
 
 

 

Årsmelding 2020 «Annerledesåret» 
KEK Klinikk Ringerike sykehus, VV HF 
 

Innledning 

Klinisk etikk-komité i klinikk Ringerike sykehus ble reetablert i 2012 etter perioden uten stedlig 
ledelse fra 2010 – 2012.   
Medlemmene oppnevnes for 4 år av gangen og kan gjenoppnevnes.  
 

 

Mandat - Hensikt 

Lokal klinisk etikk-komité (KEK) skal bidra til å høyne den kliniske etikk-kompetansen hos 
helsepersonell ved sykehuset. KEK skal tilrettelegge for identifikasjon, analyse og om mulig 
synliggjøre handlingsalternativer ved etiske problemstillinger relatert til pasientbehandlingen, 
både i enkeltsaker og systemmessig.  

Eksempler: 

 Klargjøre og atskille faglige og etiske aspekter  
 Sikre berørte parter informasjon og deltagelse  
 Komme frem til en mulig løsning eller konklusjon via konsensusdannelse, 

dokumentasjon, tilbakemelding og implementering  

 

Mandat - Ansvar og arbeidsoppgaver 

KEK skal på bakgrunn av innmeldte saker og oppsøkende samt bevisstgjørende virksomhet 
knyttet til klinisk etiske problemstillinger: 
 

 Ta initiativ til seminarer om klinisk etikk for sykehusets ansatte 

 Anvise metoder for hvordan klinikere kan utvikle kompetanse for å belyse, drøfte, forstå 
og eventuelt løse etisk/moralske dilemmaer i forbindelse med pasientbehandling 

 Gi råd på forespørsel i konkrete klinisk etiske spørsmål 

 Fremme samtale og refleksjon om etiske problemer og dilemmaer 
 

 

Arbeidsform og -mål 

Komitéen skal ha minimum fire møter á 1-4 timer i året, men har i 2020 grunnet 
covidsituasjonen hatt redusert aktivitet.  
Referat fra møtene distribueres til medlemmene og klinikkdirektør. 
Drøftinger av enkeltsaker formidles til den som har meldt problemstillingen samt til de som 
mottar referat. 
RS KEK har ikke frikjøpt ressurser til KEK-arbeid. Leder og sekretær gjør arbeidsoppgavene som 
del av og i tillegg til vanlig stilling. Dette er utfordrende. 
 
Alle kan henvende seg med problemstillinger til KEK, men KEK vurderer om sakene faller inn 
under komitéens mandat. 
 



 
 

 

Hovedmål for 2020 var å gjøre KEK mer synlig i egen organisasjon. Dette via arrangement av 
fagdag, deltakelse på seksjonsvise fagdager/-undervisning etter invitasjon samt gjennom 
gjennomgang av enkeltsaker med tilbakemelding til fagmiljøene.  
I tillegg hadde KEK som mål å øke kompetansen innen KEK gjennom strukturerte drøftinger av 
enkeltsaker samt deltakelse på SME`s høstseminar. Nye medlemmer skal gjennomgå SME`s 
innføringskurs. 
 

 

Medlemmer 

KEK skal være sammensatt slik at etisk kompetanse og klinisk kompetanse er vektlagt.  
KEK RS fikk tre nye deltakere i 2020. 
 
KEK ved Ringerike sykehus har i 2020 bestått av følgende personer: 
 
Ellen Løstegård, avdelingssykepleier medisinsk avdeling (leder) 
Hilde Eriksen Bråten, rådgiver kvalitet og helsefag (sekretær) 
Joachim Friestad, overlege medisinsk avdeling og palliativt team 
Lisbeth Engen, palliativ sykepleier og palliativt team 
Marie Lyngseth, sykehusprest og sykepleier 
Anne Marit Juvkam, intensivsykepleier 
Vladimir Petrovic, avdelingsoverlege gynekologisk avdeling (ny i 2018) 
Stina Gregersen, overlege lunge, medisinsk avdeling (ny i 2020) 
Renate Vibeke Johansen, kreftsykepleier, HSS (ny i 2020) 
Lars Fjeldstad, avdelingsoverlege anestesiavdelingen (ny i 2020) 
 
Nye medlemmer i 2018 og 2020 er oppnevnt for fire år (2022 og 2024). 
De øvrige medlemmene ble ved starten av 2017 gjenoppnevnt for 4 nye år (2021). 
 
KEK RS knytter til seg annen relevant kompetanse og erfaring i enkeltsaker og har i 2020 hatt 
samarbeid med jurist ifm enkeltsaker. 
 

