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Notat

Orientering om skaerpet tilsyn pa Grendalsvaenge

Socialtilsyn Hovedstaden har den 24. februar 2025 truffet afgerelse om
skeerpet tilsyn pé en periode pé seks maneder p& Kebenhavns Kommu-
nes botilbud Grendalsvaenge. Socialtilsynet har vurderet, at botilbuddet
ikke har den fornadne kvalitet pé seerligt tre temaer, 1) ‘Malgruppe, me-
toder og resultater’, '2) Organisation og ledelse’ samt 3) 'Kompetencer'.
Grgndalsveenge har udarbejdet en handleplan med konkrete indsatser
og aktiviteter. Der vil Isbende blive lavet status pa og evaluering af akti-
viteterne, s der sikres fremdrift.

Om botilbuddet Grendalsvaenge

Grendalsveenge er et bo- og dagtilbud med 72 pladser fordelt pa hen-
holdsvis 48 efter Almen Boliglovens § 105, stk. 2 og 24 efter Service-
lovens §104 (dagtilbud). Beboerne er voksne borgere med demens,
udviklingshaemning og mobilitetsnedseettelse.

Forlgbet frem til det skaerpede tilsyn

Socialtilsynet kom p& uanmeldt tilsynsbesgg den 11. november 2024 pé
Grgndalsvaenge. P4 tilsynsbesgget var der fokus pé tilbuddets generelle
kvalitet med udgangspunkt i de tre temaer 'Malgruppe, metoder og re-

sultater’, '‘Organisation og ledelse’ samt 'Kompetencer'.

Socialtilsynet afholdt den 17.januar 2025 et dialogmgde med tilbud-
dets ledelse pba. deres iagttagelser pa tilsynsbesgget. Socialtilsynet in-
formerede om, at der ville blive sendt en pdtenkt afgerelse med sank-
tion.

Socialtilsynet modtog den 11. februar tilbuddets bemaerkninger til den
patenkte afgerelse samt handleplan med indsatser for atimadekomme
kvalitetsmanglerne. Tilbuddet bemeerkede, at de gennem de sidste &r
havde forméaet at arbejde med at f4 alle stillinger besat samt nedbringe
sygefraveeret.

Socialtilsynet traf den 24. februar 2025 afgerelse om skaerpet tilsyn, der
geelder seks méaneder, da Socialtilsynet anerkendte tilbuddets bemaerk-
ninger om besattelse af stillinger og sygefraveer, men understregede,
at det ikke var lykkedes i en s&dan grad, at den generelle kvalitet pa til-
buddet var lgftet. Socialtilsynet vurderede derfor, at botilbuddet ikke
havde den forngdne kvalitet inden for de tre temaer.
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Det skarpede tilsyn og handleplanen

Det skaerpede tilsyn lgber over seks maneder, da Grgndalsvaenge for ny-
ligt har faet en ny tilbudsleder, som har igangsat en ny organisering af
tilbuddet for at lzfte kvaliteten, og Socialtilsynet vurderer, at det vil
kreeve en leengere implementeringsproces, som Socialtilsynet finder re-
levant at felge i seks maneder.

Fordi Socialtilsynet vurderer, at kvalitetsmanglerne inden for de tre te-
maer har den konsekvens, at de resterende temaer pavirkes, gennem-
gas Socialtillsynets vurderinger ift. samtlige temaer i nedenstdende. So-
cialtilsynet har seerligt haft opmaeerksomhed péa temaerne ‘Mélgruppe,
metoder og resultater’, ‘Organisation og ledelse’ samt 'Kompetencer'.

Tema 1: Uddannelse og beskeeftigelse (gns. 3.5)

e Attilbuddeti mindre grad lader indsatsen tage udgangspunkti
konkrete og klare delmal. | handleplanen leegges der vaegt pa at
styrke dokumentation og sikre aktive mal.

Tema 2: Selvstaendighed og relationer (gns. 3,7)

e Attilbuddeti mindre grad lader indsatsen tage udgangspunkti
konkret delmal, og der falges kun delvist op péd indsatsen. |
handleplanen fremgar det, at der skal arbejdes med aktive mal,
som lgbende skal evalueres og erstattes med nye, ndr de opnés.

