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Samarbeid om etisk kompetanseheving - bakgrunn 
Satsingen Samarbeid om etisk kompetanseheving (Etikksatsingen i KS), er en satsing for etisk 

kompetanseheving i de kommunale helse- og omsorgstjenestene. Det startet så smått i 2006 som et 

samarbeidsprosjekt mellom Helse- og omsorgsdepartementet (HOD), Helsedirektoratet, Senter for 

medisinsk etikk v/Universitetet i Oslo, arbeidstakerorganisasjonene, samt KS. Prosjektet startet i 

2007 og ble avsluttet årsslutt i 2015. 243 kommuner deltok i løpet av disse årene. Fra 2016 har 

Samarbeid om etisk kompetanseheving vært en satsing.  

 

Hovedmålet for satsingen er at kommunene styrker sin praksisnære etiske kompetanse og 

gjennomfører systematisk etisk refleksjon i tjenestene. Helse- og omsorgsdepartementet (HOD) er 

oppdragsgiver og KS har gjennomføringsansvaret. 

 

Dette er en nasjonal etikksatsing som bistår kommunene lokalt gjennom regionale etikkrådgivere. 

Rådgiverne er frikjøpt fra i ulike prosentstillinger. Satsingen er forankret i Kompetanseløft 20251 og 

Meld. st. 24. (2019-2020) Lindrende behandling og omsorg2.  

 

Formålet med kommunenes arbeid med etisk kompetanseheving er at mottakere av de kommunale 

helse- og omsorgtjenestene opplever at deres verdighet og integritet blir ivaretatt. Dette er en 

kontinuerlig oppgave for alle nivåer i kommunene. Etisk refleksjon og systematisk etikkarbeid bør 

derfor være en naturlig del av helse- og omsorgstjenestens kontinuerlige forbedringsarbeid og faglige 

utviklingsarbeid.  

 

Året 2022 Noen betraktninger 

Året 2022 startet med fortsatt koronarestriksjoner og en preget helse- og omsorgstjeneste. Mange 

ledere og ansatte ga uttrykk for at de var slitne etter en lang periode med ekstra innsats, omstillinger 

og ekstra tiltak. Rådgiverne fikk også tilbakemeldinger om at pandemiperioden hadde påvirket 

samarbeidet på jobb negativt og at det flere steder hadde blitt en økt avstand mellom ledere og 

ansatte.  

 

I løpet av året ble det tydeligere at koronapandemien har endret hvordan tjenestene arbeider med 

kvalitetsforbedring. Det ble en større etterspørsel etter digitale innlegg og fagdager. Det har 

sannsynligvis flere årsaker. Det har blitt en større digital kompetanse for alle, noe som muliggjør 

digital samhandling, men det er trolig også et uttrykk for ressursmangel. Flere steder er det nå 

vanskelig å samle ansatte nærmest pasientene til fysiske fagdager, og da blir det digitale tilbudet 

erstatningen. Det er ulemper og fordeler med både fysiske og digitale samlinger, så det beste vil ofte 

være en kombinasjon.  

 

I de regionene hvor det har vært etikkrådgivere over tid har etterspørselen etter dem blitt økende 

gjennom 2022. I løpet av høsten 2022 ble det arbeidet frem nye løsninger for å møte kommunenes 

behov på deres premisser. Det er arbeidet frem flere verktøy utfra kommunenes behov. Veileder for 

 
1 Regjeringens plan for rekruttering, kompetanse og fagutvikling i den kommunale helse- og omsorgstjenesten 
og den fylkeskommunale tannhelsetjenesten for perioden 2021–2025 
https://www.regjeringen.no/contentassets/d9861c8a33dc4b2291a8a41d1ecfdc78/kompetanseloft-2025-2.pdf 
2 https://www.regjeringen.no/no/dokumenter/meld.-st.-24-20192020/id2700942/ 

https://www.regjeringen.no/contentassets/d9861c8a33dc4b2291a8a41d1ecfdc78/kompetanseloft-2025-2.pdf
https://www.regjeringen.no/no/dokumenter/meld.-st.-24-20192020/id2700942/
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6-trinnsmodellen ble gitt ut digitalt og fysisk på engelsk og samisk. De øvrige verktøyene som ble 

laget høsten 2022 lanseres tidlig i 2023.  

 

I løpet av 2022 ble det også tydeligere at ledere har behov og ønske om mer kompetanse på 

praksisnær etisk refleksjon. Det ble derfor gjort avtale om en kvantitativ undersøkelse på hvordan 

etisk kompetanse styrker lederen og ledelse i helse- og omsorgstjenesten. Undersøkelsen skal 

resultere i et tilbud til ledere innen etisk refleksjon, samt et hefte.  

