse af vold-
somme haendelser.

karakteren og antallet
af registreringer.

Magtanvendelser mo-
nitoreres via neer le-
delse samt fra registre-
ring og gennemgang af
magtanvendelser og
voldsomme haendelser

At magtanvendelser
dokumenteres/regi-
streres, handteres og
felges op pa korrekt
vis og medarbejderne
opnar stgrre viden
om emnet.



Socialtilsynet anbe-
faler, at der iveerk-
seettes tiltag med
hensyn til, at borger-
sammensatningen i
de seks huse sikrer,
at der ikke forekom-
mer graenseoverskri-
dende adfaerd, som
pavirker de gvrige
borgeres trivsel

Malet med kvalitets-
udviklingen er, at

i) alle borgere fgler
sig trygge ved at bo
og opholde sig pa
Skovstjernen

ii) at medarbejderne
igennem kompeten-
ceudvikling far red-
skaber til at arbejde
med low arousel og
en fzlles koordineret
padagogisk tilgang,
sa borgere med ut-
ryghedsska-
bende/graenseover-
skridende adfzerd op-
nar stgrre trivsel og
dermed har faerre
episoder med
udadreagerende og
voldsom adfeaerd.

ler kreenkende haen-
delse.

Derudover gennemfgres
internt undervisnings-
forlgb ift. geeldende
magtanvendelsesregler
og opfelgning pa magt-
anvendelser v. socialom-
radets jurist.

Der er igennem de sene-
ste 6 maneder iveerksat
flere tiltag mhp. at
fremme tryghed for bor-
gere pa Skovstjernen,
herunder bl.a. opnorme-
ring pa personale og
gennemfgrt VISO-forlgb
ift. arbejdet med en
konkret borger med
graenseoverskridende
adfeerd

Ved ledig kapacitet tilby-
des borgere at flytte til
anden lejlighed/andet
hus pa Skovstjernen i
det omfang, det er mu-
ligt og borgerne gnsker
det

Derudover er der gene-
relt fokus pa, at de bor-
gere, som bor pa Skov-
stjernen, er inden for
malgruppen samt at me-
darbejderne har de ngd-
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Igangsat og pdgdr Ig-
bende

Afdelingsle-
delse

At borgerne opnar
gget trivsel, forudsi-
gelighed og tryghed i
hverdagen.

At voldsomme episo-
der, som kan skabe
frygt og usikkerhed, i
videst muligt omfang
undgas.



Organisation og
ledelse

Socialtilsynet anbe-
faler, at tilbuddets
ledelse udarbejder
en introplan for ny-
ansatte og vikarer

Socialtilsynet anbe-
faler, at tilbuddets
ledelse sikrer et
struktureret og fag-
ligt relevant overlap
for medarbejderne.

Socialtilsynet anbe-
faler, at savel le-
delse som medar-
bejdere modtager
ekstern faglig super-
vision

Der foreligger en in-
troplan for nye faste
og ikke-fastansatte
medarbejdere pa
Skovstjernen. Intro-
planen skal opdate-
res, sa nyansatte far
en tilpas grundig in-
tro til arbejdet pa
Skovstjernen.

At der foreligger en
struktureret over-
lapsseddel med fag-
ligt relevante punk-
ter samt koordine-
ring af opgaver.

At der ligger en plan
for Igbende faglig
supervision og sags-
supervision.

vendige kompetencer til
at tilbyde den relevante
stgtte — se ogsa male-
punkt vedr. mdlgruppe,
metoder og resultater
oven for.

Den eksisterende intro-
plan skal gennemgas,
og opdateres og efter-
felgende kommunike-
res ud til medarbej-
derne pa Skovstjernen.

Der er igangsat prgve-
handling i form af en
overlapsseddel i et
dobbelthus, som med-
arbejderne skal gen-
nemga ved hvert over-
lap

Ledelsen er pt. i gang
med at undersgge mu-
lighederne for at ind-
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Igangsaettes primo 2024

Prgvehandling igangsat i
et dobbelthus pa Skov-
stjernen. Det forventes,
at overlapsseddel im-
plementeres i alle dob-
belthuse i Ipbet af 2024.

Pr. februar 2024 igang-
saettes supervision pa p-
mgder. Der afsaettes

Via samtaler med nye
medarbejdere fglges
op pa, hvordan nye
medarbejdere oplever
introforlgbet pa Skov-
stjernen

Ligeledes fglges op pa,
om medarbejderne
oplever at vaere klaedt
tilstraekkeligt pa til ar-
bejdet via APV.

Formen med overlap-
seddel evalueres i
ferst kvartal 2024 og
tilrettes pa den bag-
grund, inden imple-
mentering i gvrige
huse pa Skovstjernen

Ledelse,
fagkoordi-
natorer og
medarbej-
dere

Ledelse,
fagkoordi-
natorer og
medarbej-
dere

Ledelsen

At der foreligger en
tydelige, deekkende
og realistisk intro-
plan.

At nye medarbejdere
oplever at fa en god
introduktion og trives
i arbejdet.

Pget kvalitet i den
helhedsorienterede
indsats overfor den
enkelte borger via
bedre overlap.



Selvvalgt udvik-
lingspunkt: Borge-
rinddragelse

Skovstjernen har et
@gnske om at saette
pget fokus pa borge-
rinddragelsen via af-
holdelse af beboer-
megder i alle huse.

Aktuelt er der nogle
huse, hvor der hol-
des beboermgder.

I andre huse er be-
boermgderne gaet i
oplgsning i takt
med, at flere bor-
gere enten har fra-
valgt at deltage eller
har sveert ved at
deltage grundet fal-
dende funktionsni-
veau

Malet for kvalitets-
udviklingen er, at
alle borgere oplever
selv- og medbe-
stemmelse ift. eget
liv og hverdag i til-
buddet, samt at der
implementeres en
fast struktur for be-
boerinddragelsen,
bl.a. i form af bebo-
ermgder i alle huse

Konkret er malsaet-
ningen, at alle huse
har beboermgde 1
gang pr maned.

hente en ekstern su-
pervisor.

Der skal etableres en
fast struktur omkring
tidspunkt for afholdelse
af mgderne. En fast
dagsorden, hvor bor-
gerne i god tid inden har
mulighed for at komme
med forslag til dagsor-
denen.

Der skal laves et under-
stgttende motivations-
arbejde, sa borgerne far
indsigt i og lyst til at
bruge deres medbe-
stemmelse og indfly-
delse aktivt pa mgde-
rne.

Ligeledes skal der laves
en struktur, sa de bor-
gere, som af forskellig
arsag ikke deltager pa
mgderne, stadig har en
stemme ind i de beslut-
ninger, som traeffes pa
mgdet.
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midler til dette i drifts-
budgettet.

Beboermgder afholdes
allerede i nogle af hu-
sene.

Ved udgangen af au-
gust 2024 skal alle
huse have beboermg-
der 1 gang pr maned,
som afvikles pa et fast
tidspunkt og med en
fast dagsorden.

Der fglges Ipbende op
pa processen til p-mg-
derne.

Afvikling af mgderne
samt mgdeindholdet
felges i referaterne fra
beboermgderne

I 1. kvartal 2025 gen-
nemfgres evaluering af
beboermgderne.

Ledelse og
fagkoordi-
nator

At alle borgere oplever
selv- og medbestem-
melse pG Skovstjernen
og deltager aktivt i
husmgder.



