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Tilsynsrapport Socialtilsyn Syd

Leesevejledning

Tilsynsrapportens indhold

Tilsynsrapporten indeholder socialtilsynets bedgmmelse og vurdering af, om tilbuddet fortsat har den forngdne
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 Tilbudsportalen, hvor tilbuddet selv har indberettet bl.a. stamoplysninger.

For tilbud med flere afdelinger udarbejdes der én samlet kvalitetsvurdering.

Udover en samlet vurdering af kvaliteten hos tilbuddet, indeholder tilsynsrapporten en gennemgang af de syv
temaer fra Kvalitetsmodellen, hvor der kan veere lagt seerligt fokus pa udvalgte temaer. Et tilsyn kan godt indeholde
mere end ét tilsynsbes@g, eksempelvis hos et tilbud med flere afdelinger. Ligeledes kan tilsynet veaeret administrativt
og ikke indeholde et konkret tilsynsbesgg. Det fremgar af tilsynsrapporten hvorvidt der har vaeret et fysisk
tilsynsbesgg, hvor henne og hvorvidt de var anmeldt eller uanmeldt.

Efter endt haringsperiode vil udvalgte oplysninger fra tilsynsrapporten blive publiceret pa Tilbudsportalen. Det drejer
sig om den samlede vurdering, temavurderingerne samt eventuelle pabud eller vilkér.

Kvalitetsmodellen

Socialtilsynet vurderer kvaliteten hos tilbuddet ud fra en Kvalitetsmodel, som er beskrevet i Bekendtggrelse om
socialtilsyn. Kvalitetsmodellen er et dialogbaseret redskab, som skal give et systematisk og malrettet udgangspunkt
for socialtilsynets samlede faglige vurdering af tilbuddenes kvalitet.

Kvalitetsmodellen er struktureret ud fra de overordnede kvalitetstemaer, der fremgar af § 6, stk. 2, i lov om
socialtilsyn. Hvert tema er konkretiseret i et antal kvalitetskriterier. Kriterierne er primaert udtrykt som konkrete mal
for indsatsen i

tilbuddene. 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 et tilbuds kvalitet sker ud fra en samlet, faglig vurdering inden for rammerne af temaerne under
hensyn til tilbuddets karakter og malgruppe. Bedgmmelsen af indikatorer og kriterier skal understatte socialtilsynets
samlede vurdering af, om tilbuddet har den forngden kvalitet. Socialtilsynet kan inddrage andre forhold i
kvalitetsvurderingen, som vurderes at veere relevante for kvaliteten inden for rammerne af temaet.

Ved det driftsorienterede tilsyn skal socialtilsynet vurdere, om kvaliteten i tilbuddet i praksis er tilstreekkelig, og om
betingelserne for godkendelsen fortsat er opfyldt. Der anvendes forskellige systematikker for, hvordan indikatorer
og kriterier bedgmmes ved henholdsvis godkendelse og det driftsorienterede tilsyn.

Temaer
- Uddannelse og beskaeftigelse
- Selvstaendighed og relationer
- Malgruppe, metoder og resultater
- Sundhed og Trivsel
- Organisation og ledelse
- Kompetencer
- Fysiske rammer

| kvalitetsmodellen er bade 'Gennemsnitlig bedemmelse’ pa temaniveau og 'Bedgmmelse’ pa indikatorniveau
angivet ud fra falgende skala:

5. i meget hgj grad opfyldt.
4. i hgj grad opfyldt.

3. i middel grad opfyldt.

2. i lav grad opfyldt.

1. i meget lav grad opfyldt.

Vurderingen af temaerne bygger pa kvalitetsbedgmmelsen, og der kan, afhaengigt af tilbudstype og malgruppe,
inddrages andre relevante forhold, som ikke er indeholdt i kvalitetsmodellens indikatorer.
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Stamoplysninger om tilbuddet

Tilbuddets navn

Dsi Midtgaarden - Center for Psykiatri og Misbrug - en socialgkonomisk virksomhed.

Hovedadresse

Stenbrovej 002
6740 Bramming

Kontaktoplysninger

TIf: 75172080
E-mail: bob@midtgaarden.dk
Hjemmeside: www.midtgaarden.dk

Tilbudsleder Peter Wulff Jgrgensen
CVR nr. 26856191
Virksomhedstype Privat

Tilbudstyper

§ 101 (dggnbehandlingstilbud til voksne)

§ 107 (midlertidigt botilbud til voksne)

SUL § 141 (dggnbehandlingstilbud til voksne)

Afdelinger

Afdeling Adresse Pladser i alt

Tilbudstyper

Dggnbehandling til |Stenbrovej 002 17
voksne med 6740 Bramming
misbrug og

psykiatriske lidelser

dggnbehandlingstilb
ud til voksne (8§ 101),
dggnbehandlingstilb
ud til voksne (SUL §
141),

Midtgaarden Grundtvigsalle 64 A |9

midlertidigt botilbud

Halvvejhus 6700 Esbjerg til voksne (8§ 107),

dagnbehandlingstilb
ud til voksne (§ 101),
dagnbehandlingstilb
ud til voksne (SUL §
141),

Pladser p& afdelinger 26

Pladser i alt 26

Malgrupper 18 til 65 ar (misbrug af opioider, stofmisbrug)

18 til 65 ar (alkoholmisbrug)

18 til 65 ar (alkoholmisbrug, indadreagerende adfeerd, dgmt til strafferetslig

foranstaltning, stofmisbrug)

18 til 65 ar (alkoholmisbrug, selvskadende adfeerd, andet socialt problem,

stofmisbrug)
18 til 65 ar (erhvervet hjerneskade, stofmisbrug)
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Resultat af tilsynet

Status for godkendelse

Godkendt

Tilsynet er gennemfgart

14-02-2017

Tilsynet er udfart af

Socialtilsyn Syd

Tilsynskonsulenter

Mitra Vatandoust (tilsynskonsulent)

Indebar tilsynet et fysisk
besgag

Ja

Dato for tilsynsbesgg

02-02-17: Stenbrovej 002, 6740 Bramming (Anmeldt)

Samlet vurdering af kvaliteten i tilbuddet

| medfar af lov om socialtilsyn 8§ 5, stk. 1, jf. 88 6 og 12-18, godkender Socialtilsyn Syd, den selvejende institution
Midtgaarden, som fortsat egnet til at drive tilbud, i henhold til lov om social service § 101 og § 107, samt i henhold

til Sundhedslovens § 141.

Seerligt fokus i tilsynet

Der er tale om et anmeldt driftsorienteret tilsyn og Socialtilsyn Syd har haft fokus pa tema 4: Sundhed og trivsel,
tema 5: Organisation og ledelse, samt gkonomisk vurdering.
De relevante indikatorer er beskrevet fra anmeldt tilsynsbesgg, mens indikatorernes gvrige overfgres fra den

seneste tilsynsrapport.

Opmaerksomhedspunkter
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Uddannelse og beskeeftigelse

Et centralt mal med den sociale indsats er, at borgerne i videst muligt omfang
inkluderes i samfundslivet. Uddannelse og/eller beskeeftigelse er et vaesentligt
aspekt heri. Det er derfor veesentligt, at tilbuddet med udgangspunkt i de mal, der er
for de enkelte borgere, og under hensyn til borgernes behov og forudseetninger
stimulerer borgernes udvikling og leering med henblik pa at understgtte paratheden
og mulighederne for uddannelse og/eller beskeeftigelse for borgerne. Uddannelse og
beskaeftigelse omfatter savel ordinaer grundskole, uddannelse og beskaeftigelse som
forskellige former for seerlige grundskole-, uddannelses- og beskeeftigelsestilbud
eller samveers- og aktivitetstilbud. For bagrn under den skolepligtige alder er
dagtilbud et vaesentligt element i forhold til barnets udvikling og leering.

Det er desuden vigtigt, at tilbuddet forpligter sig i de samarbejdsrelationer, der er
ngdvendige for at understatte, at malene for borgernes uddannelse og/eller
beskeeftigelse opnas.

Vurdering af tema

Teamaet er overfart ueendret fra seneste tilsynsrapport, idet behandling pa indikator- og kriterieniveau ikke har
veeret ngdvendig for en vurdering af tilbuddets samlede kvalitet.

Midtgaardens malgruppe er voksne, som er kendetegnet ved at veere misbrugere med en eller flere problematikker,
udover misbrug, og som oftest ikke er uddannelses eller beskaeftigelsesparate.

Midtgaardens indsats er dggnbehandling, hvor selve dggnbehandlingen treeder i stedet for ordinaer beskaeftigelse
eller uddannelse.

Socialtilsyn Syd vurderer, at Midtgaarden pa relevant vis har fokus pa, at understatte borgerne i, at indga i
strukturerede dag- aktivitets- og samveerstilbud, séledes muligheden for ordinaer uddannelse eller beskaeftigelse
gges.

