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Årsmelding Klinisk etikk – komite (KEK) 

Hamar kommune 2020 

 

 

Bakgrunn 

Klinisk etikk komite ble opprettet i Hamar kommune i 2018. 

Tiltaket er en del av forskningsprosjektet «Etikk på tvers» i regi av Senter for medisinsk etikk (SME). 

Hamar kommune er en av 4 kommuner som deltar i prosjektet. Målet med forskningsprosjektet er å 

implementere, beskrive og evaluere en ny struktur for etikkarbeid i kommunal helse- og omsorgstjeneste. 

Klinisk etikk komite (KEK) er lovpålagt å ha i spesialisthelsetjenesten, men frivillig å etablere i 

primærhelsetjenesten. Forskning tyder imidlertid på at det er minst like stort behov for arenaer for etisk 

refleksjon i kommunene som i sykehus. Etisk refleksjon kan bidra til bedre pasient- og brukersikkerhet og 

kvalitet på tjenestene. 

 

Det er undertegnet en samarbeidsavtale mellom Hamar kommune og Universitetet i Oslo, SME med 

beskrivelse av forpliktelser for partene. Prosjektet skal i utgangspunktet være ferdigstilt i 2021. 

 

Hamar kommune har fulgt opp avtalen med følgende:  

Klinisk etikk komite ble etablert i 2018 med en bred representasjon fra fagfeltene komiteen skal bistå, samt 

bruker- eller lekrepresentasjon.  

Kommunen deltar i forskningsaktivitetene/gjennomføring av de ulike forskningsmetodene i regi av SME. 

Tre ressurspersoner er skolert gjennom deltakelse på tre masterkurs (2018/2019). Hele eller deler av KEK 

deltar jevnlig i fokusgruppeintervjuer sammen med andre ressurspersoner og deltar på 

dialogkonferanser/nettverksmøter. 
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Medlemmer 

Utgåtte medlemmer 

Siri Skaare – sykepleier kommunal legevakt 

Lillian Helstad – sykepleier HBO, lindrende sone 

Mona Ragnarsen – sykepleier HBO 

Terje Røsbak - brukerreprentant 

 

Nåværende medlemmer 

Leder Carl Tobias Peterson, sykehjemsoverlege. 

Sekretær Tone Hendriette Engdal, sykepleier – sykehjem. 

Lisbeth Johansen, vernepleier – Tjenesten for funksjonshemmede (TFF). 

Elisabeth Kokkin Koppe, jurist. 

Anita Stenhaug, sykepleier – demenskoordinator. 

Stine Beate Spangen, vernepleier- Tjenesten for funksjonshemmede (TFF). 

Elin Hestsveen, sykepleier – HBO, lindrende sone. 

Brukerrepresentanten har flyttet til annen kommune og derfor utgått fra komiteen. Han har bidratt på en 

god og konstruktiv måte ved å reflektere på en annen måte enn helsepersonell.  

 

Komiteen fortsetter arbeidet med å knytte til seg personer med tydelig og sterkt engasjement for etikk. 

Dette skal gjøres ved å utlyse 2 ledige plasser i KEK på nett og lokalavis.  

Komiteen jobber også videre med å knytte til seg en lege til og bruker – eller lekrepresentant. 
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Aktivitet 

Komiteen endret møtestruktur i 2020.  Komiteen skulle ha 4 hovedmøter, to møter med planlagte 

saksdrøftinger og planlegge og gjennomføre etikkdag i mars. Erfaringene gjennom 2020 har ledet frem til 

beslutning at komiteen bør møtes hver måned. Møtene har en varighet på 1.5 – 2 timer. I 2020 

gjennomførte KEK 8 møter og hadde en sak hvor vi dro ut på sykehjem for å bistå i etikkrefleksjon. 

Komiteen har gjennomført 6 etikkrefleksjoner om konkrete saker. 

 

Tema på saker i 2020 

 

 Bør operasjon utføres hos pasient med langtkommen demens, når tvang må brukes for 

gjennomføring og oppfølging av operasjonen? 

 Bør det legges begrensninger på besøk til pasienter med akutt livstruende sykdom i institusjon nå i 

disse koronatider? 

 Bør pasienten flyttes til et høyere omsorgsnivå mot sin vilje? 

 Bør pasienten oppfordres til å spise når hen ikke vil? 

 Over hvor lang tid er det riktig å nekte bruker i bofelleskap å ikke få besøk/besøke når 

smittesituasjon endres? 

 Bør bruker «miste godene sine» dersom hen gir motstand mot ny diett, når endringspotensialet er 

så uvisst? 