 

Høsten 2022 er det lagt en plan for hvordan etikksatsingen kan få et systematisk digitalt tilbud til alle 

regioner, og særlig da med tanke på de regionene hvor vi har lite etterspørsel. Nye og innovative 

planer for en revitalisering av Refleksjonsrommet. Refleksjonsrommet starter i ny form våren 2023, 

og tilbudet inkluderer månedlig et etikkbrev, av og til et webinar. Hver måned vil det være et tilbud 

til alle kommuner om en digital etikkrefleksjon for ansatte og ledere på dagtid. Samme dag skal det 

også være et Refleksjonsrom natt for ledere og ansatte på kveld/natt kl. 20.30-21.30.  

 

Året 2022 
Helse- og omsorgsdepartementet er oppdragsgiver for Etikksatsingen i KS, og oppdateres jevnlig på 

status. Helse- og omsorgsdepartementet sitter i fagjuryen for Etikkprisen. 

 

Etikksatsingen rapporterer til Helsedirektoratet og søker midler gjennom dem. I 2022 har det vært 

en økende etterspørsel etter deltagelse fra Etikksatsingen i ulike grupper. Det har særlig vært i 

forhold til ulike oppdrag Helsedirektoratet har hatt innen pårørendestrategien og St. meld. 24 (2019-

2020) Lindrende behandling og omsorg. Vi skal alle dø en dag. Men alle andre dager skal vi leve, den 

nye pårørendestrategien, med mer. Etikksatsingen holdt innlegg på Pasientsikkerhetskonferansen 

med veldig god påmelding, noe som kanskje kan tilregnes erfaringer med prioriteringer m. m. under 

pandemien. Helsedirektoratet sitter i fagjuryen for Etikkprisen. 

 

I 2022 har Senter for medisinsk etikk ved Universitet i Oslo (SME) og Etikksatsingen samarbeidet om 
en artikkel som ble publisert i Sykepleien. SME og Etikksatsingen samarbeidet med Etikkrådet i Norsk 
sykepleierforbund om en økt satsing på etisk refleksjon i spesialisthelsetjenesten og 
kommunehelsetjenesten i 2021, og enda mer i 2022. Rådgivere fra Etikksatsingen deltok på 
presentasjonen av Heidi Karlsen sin phd-arbeid om oppstart av kliniske etikk-komiteer i kommunene. 
Etikksatsingen samarbeidet med SME, Fagforbundet og Rådet for sykepleieetikk om en artikkel i 
Sykepleien.no 15. mai. 2022 https://sykepleien.no/etikk/2022/02/vi-ma-sette-etikken-i-hoysetet 
SME sitter i fagjuryen for Etikkprisen. 
 
I KS’ politiske grunndokument «Mange bekker små» er et av samfunnsmålene at «Innbyggerne lever 

gode liv i lokalsamfunn med oppvekstsvilkår preget av mestring, trygghet og mulighet for 

livsutfoldelse i alle livsfaser»3. Etikksatsingen bidrar til dette målet gjennom verktøy for økt 

kompetanse til å identifisere, reflektere over og håndtere etiske utfordringer i sin praksis. 

Etikksatsingen jobber også med andre nettverk i organisasjonen som Tørn og Jobbvinner.  

 

Satsingen samarbeider med det nasjonale læringsnettverket Gode pasientforløp. Etikksatsingen 

deltar med innlegg på læringsnettverksamling 1 og 3 i alle nettverkene, knyttet til temaet 

 
3 https://www.ks.no/globalassets/kpt-2020/GrunnlagsdokumentPr240220.pdf, side 13. 

https://sykepleien.no/etikk/2022/02/vi-ma-sette-etikken-i-hoysetet
https://www.ks.no/globalassets/kpt-2020/GrunnlagsdokumentPr240220.pdf
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«Endringsledelse» der professor Rudi Kirkhaug har innlegg. Arbeid med verdier, etikk, etisk refleksjon 

er et godt supplement til øvrige metoder og verktøy kommunene får kjennskap til gjennom 

deltagelse i læringsnettverket.  

 

Etikksatsingen deltar i støtteapparatet i Leve hele livet. De regionale etikkrådgiverne deltar i det 

regionale støtteapparatet i enkelte regioner. I arbeidet med de fem innsatsområdene har flere 

kommuner gitt tilbakemelding om at etikk og etisk refleksjon har vært et godt verktøy for å ta kloke 

skjønnsmessig vurderinger og gjøre gode prioriteringer underveis. «Etikk er i mange kommunar ein 

naturleg del av fag og kvalitetsarbeidet. Derfor er det høveleg å knytte arbeidet med Leve heile livet 

opp til etikkarbeidet. Leni Klakegg har arbeidet mye med dette i Vestland:  

For å lykkas med gode tiltak og endringar i ein kommune, er systematisk etisk refleksjon eit nyttig 

verktøy. Dei fem innsatsområda i Leve heile livet er område kommunane har jobba lenge med. 