Gennemsnitlig vurdering 5

Udviklingspunkter

Bedgmmelse af kriterium

Socialtilsyn Syd vurderer, at Midtgaarden indenfor deres malsaetning og set i forhold til malgruppens
forudseetninger, i meget hgj grad, arbejder relevant og malrettet pa, at understatter borgerne i, at udnytte deres
fulde potentiale i forhold til at indga i strukturerede dag- aktivitets- og samvaerstilbud.

Dette er en del af formalet med degnbehandlingen, og understatter borgeren i fremadrettet at kunne indga i
ordinaer uddannelse eller beskeeftigelse.

Indikator 01.a Tilbuddet opstiller i samarbejde med borgerne konkrete, individuelle mal i forhold til
at understgtte borgernes skolegang, uddannelse, beskeeftigelse eller samvaers- og
aktivitetstilbud, og der falges op herpa.

Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 01.a
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Socialtilsynet bedgmmer indikatoren til i meget hgj grad at vaere opfyldt.

Der er lagt veegt pd, at ledelse og medarbejdere redegar for, at alle borgerne er undtaget fra ordineere
uddannelses- og beskeaeftigelsestilbud. Hovedparten modtager kontanthjeelp og den resterende del modtager
primeert fartids- eller folkepension.

Dggnbehandling for stof- og/eller alkoholmisbrug fritager borgeren fra "at udnytte sine muligheder for arbejde”, jf.
geeldende lovgivning.

Dette dokumenteres ligeledes i tilsendte kommunale handleplaner, hvoraf visitationsgrundlaget fremgar.

Uagtet at dggnbehandling traeder i stedet for ordinaer beskeeftigelse, oplyser ledelse og medarbejdere, at der
alligevel leegges veegt pa, at der ved indskrivning udarbejdes behandlingsplaner, i samarbejde med borgeren, hvor
uddannelse og beskeeftigelse er en del af planen, og hvorpa der falges op ugentligt og labende i statusrapporterne.
Dette dokumenteres i tilsendte behandlingsplaner under punktet job/uddannelse og i statusrapporter.

Der samarbejdes med jobcentre, hvilket kan have stor betydning for en ordinaer uddannelse- eller
beskeeftigelsesindsats fremadrettet, efter udskrivning fra tilbuddet.

Indikator 01.b Borgerne er i dagtilbud, grundskoletilbud, uddannelse, beskeaeftigelse, eller
samveers- og aktivitetstilbud. Medfglgende barn pa voksentilbud er i dag- eller
grundskoletilbud.

Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 01.b

Socialtilsynet bedgmmer indikatoren til i meget hgj grad at veere opfyldt.

Til grund for bedgmmelsen laegges, at det ved interviews med ledelse og medarbejdere oplyses, at alle indskrevne
borgere deltager i dagtilbud, dels efter fastlagte dagsprogrammer og dels i aktivitets - og samveerstilbud.

Det fremgar af tilsendt materiale, at der for bade dagen, aftenen og weekenderne, er tilrettelagt program.

Ved interview med borgerne fremgar det, at de alle deltager i de tiloud som Midtgaarden har.

Ved observation kunne det konstateres, at starstedelen af de indskrevne borgere pa Midtgaarden kearte i
traeningscenter.

Indikator 01.c Udgaet fra d. 1 januar 2017.




e

Tilsynsrapport Socialtilsyn Syd

Temavurdering

Selvsteendighed og relationer

/\3 Et centralt mal med den sociale indsats er at understgtte, at borgerne i s& hgj grad
\,a ¢/ som muligt indgar i sociale relationer og lever et selvsteendigt liv i
‘/ overensstemmelse med egne gnsker og behov.

Et vaesentligt led heri er, at tilbuddet medvirker til, at borgerne sikres mulighed for
personlig udvikling og aktiv deltagelse i sociale aktiviteter og netveaerk, herunder at
tilbuddet understatter barnene og/eller de unge i at deltage i fritidsaktiviteter. Det er
vigtigt, at tilbuddet medvirker til, at borgerne opnar de kompetencer, som dette
kreever, og opnar feerdigheder, der kan lette den daglige tilvaerelse, forbedre
borgernes livskvalitet og fremme de enkelte borgeres mulighed for sa vidt muligt at
kunne klare sig selv. For bgrn og/eller de unge geelder det, at tilbuddet forbereder
dem til et selvsteendigt voksenliv.

Det er veesentligt, at tilbuddets indsats og aktiviteter er rettet imod disse mal, og at
det afspejles i tilbuddets abenhed mod samt involvering i og af det omkringliggende
lokal- og civilsamfund.

Det er ligeledes centralt for borgernes selvsteendighed og relationer, at tilbuddet
understgtter borgerne i deres relationer til familie og gvrige netvaerk. For barn og
unge er det veesentligt, at tilbuddet har opmaerksomhed pa at understgtte gode
relationer til eventuelle sgskende og til venner. Det er desuden centralt, at bgrnene
og/eller de unge har en fortrolig relation til en eller flere voksne, der har en positiv
betydning for deres liv.

Vurdering af tema

Teamaet er overfart ueendret fra seneste tilsynsrapport, idet behandling pa indikator- og kriterieniveau ikke har
veeret ngdvendig for en vurdering af tilbuddets samlede kvalitet.

Tilbuddets malgruppe er voksne, hvis evne til at indga i sociale relationer oftest er skrabelig, hvilket kan medfarer
isolation og tab af kompetencer i forhold til selvsteendighed og relationer.

Af den grund kan de have sveert ved, at indga konstruktivt i gaengse sociale normer og har dermed behov for szerlig
social treening og praktisk statte for at gge selvsteendighed og relationer.

Det er Socialtilsyn Syd vurdering, at tilbuddets samlede behandlingsmaessige indsats motiverer til udvikling af
borgernes selvstaendighed og deres mulighed for, socialt, at indga i relevante relationer.

Gennemsnitlig vurdering 4,5

Udviklingspunkter

Kriterium 02 Tilbuddet styrker borgernes kompetencer til at indgé i sociale relationer og opna
selvsteendighed

Bedgmmelse af kriterium

Socialtilsyn Syd vurderer, at Midtgaarden indenfor deres malsaetning og set i forhold til malgruppens
forudseetninger, i hgj grad understatter borgerne i, gennem den behandlingsmaessige indsats og vaesentlige fokus
pa borgernes socialisering og adfeerdseendring, at styrke deres sociale kompetencer og selvstaendighed.

Tilbuddet arbejder relevant og malrettet pa dette, og der leegges ved vurderingen endvidere vaegt pa, at der
udarbejdes planer for borgeren, med konkrete individuelle mal for treening af sociale kompetencer og
selvsteendighed og at dette kontinuerligt understgattes.
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Indikator 02.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 selvstaendigt liv som muligt, og der falges op herpa.

Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 02.a

Socialtilsynet bedgmmer indikatoren til i meget hgj grad at veere opfyldt.

Til grund for bedgmmelsen laegges, at det ved interviews med ledelse og medarbejdere oplyses, at der i
samarbejde med borgerne opstilles konkrete individuelle mal for sociale kompetencer og selvstaendighed i
behandlingsplanerne.

Behandlingsplanerne gennemgas pa morgenmgderne og malene for hver enkelt borger, falges op mindst en gang
ugentligt.

Malene for sociale kompetencer og selvstaendighed dokumenteres i statusbeskrivelserne, under punktet "Socialt".
Ovenstdende dokumenteres i 11 tilsendte statusbeskrivelser for 3 borgere.

Indikator 02.b Borgerne indgar i sociale aktiviteter i det omgivende samfund.

Bedgmmelse 4 (i hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 02.b

Socialtilsynet bedgmmer indikatoren til i hgj grad at veere opfyldt.

Til grund for bedgmmelsen vaegtes, at det ved interviews med ledelse og medarbejdere oplyses, at borgerne
understattes i, at indga i sociale relationer, feellesskaber og netvaerk i det omgivende samfund, ved gennem en
socialiseringsproces at leere "smalltalk”, bade internet imellem borgerne, med medarbejderne og udenfor tilbuddet, i
mgdet med andre borgere.

Tilbuddet understatter endvidere borgerne i, at indga i meder i forskellige faelleskaber, eksempelvis i NA og
SMART- Recovery, der retter sig mod tidligere misbrugere, hvor der afholdes ugentlige magder. Tilbuddet deltager 2
gange om ugen i disse sociale mgder.

Der er ligeledes mulighed for, at deltage i motionscenter eller tage pé tur ud af huset

For nye indskrevne, i forbindelse med afrusning, er socialiseringsprocessen ikke aktuel, og ivaerkseaettes farst efter
endt afrusning.

Indikator 02.c Borgerne har med udgangspunkt i deres gnsker og behov kontakt til og samveer
med deres familie og netveerk i dagligdagen.

Bedgmmelse

Bedgmmelse af Indikator 02.c

Indikator 02.d Udgaet fra d. 1 januar 2017.