 

Aktiviteter 

 
Annerledesåret.  
KEK rakk før covidbølgen nådde oss å gjennomføre fagdag med besøk av professor emeritus 
barnelege Tor Willy Ruud Hansen, mangeårig leder av KEK i OUS. Tema «Etiske dilemmaer ved 
eldre på sykehus». Foredraget ble holdt x 4 på RS 16.januar med i alt ca 180 deltakere og på HSS 
x 2 13.februar med i alt ca 40 deltakere. Begge steder var tilbakemeldingene meget positive. 
 
Grunnet covidsituasjonen har KEK i 2020 kun hatt to møter (januar og september), ett av dem 
gjennomført digitalt. De øvrige møtene ble avlyst. Digitalt møte lot seg gjennomføre også mht 
drøfting av enkeltsak, men var ikke optimalt.  
1 deltaker på Senter for Medisinsk etikks høstmøte (digitalt) 
3 deltakere på SME`s innføringskurs (digitalt). 
Deltakelse på fagdager og undervisning etter forespørsel, men covid har medført at få enheter 
har kunnet gjennomføre fagdager i 2020, derav få henvendelser til KEK. En henvendelse var 
avtalt og forberedt, men lot seg ikke gjennomføre grunnet covid. 
 



 
 

 

KEK har fått få henvendelser fra sykehusansatte med ønske om råd i saker og har behandlet 
disse fortløpende i de planlagte møtene. Det har kommet færre saker dette covidåret enn 
forrige år.  
Det har ikke vært vanskelige problemstillinger rettet mot covid og prioritering verken i KEK eller 
fagmiljøet. Sykehuset har hatt kapasitet til å behandle de pasientene som har blitt innlagt. 
 
En sak om livsforlengende behandling kom innsendt fra behandlende lege i en nærliggende 
kommune. 
 
Følgende problemstillinger har blitt diskutert i 2020 med utgangspunkt i SME-modellen: 
 
Døende pasient:  

1. Er det riktig at pårørende får bestemme over pasienten og hvordan helsepersonell skal 
gi helsetilbud til pasienten i terminal fase? (spørsmålstillingen fra sengepostpersonale 
og palliativt team) 

2. Er det etisk riktig at pårørende får hindre pasienten i å få tilstrekkelig hjelp i terminal 
fase ved at pårørende hindrer behandling og samspill mellom helsepersonell og pasient? 
Hvordan ivareta behovene både for pasient og pårørende? 

3. Er det riktig av helsepersonell å la pårørende få så stor plass at helsepersonell ikke får 
gitt adekvat helsehjelp til pasient? 

 
Livsforlengende behandling: 

1. Er det riktig å sette i gang livsforlengende behandling, evt kontinuere igangsatt 
ernæringsbehandling på pasient med alvorlig hodeskade og sterkt nedsatt bevissthet? 
Hvem skal avgjøre dette? 

 
KEK hadde ved årsskiftet ingen ubehandlede problemstillinger. 
 

 

Hovedutfordringer og målsettinger for neste år 

Hovedutfordring: Fortsatt å synliggjøre KEK RS mer i klinikken. Bidra til at etiske 
problemstillinger synliggjøres og diskuteres. Gjennomgå nye og kjente problemstillinger på en 
god måte til læring for fagmiljø på RS. 
 
KEK ønsker å ha deltakere med på SME`s «Høstkurs» på Soria Moria, evt andre relevante 
arrangement.  
Nye medlemmer skal delta på SME`s ”Innføringskurs i arbeid med klinisk etikk-komitéer”. 
Ivareta sammensetningen av KEK (utskifting, evt gjenoppnevning av deltakere). 
Minimum 4 møter, diskutere enkeltsaker etter modell av SME. 
Gjøre KEK mer kjent innen virksomheten: 

- Fortsette tilbud til enheter/faggrupper om deltakelse på fagdager/personalmøter etc  
 

 

Regnskap og budsjett 

KEK har ikke eget budsjett, men fikk i 2020 disponere inntil 30 000,-. 
Fakturaer påføres prosjektnummer 30A009 samt eget ansvar. 
Det er ikke frikjøp av ressurser til leder eller sekretær. 
 
 



 
 

 

 Kr 

Kostnader ifm fagdag RS 16.jan og HSS 13.feb 4987,45 

Kostnader ifm fagdag RS 16.jan og HSS 13.feb 4430,00 

Mat til arbeidskveld  0 

Kostnader Innføringskurs eller Høstkurs, SME  0 

Reiseutgifter Innføringskurs eller Høstkurs 0 

TOTALE KOSTNADER 2020 8927,45 
 

 
 
 
Med vennlig hilsen 
For KEK Klinikk Ringerike sykehus 
 
Sekretær KEK 
Hilde Eriksen Bråten 
Fagsjef helsefag | Klinikk Ringerike sykehus 
Vestre Viken | www.vestreviken.no  
Telefon: 32 11 62 28  

http://www.vestreviken.no/

