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Handleplan efter tilsyn

Efter tilsynet skal der udarbejdes en handleplan, der beskriver hvordan der fremadrettet skal arbejdes med fund fra tilsynet. 

1. Information 
	Område: Ældre og omsorg, Midt Øst
	Leder / forstander:  
Monique Nataschia Owens Sloth
	Leder / viceforstander:
Linea Monrad



2. Baggrund for handleplan
	Kategorisering
                                      
	☒
☐ ☐ 
	God kvalitet
Bekymrende kvalitet
Kritisk kvalitet

	1. fund: Ældretilsynet vurderer, at plejeenheden på ét punkt har udfordringer i kvaliteten i forhold
til temaet "Den ældres selvbestemmelse".

Plejeenheden arbejder aktivt med at sikre, at der kommer færrest mulige medarbejdere i
hjemmet, men at de for nuværende stadig har udfordringer med kontinuiteten, særligt aften og
weekend. Ældretilsynet ligger yderligere vægt på, at plejeenheden arbejder aktivt med
rekruttering af medarbejdere.


	2. fund: Ældretilsynet vurderer, at plejeenheden på ét punkt har udfordringer i kvaliteten i forhold
til temaet "tillid til medarbejderne og den borgernære ledelse".

Plejeenheden har udfordringer med tilliden til samarbejdet mellem medarbejderne og ledelsen.
Ældretilsynet lægger vægt på, at plejeenheden arbejder aktivt for, at sikre øget tillid mellem
medarbejderne og til ledelsen.




3. Handleplan for fund
	1. fund 

	Tidsplan: 
Pr. 1 nov. 2025 er der etableret fast personalehold i aftentimerne samt lokalt afløserteam. Der arbejdes kontinuerligt på at sikre at beboerne har tilknyttet en primær kontaktperson som planlægges med at besøge borgeren. Endvidere arbejdes der kontinuerligt på fastholdelse af både ledere og personale. 
Hver måned følges data for at se udviklingen og min. hver 3 måned evalueres handleplanen for at vurdere behov for justeringer. 

	Hvad er problemet?
En borger fortæller at, der kommer mange forskellige medarbejdere, særligt aften og weekend.
Dette understøttes i interview af to pårørende. De to pårørende fortæller yderligere, at der
tidligere har været større udskiftning blandt medarbejderne end de oplever nu. Tre
medarbejdere fortæller desuden i interview, at plejeenheden over de seneste år har været
præget af skiftende ledelse, hvilket har påvirket arbejdsmiljøet og som følge heraf, har der været
stor udskiftning i medarbejdergruppen.


	Hvad ønsker I at opnå?
At sikre kontinuitet hos borgerne. Dette for at borgerne oplever sammenhæng og tryghed ved at de kender personalet og møder de samme. 


	Hvilke forandringer kan I gennemføre for at opnå forbedringer?

1. Pr. 1. nov. 2025 er der etableret et fast personalehold i aftentimerne. 

2. Der er etableret et lokalt afløserteam, så afløserne ligeledes er kendte i huset. 

3. Der er nedsat faste teams på hver etage. Dette for at opnå større kendskab til beboerne og opbygge en fast teamstruktur og kultur. 

4. Der planlægges efter at borgernes kontaktperson hjælper dem, så de er på arbejde.

5. Fastholdelse af personale for at opnå kontinuitet hos borgerne. Dette bl.a. ved at genbesøge introduktionsprogrammet for nyansatte hvor medarbejderne har en fast mentor ordning. Derudover er der kommer parkeringsordning, hvilket har været en udfordring for flere medarbejdere.  


	Evaluering - Hvordan ved du en forandring er en forbedring?

1. Ved at undersøge om der anvendes færre eksterne vikarer over tid. 

2. Ved at undersøge om sygefraværet falder og om medarbejderne fastholdes

3. Ved at undersøge om borgerne har tilknyttet en primær kontaktperson (jf. forløbsmodellen. Kontaktpersonen revurderes halvårligt ved opfølgningssamtaler.) 

4. Ved at genbesøge og evaluere iværksatte indsatser i handleplanen. Min. hver 3 måned. 


	Skal der involveres borgere og/eller pårørende i dit forbedringsarbejde?
Ja, borgerne og evt. de pårørende involveres løbende i forhold til om de oplever kontinuitet og selvbestemmelse. Min. hver halve år laves en opfølgningssamtale sammen med borgerne og evt. de pårørende. 





	2. fund 

	Tidsplan: Pr. 1.1.2026 starter ny ledelsesstruktur med nyansat overforstander samt ny mødestruktur. Pr. 1.2.2026 forventes rekruttering af ny forstander. Herefter opstart af 1:1 samtaler med medarbejdere samt ledelsesforløb ”ledelse med vilje”. Der arbejdes kontinuerligt på et godt arbejdsmiljø hvor der er tillid til medarbejdere og ledelsen.  

	Hvad er problemet?
Tre medarbejdere fortæller i interview, at plejeenheden over de seneste år har været præget af
skiftende ledelse. Dette har også skabt mistillid og stor udskiftning i medarbejdergruppen. En
medarbejder, der har været ansæt i hele forløbet, fortæller at det stadig er svært at have fuld
tillid til både ledelsen og kollegaerne, da man ikke ved om: ”Det kan betale sige at bruge energi
og ressourcer på nye ledere og kolleger, hvis de bare smutter om lidt igen”.


	Hvad ønsker du at opnå?
At medarbejderne har tillid til ledelsen og sine kollegaer og der er et godt arbejdsmiljø. 


	Hvilke forandringer kan du gennemføre for at opnå forbedringer?
1. Etablering af et fast ledelsesteam. Nuværende situation er at der er ansat en konstitueret forstander tom. 1.1.2026. Det forventes at rekrutteret ny forstander pr. 1.2.2026. Der er fastansat en viceforstander. Pr. 1.12.2025 starter ny ledelsesstruktur med nyansat overforstander. 

2. Ledelsesforløb v. HR (Ledelse med vilje) opstart efter fastansættelse af ny forstander. 

3. Opfølgningssamtaler mellem ledelsen og plejehjemschefen.

4. 1:1 samtaler og trivselsmøder mellem medarbejdere og ledere. 

5. Ny mødestruktur med personalemøder 4xårligt, aften og nattevagtsmøder 4xårligt og monofaglige møder 4x årligt. 


	Evaluering - Hvordan ved du en forandring er en forbedring?
Ved at følge data på sygefravær og rekruttering hver måned. Samt vha. trivselssamtaler både med medarbejdere og ledelsen. 


	Skal der involveres borgere og/eller pårørende i dit forbedringsarbejde?
Nej




	Udarbejdet af: 
Monique Nataschia Owens Sloth og Linea Monrad i samarbejde med kvalitetsudvikler og viceplejehjemschef.  


	Dato:
11. nov. 2025
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