Men kommunen har kanskje ikkje alltid jobba med dette arbeidet på tvers av sektorane, som er 

intensjonen i reforma. For å oppnå gode tiltak, nytenking eller endringar innan innsatsområda er 

det  nyttig å reflektere tverrsektorielt. Derfor har etikkrådgjevarane også deltatt nasjonalt med å 

kople etikksatsinga med Leve heile livet» 

Etikksatsingen sitter i KS sin administrative etikkgruppe og deltar i Kommunesektorens etikkutvalg 

sine møter. Regiondirektør i KS Viken sitter i fagjuryen for Etikkprisen.  

 

I 2021-2022 har Etikksatsingens ansatte samarbeidet med blant annet:   

• Utviklingssenter for sykehjem og hjemmetjenester (USHT), flere tiltak over hele landet. 

• Samarbeid med Norsk sykepleierforbund, NSF. Se vedlegg 

• Fagforbundet, samarbeid om artikkel og etisk kompetanseheving.  

• Hospiceforum Norge, Samtaler rundt kjøkkenbordet. 

• Sykehusklovnene, har plass i styret og bidrar i oppstart av et etikkråd.  

• Fransiskushjelpen, flere veiledninger for frivillige 

• Verdighetssenteret, samarbeid om konferanse 

• Universitet, høyskoler og videregående utdanning4, flere undervisningstimer på skole, samt 

oppfølging av studenter og elever i praksis.  

 

Etikksatsingen har på nasjonalt og regionalt nivå bidratt til mye og variert etisk kompetanseheving til 

ledere og ansatte i kommunene sammen med de ovennevnte. Etikksatsingen lagde en egen digital 

etikk-kalender for ekstra-vakter og sommervikarer som kunne brukes i opplæring/undervisning. Det 

ble også laget en etikk-julekalender. 

 

Regionale aktiviteter 2022 
 

Etikkprisen 2022 

Etikkprisen ble lyst ut vår 2022, og en kompetent og bredt sammensatt fagjury med Reidun Førde 

som leder avholdt jurymøte. Det var seks søkere, og Eigersund kommune ble vinner av Etikkprisen og 

 
4 Aktivitetene er beskrevet i vedlegg bakerst i årsrapporten 
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100 000,- kroner. Prisen ble delt ut av Helse- og omsorgsminister, Invild Kjerol og nesteleder i KS’ 

styret, Svein Tore Løkslid. 

 

Etikksatsingens regionale etikkveiledere har i tillegg til oppdragene over hatt ordinære oppdrag, 

hvorav en del har vært arrangert digitalt. Det har vært arrangement som: 

 

- Metodekurs for nye lokale etikkveiledere  

- Digitale nettverkssamlinger 

- Etisk refleksjon med tjenesteutøver som står i etisk krevende dilemma 

- Opplæring av studenter i praksis i etisk refleksjon  

- Etikkinnlegg på regionale nettverk i regi av USHT  

 

Oppdragene varierer mellom å holde innlegg for 600 deltagere, hvor de fleste arbeider i 

kommunene, til grundige metodekurs og oppfølging over tid av en kommune. På flere konferanser er 

vi heller ikke kjent med hvilke kommuner som er representert. Vi har inntrykk av at hendelser som 

pandemi, helsepersonellkommisjonen, arbeidet med prioriteringsveileder, Brennpunkt-program m. 

m. har gjort at flere ser behovet for et systematisk etikkarbeid. Det arbeides med å gjøre 

Etikksatsingen sitt tilbud bedre kjent i hele landet.  

(Se oversikt over oppdrag via denne lenken, eller sist i rapporten)  

 

https://ksiskyen.sharepoint.com/:x:/r/sites/KSEtikksatsingen/Shared%20Documents/Rapportering%2

02022/Rapportering%2020221.xlsx?d=wdce6cc0a229b45b7a7474d7cc3e78917&csf=1&web=1&e=U

X95R8 

 

Organisering av ansattressurser i 2022 
Etikksatsingen i KS er en nasjonal satsing som bistår kommunene regionalt og lokalt gjennom 

regionale etikkveiledere. Rådgiverne bistår og støtter kommunenes eget kvalitets- og 

forbedringsarbeid innenfor etikk. Rådgiverne har sin hovedstilling i eller tett på kommunenes 

tjenester og er kun frikjøpt i 20% – 40% prosent stillingsbrøker. De har derfor god kjennskap til 

utfordringsbildet i de kommunale helse- og omsorgstjenestene, samt at de har bred erfaring og 

kompetanse innen etikk og etisk refleksjon. Rådgiverne har oppdrag på regionalt og lokalt nivå, og 

bistår med kurs og veiledning tilpasset lokale/regionale behov. I tillegg gir de råd og veiledning, 

etterspør etikkarbeid og er en viktig fagressurs i flere sammenhenger. Rådgiverne arbeider primært 

innenfor sitt geografiske område, men tar oppdrag utenfor egen region ved behov slik at alle 

oppdrag blir ivaretatt.  