Indikator 02.e Udgaet fra d. 1 januar 2017.




Tilsynsrapport Socialtilsyn Syd

s

Temavurdering

Malgruppe, metoder og resultater

Det er afggrende for kvaliteten i tilbuddet, at der er et klart formal med indsatsen, og
at tilbuddets metoder medvirker til at sikre borgernes trivsel og resulterer i den
gnskede udvikling for borgerne.

Det er derfor vaesentligt, at tilbuddet kan redegare for dets malsaetning, malgruppe
(r) og metoder. Herunder er det vigtigt, at tilbuddet kan redeggre for, hvordan og i
hvilken grad de valgte metoder bidrager til opndelse af de konkrete mal, som
tilbuddet i samarbejde med borgerne saetter for de enkelte borgeres udvikling og
trivsel. De konkrete mal skal ses i sammenhaeng med de mal, der er opstillet fra de
anbringende eller visiterende kommuner.

Endvidere er det afggrende for kvaliteten, at tilbuddet arbejder med
resultatdokumentation og kan sandsynligggre, at deres indsats opnar en forventet
0g positiv effekt.

Vurdering af tema

Teamaet er overfart ueendret fra seneste tilsynsrapport, idet behandling pa indikator- og kriterieniveau ikke har
veeret ngdvendig for en vurdering af tilbuddets samlede kvalitet.

Socialtilsyn Syd vurderer at Midtgaardens i hgj grad, har en tydelig malgruppebeskrivelse og arbejder med
relevante evidensbaserede metoder og faglige tilgange, der farer til positive resultater for borgerne.

Midtgaarden vurderes tillige, i veesentlig grad, at understgtte borgernes behov for mental og fysisk sundhed, og for
indflydelse pa eget liv.

Midtgaardens paedagogiske indsats bidrager til undgaelse af anvendelse af ngdveerge/ngdret og magtanvendelser,
og der forefindes tydelige instrukser, som falges, hvis det er pakraevet at anvende dette.

Gennemsnitlig vurdering 4,7

Udviklingspunkter

Kriterium 03 Tilbuddet arbejder med afszet i en tydelig malgruppebeskrivelse systematisk med
faglige tilgange og metoder, der farer til positive resultater for borgerne

Bedgmmelse af kriterium

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet indenfor deres malgruppebeskrivelse og set i forhold til malgruppens
forudseetninger, arbejder med relevante evidensbaserede metoder og faglige tilgange, der farer til positive
resultater for borgerne.

Der laegges ved vurderingen tillige veegt pa, at Midtgaardens ledelse og personale har en tydelig systematik i de
feelles faglige tilgange og metoder, hvilket afspejler positive resultater for borgerne.

Indikator 03.a Tilbuddet anvender faglige tilgange og metoder, der er relevante i forhold til
tilbuddets malsaetning og malgrupper.
Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 03.a

Midtgaarden oplyser i tilsendt materiale og ved interviews med ledelse og medarbejdere, at deres malgruppe er
voksne med misbrug, samt voksne dobbeltbelastede med misbrug og psykiske/psykiatriske problemstillinger
og/eller kriminalitet.

10
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Der skelnes, som udgangspunkt, ikke mellem alkohol- og stofmisbrugsbehandling. Tilbuddet definere behandlingen
som misbrugsbehandling/ behandling af afheengighed.

Tillige er det sjeeldent, at de borgere der indskrives pa Midtgaarden, kun har et misbrugs- stof. Derimod er det oftest
multi-forbrugere af legale som illegale mediciner, alkohol og stoffer der indskrives.

Tilbuddets malsaetning er, ud fra en "bio-psyko-social model", hvor intet vejer tungere end andet, at understgtte
borgerne i de behov/udfordringer der matte veere, og der vil altid finde en individuel vurdering sted, i forhold til,
hvordan indsatsen skal iveerksaettes.

Der opstilles altid mal for henholdsvis de psykiatrifaglige, de socialfaglige, de terapeutfaglige og de sundhedsfaglige
mal.

Det fremgar af tilsendt dokumentation og oplyses ved interviews med ledelse og medarbejdere, at den feelle
grundleeggende faglige tilgang er "bio-psyko-social”, og der arbejdes terapeutisk og paedagogisk med adfeerd,
ansvar, benaegtelse, antisocial tankegang mv., og direkte social traening via teoretisk og praktisk traening.
Ngglebegreberne i den behandlingsmaessige tilgang er relations-dannelse, socialisering, social treening, ansvar,
netveerksdannelse, struktur, forstaelige rammer, genkendelighed og forudseelighed, styring af skonomi mm.

Af faglige tilgange anvendes adfeerdsterapeutiske-, anerkendende-, kognitive-, psykoterapeutiske-,
strukturpaedagogiske-, skadesreducerende- og CENAPS tilgange.

Af metoder benyttes Mindfulness, NLP, Psykoedukation, akupunktur og CENAPS.

Der ydes endvidere tilbagefaldsradgivning og tilbagefaldsterapi.

Midtgaardens metodeudvikling vurderes Igbende i forhold til hvilke problem komplekser og hvilke "borgergrupper",
kommunerne har behov for, at finde eksterne behandlings-lgsninger til.

Dette indebeerer kontinuerlig kommunikation med samarbejdsparter og lgbende efteruddannelse af Midtgaardens
medarbejdere.

Socialtilsynets bedgmmer indikatoren til i meget hgj grad at veere opfyldt, idet Midtgaardens faglige tilgange og
metoder anses for at veere relevante i relation til malsaetningen og malgruppen. Det veegtes endvidere, at der
benyttes evidensbaserede faglige tilgang og metoder i behandlingsarbejdet, samt at der lgbende finder udvikling
sted, i forhold til malgruppens aktuelle behov.

Indikator 03.b Tilbuddet dokumenterer resultater med udgangspunkt i konkrete, klare mal for
borgene til lsbende brug for egen laering og forbedring af indsatsen.
Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 03.b

Af tilsendt materiale og ved interview med ledelsen, oplyses det, at Midtgaardens evidensgrundlag som
udgangspunkt er funderet i den positivistiske videnskabsteori.

Dette vil i praksis sige, at udviklingen hos borgeren skal kunne "méles og vejes”.

Ledelsen oplyser i interview, at alle borgere screenes efter ASI. Der screenes endvidere efter "kemisk livshistorie"
og CENAPs modellens "Vurdering og behandlingsplanleegning".

Screeningen har til hensigt af afdeekke borgerens behov, og kan benyttes som maleredskab for indsatsens effekt.
Det oplyses tillige, ved interviews med ledelse og medarbejdere, at der ved indskrivning, overfgres kommunale
handleplansmal til borgerens behandlingsplan.

Den enkelte borgers behandlingsplan bliver gennemgaet mindst en gang ugentligt pa personalets morgenmgder,
hvor der bliver vurderet pa mal og fremskridt, sdledes der kan finde justering sted, hvis dette er ngdvendigt. Der
evalueres kontinuerligt pa indsatserne, til brug for egen leering og forbedring.

Pa baggrund af journalnotater udarbejdes der statusrapporter pa den enkelte borger hver 6. uge og disse tilgar
visiterende myndighed. Der afholdes statusmgder, hvor der ligeledes evalueres pa indsatsen.

Det fremgar at tilsendte behandlingsplaner og statusrapporter, at der opstilles konkrete, klare mal, og der
dokumenteres resultater.

Socialtilsynet har modtaget dokumentation for borgernes gennemfarselsprocent, hvoraf det fremgar, at 65,4 % af
tilbuddets borgere gennemfgrer behandlingsforlgbet.

Ved skriftligt interview med visiterende myndighed, oplyses det blandt andet, at "Der har gennem arene veeret flere
forlgb i samarbejde med Midtgaarden og langt hovedparten af klienterne har gennemfgrt behandlingen og bevaret
stoffrined efterfalgende.

P& baggrund af ovenstaende, bedgmmer Socialtilsynet indikatoren til i meget hgj grad at veere opfyldt.

Indikator 03.c Tilbuddet opnar positive resultater i forhold til opfyldelsen af de mal, visiterende
kommuner har opstillet for borgernes ophold.
Bedgmmelse 4 (i hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 03.c

Socialtilsynet har modtaget dokumentation fra Viborg, Tender og Ringkgbing/Skjern Kommune, der
samstemmende oplyser, at Midtgaarden dokumentere positive resultater i forhold til de mal der er opstillet for
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Det oplyses blandt andet, at "Midtgaarden har opnadet meget gode resultater, og har formaet at gennemfgre

behandlingerne."

Det fremgar at tilsendte handleplaner, behandlingsplaner og statusrapporter, at der dokumenteres positive
resultater i forhold til de kommunale mal.