Tema 3: Malgruppe, metoder oqg resultater (gns. 1,8)
e Attilbuddet ikke har et klart faelles metodisk fundament. | hand-
leplanen fremgar det, at en intern konsulent skal bidrage til, at

valg af metoder preeges af en neuropaedagogisk retning. Der vil
veere en ledelsesunderstattet dialog om valg af peedagogiske
metoder og systematisk opfelgning. Derudover har Grgn-
dalsveenge taget kontakt til VISO ift. et rddgivningsforlgb.

e Atdokumentationspraksis er mangelfuld, og at for en stor del af
borgerne tager udgangspunkt i brede og ukonkrete delmaél, og
at medarbejderne kun delvist kender borgernes delmal. | hand-
leplanen fremgar det, at der er undervisning og temadage, der
skal understotte faglighed og dokumentationspraksis pé tiloud-
det, en omleegning af meder med fokus p& dokumentation,
stikprever af dokumentation pa delmal og en overordnet rgd
trdd gennem hele dokumentationspraksis.

Tema 4: Sundhed og trivsel (gns. 3.0)

e At medarbejderne har et grundlaeggende kendskab til reglerne
pé magtanvendelsesomradet, men der er behov for opdateret
viden om forskellene i lovgivningen i forhold til malgruppen ud-
viklingsheemmet og malgruppen med demens. | handleplanen
fremgar det, at alle medarbejdere skal igennem en opdatering
af magtanvendelsesregler pa baggrund af de nye regler.

e Atborgerne som udgangspunkt trives pa tilbuddet, men trivs-
len pavirkes i negativ grad af tilbuddets store personalegen-
nemstremning og hgje sygefraveer. | handleplanen fremgar en



reekke initiativer for at nedbringe personalegennemstremning
og sygefraveer. Det gaelder fleksibilitet i arbejdstider, struktur for
onboarding og anseettelse af fagleerte.

Tema 5: Organisation og ledelse (gns. 1,5)

Socialtilsynet vurderede:

At tilbuddet delvist har en hensigtsmaessig organisering samt
en ansvarlig og kompetent ledelse, der driver tilbuddet fagligt
og skonomisk forsvarligt. Det fremgéar af handleplanen, at der
skal arbejdes pa at sikre en stabil ledelse med kontinuerlig ledel-
sesopfelgning, der understotter den paedagogiske praksis.

At ledelse og medarbejdere ikke modtager ekstern supervision,
hvilket medferer, at der ikke er et udefra-perspektiv pé indsat-
sen. | handleplanen fremgar det, at der skal arbejdes med su-
pervision, og der er segt om et rddgivningsforlgb ved VISO.

At tilbuddet en hgj personalegennemstremning samt et hajt sy-
gefraveer bade blandt medarbejder og ledelse. | handleplanen
fremgar det, at der skal veere fokus pé at nedbringe personale-
gennemstrgmning og sikre trivsel og indflydelse for medarbej-
derne. Det skal ske gennem fokus péa faglighed og en sgning af
faguddannede medarbejdere.

Tema 6: Kompetencer (gns. 2,0)

Socialtilsynet vurderede:

At tilbuddets medarbejdere, herunder ikke-fastansatte medar-
bejdere, delvist har de nedvendige faglige, relationelle og per-
sonlige kompetencer. Det fremgar i handleplanen, at der skal ar-
bejdes p4, at alle faste medarbejdere skal have viden inden for
neuropaedagogik og demens. Det skal sikres gennem kompe-
tenceforlgb, anseettelse af fagleerte, ny strukturering af vagtske-
maer, supervison mv.

Tema 7: Fysiske rammer (gns. 4,7)

Socialtilsynet vurderede:

At tilbuddets fysiske rammer tilgodeser borgernes behov for
privatliv og feellesskab samt understgtter borgernes trivsel og
sikrer delvist et selvsteendigt liv. Tilbuddet fremstar hjemligt, og
medarbejderne er bevidste om, at bdde borgernes lejlighed og
feellesarealer betegnes som borgernes hjem.



