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1. Vurdering

Samlet vurdering efter tilsyn

Styrelsen for Patientsikkerhed har ud fra forholdene på tilsynsbesøget den 27-03-2025 vurderet, 
at der på Frejas Have  Aps. er:

Ingen problemer af betydning for patientsikkerheden. 

Vurderingen af patientsikkerheden er baseret på observationer, interview, gennemgang af medicinlister og 
instrukser ved det aktuelle tilsyn. 

Styrelsen konstaterede, at alle målpunkter var opfyldte. Frejas Have Aps. fremstod på dagen velorganiseret 
med sikre procedurer og arbejdsgange i forholdet til medicinhåndtering og der blev ikke identificeret 
problemer af betydning for patientsikkerheden. 

Styrelsen stiller ingen krav eller henstillinger til Frejas Have Aps. Vi afslutter dermed tilsynet.



Tilsynsrapport

Frejas Have  Aps.

Side 2 af 2

2. Fund ved tilsynet
Medicinhåndtering

Num
mer Målepunkt Opfyldt Ikke 

opfyldt
Ikke 

aktuelt Fund og kommentarer

1. Gennemgang af instruks 
for medicinhåndtering

X

2. Interview om 
medicinhåndtering

X

3. Journalgennemgang af 
medicinlister

X

4. Gennemgang af 
medicinbeholdning og 
journaler vedrørende 
medicinhåndtering

X

Øvrige fund

Num
mer Målepunkt Opfyldt Ikke 

opfyldt
Ikke 

aktuelt Fund og kommentarer

5. Øvrige fund med 
patientsikkerhedsmæssi
ge risici

X
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3. Relevante oplysninger 
Oplysninger om behandlingsstedet

• Frejas Have APS. består af tre huse Rørbæk, Lunegården og aktuelt et udslusningshus. 
• Målgruppen er unge kvinder i alderen 12-26 år med PTSD, angstproblematikker og er psykisk sårbare 
• Der er plads til i alt 15 beboere 
• Tilbudsleder: Heidi  Søndergaard 
• Daglig leder: Klaus Holmberg 
• De ansatte er tværfagligt repræsenteret og fordeler sig på faggrupper som sygeplejerske, social og 

sundhedsassistent, pædagoger, lærer og psykolog 

Begrundelse for tilsyn

Tilsynet var et planlagt - udgående tilsyn på baggrund af en stikprøve. 

Om tilsynet

• Ved tilsynet blev målepunkter for medicinhåndtering anvendt. 
• Der blev gennemført interview af ledelse og medarbejder 
• Der blev gennemgået instrukser 
• Der blev gennemgået tre medicinlister, som var udvalgt på forhånd 
• Der blev gennemgået medicin for tre borgere

Ved tilsynet deltog: 
•     Tilbudsleder: Heidi  Søndergaard 
•     Daglig leder: Klaus Holmberg
• En medarbejder

Afsluttende opsamling på tilsynets fund blev givet til: 
• Tilbudsleder: Heidi  Søndergaard 
•      Daglig leder: Klaus Holmberg
• En medarbejder

Tilsynet blev foretaget af:
• Hanne Marian Søgaard, tilsynskonsulent 

Lovgrundlag og generelle oplysninger 

I kan finde information om lovgrundlaget for tilsynet på vores hjemmeside www.stps.dk under Lovgrundlag 
og generelle oplysninger. Her kan I også læse mere om tilsynets formål, baggrund, forløb og vurdering.

https://stps.dk/sundhedsfaglig/tilsyn/tilsyn-med-behandlingssteder/lovgrundlag-og-generelle-oplysninger
https://stps.dk/sundhedsfaglig/tilsyn/tilsyn-med-behandlingssteder/lovgrundlag-og-generelle-oplysninger
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