Den samlede dokumentation beror pa oplysninger fra 3 borgerforlgb og 3 ud af 9 visiterende kommuner.
Pa baggrund af ovenstaende, bedgmmer Socialtilsynet indikatoren til i haj grad at veere opfyldt.

e

Indikator 03.d

Tilbuddet samarbejder aktivt med relevante eksterne aktarer for at understatte, at
malene for borgerne opnas.

Bedgmmelse

Bedgmmelse af Indikator 03.d
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Temavurdering

Sundhed og Trivsel

Det er afggrende for kvaliteten, at tilbuddet understgtter borgernes fysiske og
mentale sundhed og trivsel. Det er herunder vigtigt, at tilbuddets viden og indsats i
forhold til borgernes sundhed og trivsel modsvarer malgruppens behov. Det kan for
eksempel veere i forhold til kost, motion, rygning og uhensigtsmaessig brug af
rusmidler. Det er endvidere vigtigt, at tilbuddet respekterer borgernes veerdighed,
autonomi og integritet og herunder sikrer borgernes medinddragelse samt selv- og
medbestemmelse vedrgrende beslutninger om dem selv samt hverdagen i tilbuddet.
Et vaesentligt led heri er, at tilbuddet i sin paedagogiske indsats har fokus pa at
forebygge magtanvendelser, herunder dokumenterer og anvender viden fra
eventuelle magtanvendelser til lIgbende laering og forbedring af indsatsen.

Desuden er det vaesentligt, at tilbuddet forebygger vold og overgreb. Herunder er
det vigtigt, at tilbuddets medarbejdere bade har relevant faglig viden om
forebyggelse af vold og overgreb set i forhold til tilbuddets malgruppe, og at de kan
handle hensigtsmeessigt ved bekymring, mistanke eller viden om overgreb.

Vurdering af tema

Socialtilsyn Syd vurderer, at DSI Midtgarden respekterer borgernes autonomi og integritet og herunder sikrer
borgernes medinddragelse samt selv- og medbestemmelse vedragrende beslutninger om dem selv samt hverdagen
i tilbuddet. Der leegges i vurderingen vaegt pa, at borgerne inddrages i udarbejdelse af behandlingsplan, ligesom
inddrages i forhold til planlaegning af dagligstruktur og daglige ggremal.

Det vurderes, at tilbuddet har stor indsigt i og viden om malgruppens seerlige behov i forhold til fysiske og mentale
sundhed. Det lsegges vaegt pa, at tilbuddet gennem relations arbejde, den anerkende tilgang og respekt for den
enkeltes borgers behov, understgtter borgernes mentale sundhed, ligesom der er mulighed for at fa understgttelse
til den fysiske sundhed i form af kost, motion samt eventuelle laegelige undersggelser.

Der forekommer ikke magtanvendelse pa tilbuddet.

Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet formar at skabe en tydelig rammer for borgerne, samtidig med at dette gares
med respekt og anerkendelse. Tilbuddet har fokus pa at forebygge magtanvendelser, og medarbejderne er bekendt
med redskaber til konflikthandtering, ligesom der er fokus pa at forebygge og handtere overgreb.

Gennemsnitlig vurdering 4,7

Udviklingspunkter

Kriterium 04 Tilbuddet understatter borgernes selv- og medbestemmelse.

Bedgmmelse af kriterium
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Socialtilsynet vurderer, at tilbuddet med udgangspunkt i grundvaerdierne magder borgerne med respekt og
anerkendelse.

Det vurderes, at tilbuddet i behandlingsforlgbene og daglige struktur har fokus p& borgernes medbestemmelse, og
at borgeren i sidste ende selv er hovedaktgren.

Det er ligeledes vurderingen, at borgerne i tilbuddet set i forhold til malgruppens forudsaetninger har mulighed for
bade formel og mere overordnet indflydelse pa beslutninger i hverdagen. Dette ggres blandt andet med deltagelse
af husmader, weekendmgder og gennem dialog med behandlere/radgiver.

Grundlaget for vurderingen bygger tillige pa, at enhver borger er tilknyttet tilbuddet efter eget gnske.

Indikator 04.a Borgerne bliver hgrt, respekteret og anerkendt.

Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 04.a

Indikatoren bedgmmes til i meget hgj grad at veere opfyldt.

| bedgmmelsen er der lagt vaegt pa, at medarbejdere oplyser, at de udfra deres veerdigrundlag harer og respekterer
borgerne, og de er opmaerksomme pa, at borgerne faler sig tryghed og veere i trygge rammer. Dette ggres ved, at
der altid er tilstreekkelige antal personale p& arbejde bade i hverdagen og weekender, samt at borgeren ikke skal
veere alene, nar han/hun skal til kebmanden og handle ind. Dette bekreeftes af de interviewede borgere, som giver
udtryk for, at man skal veere "clean" for at handle alene.

| bedgmmelsen er der ligeledes lagt veegt pa, at medarbejdere oplyser, at behandlingstilbuddet er baseret pa
frivillighed, og borgerne bliver informeret ved intromappen om tilbuddets regler inden de kommer pa besag
tilbuddet.

Til grund for bedgmmelsen laegges desuden veegt pd, at det ved interview med medarbejdere oplyses, at deres
dare altid er &bne og borgerne har mulighed for at tale med den behandler de har tryg ved. Udgangspunktet er, at
borgeren skal spgrge/tale med sin grupperadgiver, men der er intet koncept i, saledes at de kan henvende sig til
alle behandlere/radgiver.

| bedgmmelsen er der samtidig lagt veegt pa borgernes beskrivelse af at blive mgdt med anerkendelse og respekt.
De oplyser, at de faler sig at blive hart. En forteeller, at alle behandlere er gode til at tale med. Det er vaesentligt for
pageeldende borger, at behandlerne ved, hvordan borgeren har det og forstar borgerens situation. Det oplyses, at
man gerne ma komme med sine bemaerkninger og ogsa ma veere uenige med behandleren og komme med forslag
til lasningsmodellen.

En anden borger forteeller, at han ikke har haft godt med en behandler, s& han fik lov til at skifte behandler.

Indikator 04.b Borgerne inddrages i og har indflydelse pa beslutninger vedrgrende sig selv og
hverdagen i tilbuddet i overensstemmelse med deres gnsker og behov.
Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 04.b

Indikatoren bedgmmes til i meget hgj grad at veere opfyldt.

| bedgmmelsen er der lagt veegt pd, at det ved interview med medarbejdere oplyses, at alle borgere er pa tilouddet
af egen frivilje, og at de er med i udarbejdelse af deres egen behandlingsplan, hvorfor de har indflydelse pa
beslutninger vedrgrende dem selv.

Ved interview med borgerne oplyses det, at de har mulighed for at vaelge deres kontaktperson, de kan invitere
deres pargrende/venner og kan komme pa besgg dem, de er med til at bestemme om mad og de har
grundlaeggende selv bestemt at komme i tilbuddet.

| bedgmmelsen er der ligeledes lagt veegt p&, at medarbejdere oplyser, at borgerne far udleveret en intromappe
inden de beslutter at komme pa tilbuddet, hvori dagens struktur og vilkar for opholdet er beskrevet. Nar man
accepterer at blive behandlet i tilbuddet, har man ogsa sagt god for daglige pligter og struktur. Der er udtalte
rammer for, hvornar borgerne ma forlade tilbuddet. Dette afhaenger af, hvor borgeren er hen i forhold til
behandlingen. Man kan veere i forskellige faser fra afgiftning, stabilisering, individuel/gruppebehandling til
udslusning og efterbehandling.

Medarbejdere oplyser, at i forbindelse med daglige pligter er der belgnningsmetoder ved brug af et "boldsystem",
hvor en darlig bedgmmelse kan medfare restriktioner i adgang til elektroniske apparater. Dette er i
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overensstemmelse med oplysninger fra de interviewede borgere, som oplyser, at de regler ikke er til diskussion. De
skal gare rent hver dag, made pa tiden, holde aftaler, tale ordentlig med hinanden, opfare sig ordentlig, respektere
hinanden og ikke indtage stoffer/alkohol. Vedrgrende begraensning af adgang til elektroniske apparater udtaler én
borger at have oplevet kun en gang, hvor den virkede godt for pagaeldende, da pageeldende blev mere socialt med
de andre.

Til bedemmelsen er der ogsa lagt vaegt pd, at medarbejdere oplyser, at de har "husmgader”, 2 gange om ugen-
husmgde og weekendmgade- , hvor alle borgere sammen med 1-2 behandlere/radgivere deltager i. Alle borgere har
mulighed for at sige noget om daglige pligter, husregler og om hvordan disse fungerer. Er der konflikt har man ogsa
mulighed for drgfte det.

Kriterium 05 Tilbuddet understgtter borgernes fysiske og mentale sundhed og trivsel

Bedgmmelse af kriterium

Socialtilsynet vurderer, at borgerne under hensyn til deres karakter og set i forhold til deres forudseetninger trives i
tilbuddet. Dog bemaerker socialtilsynet, at visitering af mange borgere pa en gang skaber uro i tilbuddet, hvilket
lederen er bekendt med.