 

Etisk dilemma er formulert med utgangspunktet i sakseiers opplevde utfordringer. 

Tilbakemeldinger fra sakseiere er positive. De melder tilbake at KEK er lett å få kontakt og har brukt 

konklusjonene fra refleksjon i avgjørelser i ettertid. Avdelingen som KEK dro ut til sier det slik: «Vi likte 

at dere kom ut til oss, det gjør at terskelen for å bruke dere senere er lavere enn om vi skulle møtt opp et 

sted.» 

Komiteen har også fått tilbakemeldinger at ulike faggrupper inn i komiteen bidrar til å makte å se 

konflikten fra ulike synspunkt. Dette er bra, men kan oppleves krevende for sakseier dersom de føler de må 

forsvare seg. 

   

Komiteen opplever fortsatt at det er utfordrende å få inn saker. De sakene vi får inn blir ofte løftet inn til 

KEK av personer som kjenner noen i komiteen eller har brukt KEK før. Det er bra, men forteller oss også 

at det å bli kjent ute i praksisnært arbeid er vesentlig for å få inn enda flere saker. 2020 har vært et 

utfordrende år å reise rundt og gjøre oss kjent, men her har komiteen mye å hente. 
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I mars skulle vi hatt en etikkdag i kommunen med temaet: Etikk, pasientautonomi og vurdering av 

samtykkekompetanse. Heidi Karlsen Phd stipendiat på Senter for medisinsk etikk (SME) skulle holdt 

kurset. Grunnet coronaspandemien ble dette avlyst og planen er å gjennomføre i mars 2021. 

 

3 medlemmer deltok på 2 dagers webinar i regi av SME høsten 2020.  Dette var et innføringskurs i 

etikkrefleksjon og bruk av SME modellen. Komiteen anser det som nødvendig å heve kompetansen til 

medlemmene og styrke KEK sin evne til å bidra på etikk refleksjoner i ulike deler av den kommunale 

helsetjenesten. 

 

Leder og sekretær har deltatt på to dialogseminarer på SME. Fokuset har vært erfaringsutveksling med de 

andre kommunen som deltar i forskningsprosjektet. Detter svært nyttig og KEK har formidlet at 

samarbeidet med SME er hensiktsmessig også etter avtalen opphører. 

 

Heidi Karlsen har deltatt på en etikkrefleksjon og veiledet komiteen i etterkant.  

Møter hvor det ikke er saker å drøfte brukes til å øke egen kompetanse og administrative oppgaver. 

 

Hamar kommune har på slutten av 2020 knyttet seg opp til KS sitt etikknettverk i Innlandet. Her kan 

komiteen hente masse ressurser og ytterligere bidra til å øke etikk kompetansen i Hamar kommune. 
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Veien videre 

KEK har hatt et møte hvor pårørende var deltagende i etikkrefleksjonen. Det var en god, lærerik og nyttig 

erfaring. Komiteen ønsker å arbeide videre med å involvere pårørende i etikkdrøftinger der hvor det er 

mulig. 

 

I mars vil vi gjennomføre en etikkdag i kommunen. Formen på dette er ennå uklar, men enten ved å samles 

i smågrupper eller lage et webinar.  

 

Komiteen skal også knyttes sterkere opp mot implementering av personsentrert omsorg i institusjonene. 

 

KEK skal fortsette med å gjøre seg kjent på alle nivåer i kommunen.  

 

Leder og sekretær bruker mellom 10 -20 % av stillingene sine (til sammen) i dette arbeidet. Hvor mye 

arbeid som nedlegges vil reflektere innkommende saksmengde til komitéen. Dersom det er ønskelig å bidra 

mer på undervisning, etikkrefleksjon ute i tjenesten, gjøre KEK bedre kjent og slik få inn flere saker, bør 

prosentbiten av arbeidet økes.  

 

Komiteen skal i 2021 etablere samarbeidet med Etikknettverket i Innlandet på en god og hensiktsmessig 

måte for kommunen og KEK. 

 

Etikkrefleksjon bidrar til å identifisere, analysere og løse etisk problemer og slik bedres pasient- og 

brukersikkerhet og kvalitet på tjenestene i kommunen. KEK sitt oppdrag vil være å bidra til økt bevissthet 

rundt dette i de ulike kommunale tjenestene. 

 

Fortsette arbeidet med å knytte til seg medlemmer og bruker – lekrepresentant. 

 

 

Sekretær 

Tone H. Engdal 

Januar 2021 
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