Det vurderes, at tilbuddet i det omfang borgerne gnsker det understgtter borgernes fysiske og mentale sundhed og
trivsel. Til grund for vurderingen lsegger, at borgerne har adgang til relevante sundhedsydelser, og at der i tilbuddet
er mulighed for at f& statte og hjeelp efter deres eget gnske og behov.

Det vurderes, at tilbuddet har stor fokus pa den enkelte borgers helbred, psykisk stabilitet og fysisk mobilitet, og der
er i den forbindelse fokus pa sund kost, motion og sammenhaeng mellem fysisk og mental trivsel.

Indikator 05.a Borgerne trives i tilbuddet.

Bedgmmelse 4 (i hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 05.a

Indikatoren bedgmmes til i hgj grad at veere opfyldt.

Til grund for bedgmmelsen laegges, at det ved interview med borgerne oplyses, at de oplever at de blandt andet
blive understgatte i, at kontakt pargrende/familie, at s@ge praktik og beskaeftige sig med noget, at sgge bolig, at
forholde sig veek fra det stofmisbrugs netvaerk, at leere veerktgier til at kende for at kunne sige fra, at deltage i
forskellige aktiviteter, at styre deres liv og at veere selvhjulpne.

| bedgmmelsen er der lagt vaegt pd, at medarbejdere udtaler, at de oplever, at borgerne trives godt. De skaber
relationer til borgerne, giver dem tryghed og en mere stabil hverdag, saledes at de far understattet til mere struktur
pa hverdagen. | tilbuddet er der mulighed for individuel samtale, hvis borgeren gnske det og har brug for det, der er
mulighed for gruppebehandling, Mindfulines, NADA og der er fokus p4, at borgerne oplever en god stemning og
oplever, at medarbejdere har forstaelse for deres vanskeligheder.

| bedgmmelsen er der ligeledes lagt veegt p&, at de interviewede borgere udtaler, at der kan ske uro og larmende
stemning i de perioder, hvor der flere nye borgere visiteres i tilbuddet. Dette opleves ubehageligt. Leder giver udtryk
for at vaere bekendt med problematikken og oplyser, at de er opmaerksomhed p4, ikke at visitere alt for mange pa
en gang, men at de i nogle tilfaelde bliver ngdt til at ggre det med hensyn til et godt samarbejde med visiterende
myndighedspersoner.

Indikator 05.b Borgerne har med stgtte fra tilbuddet adgang til relevante sundhedsydelser.

Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 05.b

Indikatoren bedgmmes til i meget hgj grad at veere opfyldt.

| bedgmmelsen er der lagt veegt pa, at medarbejdere oplyser, at der er en fast tilknyttet psykiater, der kommer 1
gang om ugen og efter behov. Denne er ansat 10 timer om ugen i tilbuddet og deltager i tilrettelaeggelsen af den
medicinske afgiftning af borgerne ved indskrivning, og der fglges lgbende op. Ud over det er der en fast tilknyttet
sygeplejerske, som arbejder 2 timer ugentlig og kommer en gang i mellem og efter behov. Ved forrige tilsynsbesgg
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oplyser tilbuddet, at der er mulighed for telefonkontakt flere gange om ugen med psykiateren, og at medarbejdere
ogsa kan veere behjeelpelige med at give borgerne forstaelse af ansggninger om hjzelp til eksempelvis
tandleegehjeelp. Tilbuddet beskriver, at borgerne tilses ved behov ved leegehuset i Bramming.

Indikator 05.c Tilbuddets viden og indsats vedrgrende borgernes fysiske og mentale sundhed,
modsvarer borgernes behov.
Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 05.c

Indikatoren bedgmmes til i meget hgj grad at veere opfyldt.

| bedgmmelsen er der lagt veegt pd, at i falge Tilbudsportalen arbejder tilbuddet ud fra en bio-psyko-social model,
hvor der er fokus pa bade kropslige, psykiske og sociale behov/udfordringer, og at det altid vil veere en individuel
vurdering, hvor indsatsen skal iveerkseettes.

| bedgmmelsen er der ligeledes lagt veegt pa, at medarbejdere oplyser, at de ud fra deres bio-psyko-sociale model
holder gje med alle borgerne og undersgger, hvor de er hen i forhold til deres behandling og deres liv. Her er der
fokus pa helheden og individ, man er opmaerksom p&, hvordan borgerne fungerer i gruppen, hvordan de fungerer i
tilbuddet, og at de har brug for ekstra indsats. Disse viden benyttes i forhold til behandling og ligeledes i forhold til
at give dem ro, skabe relationer, skaber tillid og give dem den forstaelse af, at det er ok at vaere dem selv.

Ligeledes veegtes det, at leder oplyser, at tilbuddet har stor fokus pa kosten og god mad i balance og derfor har et
stort madbudget. Vitaminer og god mad er en del af indsatsen. Leder oplyser ligeledes, at der tager hgjde for
borgernes sundhed ogsa i visitationen. Eksempelvis har borgeren spiseforstyrrelse s& kan de lave kostplan der
passer til vedkommende. | traening er de ogsa opmaerksomhed p4, at borgeren ikke forsager at pumpe Kroppen.

| bedgmmelsen indgar desuden, at borgere oplyser, at de tager til idreetshal hver anden dag. Her kan borgerne
dyrke fitness, boldspil eller andet. Der er altid mindst en behandler med.

Kriterium 06 Tilbuddet forebygger magtanvendelser

Bedgmmelse af kriterium

Det er socialtilsynets vurdering, at tilbuddet i meget hgj grad forebygger og handterer magtanvendelser i deres
behandlingsmaessige indsats over for borgerne.

Der forekommer ikke magtanvendelse pa tilbuddet, men der kan vaere borgere, der ikke overholder husregler og
retningslinjer og skal opsiges. Dog far borgeren et par chancer for at eendre adfzerd.

Det vurderes, at tilbuddet har en klar retningslinje for opsigelse. Denne er kendt af borgerne via en intromappe der
udleveres i starten.

Indikator 06.a Tilbuddets psedagogiske indsats understgtter, at magtanvendelser sa vidt muligt
undgas.
Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 06.a

Indikatoren bedgmmes til i meget hgj grad at veere opfyldt.

| bedgmmelsen er der lagt veegt pd, at tilbuddet i forrige tilsynsbesgg har fremsendt dokumentation for, at de er
bekendt med reglerne for magtanvendelse, ngdveaerge og ngdret og der er forefindes instrukser for henholdsvis
ngdveerge/ngdret og for magtanvendelse.

| bedgmmelsen er der ligeledes lagt veegt pa, at sdvel borgere som medarbejdere oplyser, at der ikke forekommer
magtanvendelse pa tilouddet, og de har heller ikke oplevet, at politiet blev indkaldt pa tilbuddet.

Det vaegtes, at borgerne giver udtryk for, at behandlerne er gode til at snakke, nar borgerne har det darligt.
Behandlerne er ogsa opmaerksomme pé borgernes signaler og handterer borgernes frustrationer hensigtsmaessigt.

| bedgmmelsen indgdr desuden, at medarbejdere oplyser, at de tager udgangspunkt i en anerkendende og

16




Tilsynsrapport Socialtilsyn Syd

e

rummende tilgang og de forebygger konfliktsituationer og den er en del af behandlingskonceptet. De oplyser dog, at
de kan haeve stemme i nogle situationer, hvor borgeren har temperament og raber hgijt. | denne situationer beder
man normalt borgeren om at ga en tur og fa frisk Iuft eller tage til sit vaerelse.

Indikator 06.b Tilbuddet kan handtere eventuelle magtanvendelser ved at dokumentere og fglge
op pa disse med henblik pa Igbende leering og forbedring af indsatsen.
Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 06.b

Indikatoren bedgmmes til i meget hgj grad at veere opfyldt.

| bedgmmelsen er der lagt veegt pd, at der ikke forekommer magtanvendelse pa tilbuddet. Det veegtes, at
medarbejdere via den anerkendende tilgang ger sig overvejelser, hvordan de forebygger og skal handtere
magtanvendelser, ngdvaerge og ngdret.

Kriterium 07 Tilbuddet forebygger vold og overgreb

Bedgmmelse af kriterium

Det er socialtilsynets vurdering, at tilbuddet er opmaerksomhed pa at forebygge overgreb med peedagogiske
redskaber. Der er fokus pa borgernes konkrete adfaerd og medarbejderne har kendskab til redskaber til
konflikthandtering.

Indikator 07.a Tilbuddets paedagogiske indsats understgtter, at der ikke forekommer vold eller
overgreb i tilbuddet.
Bedgmmelse 4 (i hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 07.a

Indikatoren bedgmmes til i hgj grad at veere opfyldt.

Til grund for bedgmmelsen veegtes, at medarbejdere oplyser, at vold og overgreb ikke tolereres pa tilbuddet, og at
tilbuddets paedagogiske indsats gennem konfliktnedtrapning og respekt understatter ligeveerdighed, tillid og dialog,
at der ikke forekommer overgreb.

Det oplyses, at borgerne far forelagt retningslinjerne pa tilbuddet ved indskrivning, hvor de skriver under, at man
skal opfere sig ordentligt, méa ikke vaere voldelig eller truende overfor personale eller andre og ma ikke indtage
alkohol og eller stoffer. Overtraedelse af reglerne medfgrer eventuel opsigelse af kontrakten.

| bedgmmelsen er der ligeledes lagt vaegt pa, at sdvel medarbejdere som borgere oplyser, at der fornyligt er sket
en episode, hvor en borger har smadret en dgr. Leder oplyser, at den samme borger i affekt har sldet ud efter en
medarbejder, hvilket medfgrte opsigelse af kontrakten med borgeren. Lederen tilfgjer, at de i tilbuddet ger et stort
arbejde for forebyggelse af vold og overgreb, og at de ikke har haft voldelige episoder i over 12 ar.

Indikator 07.b Udgaet fra d. 1 januar 2017.
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UH)

Organisation og ledelse

En vaesentlig forudsaetning for kvaliteten af 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 gkonomisk
forsvarligt, saette rammerne for tilbuddets strategiske udvikling og varetage den
daglige drift.

Vurdering af tema

Socialtilsyn Syd vurderer, at DSI Midtgarden har en faglig kompetent ledelse, og at tilbuddets daglige drift
varetages kompetent.

Det er socialtilsynets vurdering, at der er mulighed for ekstern supervision, og der foregar faglig sparring mellem
ledelse og medarbejdere.

Det vurderes, at tilbuddet har en aktiv og kompetent bestyrelse, som er engageret i tilbuddets daglige drift.

Ud fra foreliggende oplysninger om personale gennemstrgmning samt sygefravaer vurderes det overordnet, at
tilbuddet har tilstraekkelige ressourcer til at skabe stabilitet i tilbuddets daglige drift.

Gennemsnitlig vurdering 5

Udviklingspunkter

Bedgmmelse af kriterium

Det er socialtilsynets vurdering, at tilbuddet i meget hgj grad har en faglig kompetent ledelse, hvor leder har solide
ledelsesmaessige erfaringer og forudsaetninger for at lede tilbuddet.

Det vurderes, at leder er er engageret, aktiv og synlig for bade medarbejdere og borgere.

Det vurderes ligeledes relevant, at der er tilknyttet en ekstern supervisor for at kunne lgse de problemstillinger
indskrevne borgere har, og der er mulighed for sparring bade kollegialt samt med fagligleder.

Der er lagt til grund, at medarbejdere giver udtryk for en tilfredshed med arbejdet samt en god kontakt og et godt
samarbejde med ledelse.

Det vurderes, at tilbuddet har en bestyrelse der opfylder betingelserne i lov om socialtilsyn § 14.

Indikator 08.a Ledelsen har relevante kompetencer i forhold til at lede tilbuddet.

Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 08.a

Indikatoren bedgmmes til i meget hgj grad at veere opfyldt.

| bedgmmelsen er der lagt vaegt pd, at ledelsens faglige profil og kompetencer vurderes relevante i forhold til at
lede tilbuddet. Her taler om en administrativieder og en behandlingsleder.

Det veegtes, at der er en klar beskrivelse af de 2 ledelsesfunktioner og medarbejdere udtaler, at det er tydeligt for
dem om ansvarsfordeling mellem de 2 ledere.

Leder oplyses, at han har stor mulighed for at sparre med bestyrelsesmedlemmer samt sine gamle
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ledelseskollegaer. Han oplyser, at han pr. 1. maj skal p& pension, men at blive efter aftale med bestyrelsen i
tilbuddet indtil 31. maj. Ledelsesstilling er sldet op gennem jobindeks med tiltraedelse pr. 1. maj, hvor der er
mulighed for oplaering af den nuvaerende leder i en maned. | den sammenhaeng oplyser bestyrelsesformand, at 2 af
behandlere deltager i anseettelsesudvalg. Bestyrelsesformand tilfgjer, at lederen i Igbet af alle de &r, han har vaeret
i tilbuddet, har gjort keempe indsats for tilbuddets overlevelse.

| bedgmmelsen er der ligeledes lagt veegt pa, at lederen er opmaerksomhed pa tilbuddets strategiske udvikling.
Dette gares ved, at have fokus pa medarbejdernes kompetenceudvikling, at veere i gang med at finde ud af,
hvordan tilbuddet kan udvikle sig og tilpasse sig til kommunernes behov for behandling, eventuel ambulant
behandling, at kabe et nyt journaliseringssystem, sa det bliver mere overskueligt at arbejde administrativt. Dette er i
overensstemmelse med bestyrelsesformandens oplysninger.

| bedgmmelsen indgar desuden, at sével medarbejdere som leder giver udtryk for, at der er et godt samarbejde
mellem personaler og ledelse. | fglge medarbejdere har tilbuddet en flad organisationsstruktur, ikke top styring med
en ledelse der har overblik og er tilgeengelig.

Indikator 08.b Tilbuddet benytter sig af ekstern faglig supervision eller anden form for sparring for
ledelse og medarbejdere.
Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 08.b

Indikatoren bedgmmes til i meget hgj grad at veere opfyldt.

| bedgmmelsen er der lagt vaegt pd, at det ved interview med leder og medarbejdere oplyses, at medarbejdere
modtager ekstern sags supervision 1 gang om maneden, hvor behandlingsleder deltager i. Det oplyses ligeledes, at
der er mulighed for ekstra supervision, hvis behovet opstar.

| bedgmmelsen er der desuden lagt veegt pa, at savel leder som medarbejdere oplyser, at de har
overlapningsmgde hver dag, hvor alle faglige medarbejdere samt pedelen deltager. Her taler man om hverdagens
struktur, udfordringer, opmaerksomhedspunkter m.m. Der er ingen faste dagsorden. Ud over det afholdes
personalemgder ca. 2 gange arligt 3-5 timer, hvor alle personaler deltager. | det tidsrum arrangerer man nogle
aktiviteter til borgerne. Eksempelvis har de vaeret i svgmning, spisning og bowling sidste gang, sammen med et par
vikarer. P& personalemgder taler man om stor endringer og de punkter, man ikke kan na at tale i hverdagen.
Dagsordenen laves forelgbig og alle kan saette punkter til dagorden.

Det vaegtes samtidig, at medarbejdere oplyser, at der er mulighed for kollegial sparring og de oplever, at de er gode
ved hinanden og er meget opmaerksomme pa hinanden. De kan dog veere irriteret p& hinanden, men sa taler man
om det og kommer ud af det. De udtaler, at de er "familieagtig" og passer godt pa hinanden.

Indikator 08.c Tilbuddet har en kompetent og aktiv bestyrelse.

Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 08.c

Indikatoren bedgmmes til i meget hgj grad at veere opfyldt.

Til grund for bedgmmelsen veaegtes, at det ved interview med leder fremkommer, at bestyrelsen er aktiv og
kompetent.

Bestyrelsen pa tilbuddet bestar af 3 bestyrelsesmedlemmer (1 advokat, 1 forstander og 1 praest ) bade fra det
private og offentlige. Der afholdes ordinzere bestyrelsesmgder mindst 4 gange om aret, hvor lederen ogsa deltager.
Mgderne afholdes med faste dagsorden og formanden udarbejder referater for alle mgder.

| bedgmmelsen indgar, at savel bestyrelsesformand som leder oplyser, at leder udarbejder en status inden
bestyrelsesmgder, stiller eventuelle tvivle spgrgsmal og sender til bestyrelsen, ligesom der hver maned tilsendes en
saldobalance med eventuelle kommentarer, saledes bestyrelsen altid er Igbende opdateret i forhold til tilbuddet.
Disse er baggrund for at bestyrelses medlemmer hele tiden har indsigt i tilbuddets faglige, skonomiske og
strategiske udviklinger/udfordringer og kan ga ind i draftelser med hensyn til fastholdelse af organisationens
kvalitet.

| bedgmmelsen er der ligeledes lagt vaegt pa, at socialtilsynet har faet indblik pa 2 sidste referater fra
bestyrelsesmgder. Disse er i overensstemmelse med ledelses - og bestyrelsesformands oplysninger.
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Endvidere er der lagt veegt pa, at bestyrelsesformand giver udtryk for et godt og taet samarbejde mellem bestyrelse
og ledelse, ligesom gensidig respekt for hinandens kompetencer.

Kriterium 09 Tilbuddets daglige drift varetages kompetent

Bedgmmelse af kriterium

Socialtilsynet vurderer med baggrund i fremsendte dokumentationer for leder og personalets faglige baggrund, at
tilbuddets daglige drift varetages kompetent.

Det er socialtilsynets vurdering, at borgerne har tilstraekkeligt kontakt til medarbejdere med relevante kompetencer,
og at der er et stabilt personale og et lavt sygefraveer pa tilbuddet. Det er lagt til grund, at savel borgere som
medarbejdere giver udtryk for, at der er de rette kompetencer pa tilbuddet. Personalet deltager i flere relevante
kurser, efteruddannelser med fokus pa udvikling af faglige metoder.

Indikator 09.a Borgerne har i forhold til deres behov tilstreekkelig kontakt til personale med
relevante kompetencer.
Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 09.a

Indikatoren bedgmmes til i meget hgj grad at veere opfyldt.

| bedgmmelsen er der lagt vaegt pd, at det ved interview med borgerne oplyses, at de oplever at have tilstreekkelig
kontakt til personale med relevante kompetencer.

| bedgmmelsen er der ligeledes lagt vaegt pa, at det af tidligere fremsendte dokumentationer fremgar, at starste
delen af personalet er fagliguddannet og har relevante efteruddannelse og erfaringer i forhold til omradet og
malgruppen. Gennemsnitlig medarbejdere anciennitet angiver at vaere 5 ar, hvilket betyder, at medarbejdere har
mange ars erfaringer pa tilbuddet.

Det veegtes, at tilbuddet i forhold til det forrige tilsynsbesgg fremsendt dokumentationer for kompetenceudvikling for
personalet. En del medarbejdere er i gang med kurser og efteruddannelse. Der tales om det samme faglige
medarbejdergruppe som sidst.

Pa tilbuddet er der 2 ledere, 4 behandlere, 3 nattevagter, 1 psykiater, 1 sygeplejerske, 1 kok, 1 pedel, 1 bogholder,
1 administrativ medarbejder. | alt 15. | dagtimerne er der altid mindst 7 p& arbejde, herunder 4-5 stykker der rander
rundt og meerker borgerne.

Det oplyses, at Halvvejshuset i Esbjerg ikke har faste personale tilknyttet. Borgerne der bor i Halvvejshuset kommer
dagligt p& Midtgarden og indgér indtil deres udskrivning i behandlingen i dette regi. Det er dog altid mulighed for
borgere, at opna kontakt til personalet pa Midtgaarden ved behov. Leder oplyser, at der en gang i mellem kommer
en medarbejder forbi huset om morgenen for at vurdere behovet for ekstra indsats.

| bedgmmelsen er der desuden lagt vaegt pa, at leder udtaler, at der er fokus pa at der altid er tilstreekkelig kontakt
til borgerne, derfor er han opmeerksomhed pa, at antal af borgere ikke stiger end 12-13 stk. pa en gang. Dette pa
trods af, at tilbuddet er godkendt til 26 pladser, herunder 16 pladser pa Midtgarden og 8 pladser p& Halvvejshuset. |
den sammenhaeng udtaler bestyrelsesformand, at bestyrelsen har fuld tillid til ledelse og medarbejdernes
kompetencer og er bekendt med at antal af borgerne ikke skal stiger 12-13 stykker med hensyn til malgruppens
seerlige behov og i forhold til fysiske rammer.

Indikator 09.b Personalegennemstramningen pa tilbuddet er ikke pa hgjere niveau end
sammenlignelige arbejdspladser.
Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 09.b

Indikatoren bedgmmes til i meget hgj grad at veere opfyldt.

| bedgmmelsen er der lagt veegt pd, at leder oplyser, at der er sket en fyring i sommer, hvor en medarbejder blev
fyret. Tilbuddet er i gang med at anseette én, og der er fokus pé, at den kommende medarbejder kender huset og
malgruppen. Leder tilfgjer, at en nattevagt holdt op pa grund af familieliv, og der er tiltradt en nattevagt i stedet for.
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En medarbejder skal i april pa barsel. Der er ansat en vikar fra nu af for at opleeres.

Leder oplyser, at nattevagterne er uddannet inden for branchen og derfor bruges som vikar nar behovet opstar.
Leder udtaler, at hans fastholdelsesstrategi er, at der er fuldt abenhed, er gode til at passe pa hinanden og have
det sjovt sammen.

| bedgmmelsen er der ligeledes lagt veegt pa, at medarbejdere oplyser, at de ikke oplever gennemstrgmning
mellem personale, men kun i forhold til nattevagterne.

Det veegtes samtidig, at i falge Tilbudsportalen har tilbuddet haft en personalegennemstramning pa 9 % i 2015,
hvilket ikke er hgjere end sammenlignelige arbejdspladser.

e

Indikator 09.c Sygefraveeret blandt medarbejderne er ikke pa hgjere niveau end sammenlignelige
arbejdspladser.
Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 09.c

Indikatoren bedgmmes i meget hgj grad at veere opfyldt.

| bedgmmelsen er der lagt veegt pa, at savel leder som medarbejdere oplyser, at de ikke oplever, at de har hgj
sygefraveeret.

| bedgmmelsen er der ligeledes lagt veegt pa, at sygefravaeret pa tilbuddet ifglge fremsendte dokumentationer er
5,2 dag/per i 2016 som giver 2,4%, hvilket ikke er pa hgjere niveau end sammenlignelige arbejdsplader.
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Temavurdering

Kompetencer

Det er afggrende for kvaliteten i tilbuddet, at tilbuddets medarbejdere har de faglige,
relationelle og personlige kompetencer, der er ngdvendige i forhold til tilbuddets
malsaetninger og malgruppe, de metoder tilbuddet anvender, samt borgernes
aktuelle behov. Herunder skal barn og unge sikres en tryg hverdag og opvaekst med
naere og stabile relationer.

Udover tilbuddets aktuelle kompetenceniveau er det vigtigt, at tilbuddet har
strategisk fokus pa, hvordan de ngdvendige kompetencer sikres pa savel kort som
langt sigt, samt hvordan eventuelle specialistkompetencer kan tilvejebringes.

Det er et vigtigt aspekt af kvaliteten af et tilbud, at medarbejderne mgder borgerne
med respekt for den enkeltes behov og forudsaetninger samt har fokus pa borgernes
retssikkerhed.

Vurdering af tema

Teamaet er overfart uaendret fra seneste tilsynsrapport, idet behandling p& indikator- og kriterieniveau ikke har
veeret ngdvendig for en vurdering af tilbuddets samlede kvalitet.

Det er Socialtilsynets vurdering, at der er tilstreekkelige og relevante kompetencer hos bade ledelse og
medarbejdere, til at opretholde en relevant behandling for den indskrevne malgruppe.

Gennemsnitlig vurdering 4,5

Udviklingspunkter

Kriterium 10 Tilbuddets medarbejdere besidder relevante kompetencer i forhold til malgruppens
behov og tilbuddets metoder

Bedgmmelse af kriterium

Det er Socialtilsynets vurdering, at tilbuddets medarbejdere, i forhold til malgruppens behov og tilbuddets
metoder, besidder de relevante kompetencer der er ngdvendige for at understgtte den enkeltes behov.

Alle medarbejdere er relevant uddannede og har erfaring indenfor omradet, ligesom det kunne konstateres, at der
var et relevant samspil mellem medarbejdere og borgere.

Indikator 10.a Medarbejdergruppen har samlet set relevant uddannelse, opdateret viden og
erfaring med malgruppen og tilbouddets metoder.
Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 10.a

Indikatoren vurderes i meget hgj grad at veere opfyldt.

Til grund for denne vurdering veegtes, at Midtgaarden har dokumenteret kompetenceoversigt for samtlige
medarbejdere, hvoraf det fremgar, at alle er relevant fagligt grunduddannet og har yderligere efteruddannelse
indenfor misbrugsomradet.

Af interview med ledelsen fremgar det, at der kontinuerligt er fokus p& kompetenceudvikling af medarbejderne,
saledes at der hele tiden tilfgres ny og opdateret viden, saledes at tilbuddet ikke fagligt stagnerer.

En del af de ansatte er tidligere misbrugere og lederen oplyser, at det ikke i sig selv er en kvalifikation, at en
medarbejder er tidligere misbruger, men at det, med supplerende faglig viden, kan veere hjeelpsomt i arbejdet med
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malgruppen. Man skal have veeret uden af misbrug i minimum 2 ar, far man kan arbejde med andre misbrugere pa
Midtgarden.

Ved nyansatte pa Midtgaarden er medarbejderen "i laere” hos de andre terapeuter. | praksis betyder dette, at der
kan ga op til 6 mdr. eller mere, fgr den enkelte medarbejder selv forestar gruppeterapierne.

Indikator 10.b Det er afspejlet i medarbejdernes samspil med borgerne, at medarbejderne har
relevante kompetencer.
Bedgmmelse 4 (i hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 10.b

Indikatoren vurderes til i hgj grad at veere opfyldt.
Til grund for bedgmmelsen vaegtes, at der i forbindelse med tilsynsbesgget, blev observeret et relevant afstemt
samspil mellem medarbejdere og borgere pa tilbuddet.
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Temavurdering

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 vaesentligt, at
tilbuddets omgivelser, indretning, faciliteter og stand understgtter malgruppens
behov og formélet med indsatsen, herunder at de fysiske rammer inde og ude

tilgodeser borgernes trivsel og tryghed samt ret til privatliv.

Vurdering af tema

Teamaet er overfart ueendret fra seneste tilsynsrapport, idet behandling pa indikator- og kriterieniveau ikke har
veeret ngdvendig for en vurdering af tilbuddets samlede kvalitet.

Det er Socialtilsynets vurdering, at de fysiske rammer pa tilbuddet lever op til de behov den indskrevne malgruppe
har for udvikling og trivsel.

De fysiske rammer understatter de metoder der benyttes pa tilbuddet.

Gennemsnitlig vurdering |4,5

Udviklingspunkter

Kriterium 14 Tilbuddets fysiske rammer understgtter borgernes udvikling og trivsel

Bedgmmelse af kriterium

Det er Socialtilsynets vurdering, at tilbuddets fysiske rammer understgatter borgernes udvikling og trivsel.
Borgerne har god plads til omgang med hinanden og personalet, der er rig mulighed for at veere kreativ, eller bare
finde et sted at sidde og snakke.

Der er gode veerelser til borgerne, som er indrettede efter borgernes gnsker.

Indikator 14.a Borgerne trives i de fysiske rammer.

Bedgmmelse 5 (i meget hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 14.a

Indikatoren er i meget hgj grad opfyldt.
Til grund for bedgmmelsen vaegtes, at det ved interview med borgerne oplyses, at de trives med tilbuddets fysiske
rammer.

Indikator 14.b De fysiske rammer og faciliteter imgdekommer borgernes saerlige behov.

Bedgmmelse 4 (i hgj grad opfyldt)

Bedgmmelse af Indikator 14.b

Tilbuddet har godkendelse til benyttelse af to afdelinger beliggende pa forskellige adresser. Ud over selve
behandlingstilbuddet Midtgaarden, der er beliggende i Sejstrup, rader tilouddet over en villa i Esbjerg med plads til
8 beboere. Denne villa benyttes til udslusning.

Ved tilsynsbesgget er der foretaget besigtelse af Midtgaarden og af Halvvejshuset i Esbjerg

Midtgarden er en 3-leenget gard med sammenlagt ca. 800 m2 beboelse som Igbende renoveres og moderniseres.
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Der er 1- mands stuer, og 2-personers lejligheder.

Tilbuddet er beliggende i en tidligere treleenget gard, og er opdelt i en mande- og kvindeafdeling i de to leenger.
Her har hver lezenge deres eget opholdsrum og egne badeveerelser. | den ene laenge er der 4 lejligheder med plads
til to beboere i hver. Alle beboere har eget veerelse pa ca. 10 kvadratmeter hver. Midtgarden beskriver, at der
undtagelsesvis - og ganske kortvarigt - kan veere tale om at beboere kan dele vaerelse. Par kan indskrives i een af
de 4 lejligheder. Der er feelles spisestue. | samme leenge er der faelles billardrum og bordtennisrum.

Halvejshuset i Esbjerg bestar af 8 veerelser og 2 badeveerelser, samt kakken og feellesstue.

Bade Midtgaarden og Halvejshuset i Esbjerg forekommer at veere indrettet i forhold til forméalet med tilbuddet og
vurderes at imgdekomme malgruppens behov. Begge steder fremstod ligeledes relevant ordentlige og med en
indretning der bar stor praeg af, at der var plads til kreativitet, snakke i sofagrupper, kontorfaciliteter, m.v.

Indikator 14.c De fysiske rammer afspejler at tilbuddet er borgernes hjem.

Bedgmmelse

Bedgmmelse af Indikator 14.c
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@konomisk Tilsyn

Socialtilsynets vurdering af tilbuddets gkonomi

Tilbuddet vurderes pa baggrund af det indsendte regnskab og indsendte budget, at vaere gkonomisk baeredygtigt.
Tilbuddets gkonomi vurderes pa baggrund af det indsendte regnskab og indsendte budget, at veere
gennemskueligt for socialtilsynet. Socialtilsynet henstiller til, at regnskabet fremover revideres efter bekendtggrelse
om revision af private tilbud omfattet af lov om socialtilsyn.

Socialtilsyn Syd vurderer, at gennemskueligheden for de visiterende kommuner er til stede, i det omfang
nggletallene pa tilbudsportalen er opdaterede.

Socialtilsyn Syd vurderer, at gkonomien giver tilbuddet den forngdne kvalitet i forhold til deres malgruppe.

Det vurderes, at tilbuddet p& baggrund af det indsendte regnskab og det indsendte budget er gkonomisk
baeredygtigt.

Vurderingen er lavet p baggrund af det samlede arsregnskab for 2015 og revisionsprotokollatet.

Der er ikke anfart forbehold eller veesentlige supplerende oplysninger i regnskabet og der er ligeledes ingen
vaesentlige kritiske bemaerkninger i revisionsprotokollatet.Socialtilsynet henstiller til, at regnskabet fremover
revideres efter bekendtgarelse om revision af private tilbud omfattet af lov om socialtilsyn.

Der er i bedgmmelsen lagt veegt pa, at tilbuddet har en soliditetsgrad pa 2,21% som vurderes meget lav set i
forhold til tilbuddets alder og specialiseringsgrad.

Tilbuddet har en egenkapital pr. 31/12 2015 pa t kr. 139

Tilbuddets balancesum udger t kr. 6.220

Arets resultat har udgjort et overskud pa t.kr. 311

Der er lagt vaegt pa at tilbuddets budget afspejler tilbuddets malgruppe og aktiviteterne pa stedet, og det giver
mulighed for den forngdne kvalitet i tilbuddet i forhold til malgruppen

Vurderingen er foretaget med udgangspunkt i budget 2017.

Personale:

Den primaere udgift er relateret til lgn — svarende til 62,04 % af omsaetningen.

Der er budgetteret med 13 pladser.

Jfr. budgettet er der en normering svarende til 11,14 fuldtidsstillinger som fast personale for 2017.

Ud fra en gennemsnitsberegning af Ignudgifter i forhold til antal ansatte vurderes budgetterede Ignninger for
retvisende.

Kompetenceudvikling:

Der er samlet afsat kr. 75.000 til kompetenceudvikling, hvilket udger 0,93 % af omsaetningen, hvilket vurderes pa
niveau sammenlignet med lignende tilbud.

Aktivitetsomkostninger:

Der er budgetteret med kr. 1.137.000 til aktivitetsomkostninger svarende til 14,03 % af omsaetningen, hvilket
vurderes over niveau sammenlignet med lignende tilbud

Socialtilsyn Syd vurderer, at gennemskueligheden for de visiterende kommuner er tilstede i det omfang
Tilbudsportalens offentligggrelse af gkonomioplysninger om tilbuddene giver mulighed herfor.
Nggletallene i arsrapporten pa Tilbudsportalen kan afstemmes til den senest indsende arsrapport.

@konomisk beeredygtig?

ja

Giver tilbuddets gkonomi mulighed for den forngdne kvalitet i forhold til prisen og malgruppen?

ja

Er der gennemsigtighed med tilbuddets gkonomi?
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Materiale og interviews benyttet til vurdering af kvaliteten i tilbuddet.

Dokumenter

Seneste tilsynsrapport

Oplysningsskema til driftsorienteret tilsyn 2017
Vikarforbrug 2016

Oversigt over aendring pa bestyrelsesmedlemmer
Borgerliste

Veerelsesliste 02-02-2017

Liste over ansatte 2016

Referat af de 2 sidste bestyrelsesmader
Sygefraveer

Observation

Observation blev Igbende foretaget under tilsynsbesgget og ved deltagelse i faelles
frokost med borgere og medarbejdere. Begge afdelingerne blev besigtiget ved
tilsynshesgget.

Interview

Interview af leder

Interview af 2 medarbejdere

Interview af 3 borgere, heraf 2 indskrevet efter § 101/107 og 1 indskrevet efter §
141/107

Telefonisk interview af bestyrelsesformand

Interviewkilder

Beboere
Bestyrelse
Ledelse
Medarbejdere

Uddannelse og beskaeftigelse

Sundhed og trivsel

Selvstaendighed og relationer

Tilbuddets bedgmmelse

Fysiske rammer

Kompetencer

Malgruppe, metoder og resultater

Organisation og ledelse

Spindelvaevet afspejler socialtilsynets gennemsnitlige vurdering af kvaliteten i tilbuddet fordelt p& syv temaer.
Formalet med illustrationen er, at give tilbuddet et overbliksbillede af socialtilsynets vurdering p& baggrund af den
samlede rapport. De (scoringerne) repraesenterer derfor ikke det fulde indblik i tilsynet. Spindelveevet er farst og
fremmest ment som et dialogredskab mellem socialtilsynet og tilbuddet.
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