 

Regionale veiledere/kontaktpersoner i satsingen desember 2021 

• Region Vestland og Agder, Leni Klakegg 

• Region Innlandet, Hanne Norum Hollekim 

• Region Rogaland, Lars Helge Myrset 

• Region Vestfold og Telemark, Anita Nilo  

• Region Møre og Romsdal, Tanja Yvonne Alme 

• Region Trøndelag, Renate Pedersen 

• Region Oslo, Fariba Ahmadpour 

https://ksiskyen.sharepoint.com/:x:/r/sites/KSEtikksatsingen/Shared%20Documents/Rapportering%202022/Rapportering%2020221.xlsx?d=wdce6cc0a229b45b7a7474d7cc3e78917&csf=1&web=1&e=UX95R8
https://ksiskyen.sharepoint.com/:x:/r/sites/KSEtikksatsingen/Shared%20Documents/Rapportering%202022/Rapportering%2020221.xlsx?d=wdce6cc0a229b45b7a7474d7cc3e78917&csf=1&web=1&e=UX95R8
https://ksiskyen.sharepoint.com/:x:/r/sites/KSEtikksatsingen/Shared%20Documents/Rapportering%202022/Rapportering%2020221.xlsx?d=wdce6cc0a229b45b7a7474d7cc3e78917&csf=1&web=1&e=UX95R8
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• Region Viken, Hege Berntzen 

• Leder av Etikksatsingen, Christine Haga Sørlie  

 

Etikksatsingen fikk i 2022 en økt tildeling fra Helse- og omsorgsdepartementet for å styrke lokalt og 

regionalt etikkarbeid gjennom å øke antall rådgivere i 2022. Det viste seg å være vanskeligere enn 

antatt. Det er flere mulige årsaker til det. Noen mener at 20% er for liten stilling, men først og fremst 

er det nok et ressursspørsmål. Kommunene har ingen ansattressurser å avse, til tross for at de gjerne 

ønsker et regionalt etikktilbud. Rådgiverne reiser på oppdrag til de regionene som ikke har rådgiver 

slik at alle regioner har et tilbud, selv om det ikke kan fullt ut erstatte en rådgiver som er til stede og 

som har lokal kunnskap om utfordringer og muligheter i tjenestene og etikkarbeidet til den spesifikke 

regionen. Enkelte regioner uten etikkrådgiver har tatt kontakt for å starte opp et systematisk 

etikkarbeid. Dette er veldig positivt og sier trolig noe om behovet for at ledere og ansatte får snakket 

sammen om det som for mange er det viktigste i jobben, at tjenestemottagerne blir møtt av 

tjenester som ivaretar deres verdighet og integritet.  

  



6 
 

Vedlegg 1  
 

Samarbeidsprosjekt Norsk Sykepleieforbund – Ei hand på skuldra. 
Norsk sykepleie forbund har siden 2020 hatt et samarbeidsprosjekt på gang. Rådet for sykepleie 

etikk, sentralt fagforum, fylkesleder Rogaland, faggruppene kreftsykepleie og sykepleieledere og 

etikkrådgiver i KS har sammen drevet prosjektet. 

Gruppen har hatt fem fysiske møter og mange digitale møter over de tre årene.  

 

Målet med prosjektet: 

- å arbeide for at helsetjenestene får en større bevissthet om betydningen av etisk 

refleksjonsgrupper og de Yrkesetiske retningslinjer. 

-at helsetjenestene tilrettelegger en standard som rommer etiske refleksjonsgrupper i alle 

enheter og utvikler en metode som er gjennomførbar i en travel sykepleie/leder hverdag 

-å øke bevisstheten om betydningen av etiske refleksjonsgrupper og de yrkesetiske 

retningslinjene i NSF 

Tiltak: 

• Webinarer: 

Prosjektet har gjennomført flere webinare med ulike foredragsholdere. Målgruppen har 

vært både helsepersonell og ledere i hele helse og omsorgs tjenesten.  Hvert av webinarene 

hadde stor deltakelse, på det meste 300 stk pr webinar.  

• Pilotgrupper etisk refleksjon: 

5 etiske refleksjonsgrupper, 3 i kommuner og 2 i sykehus, fikk over en 8 måneders periode 

gjennomført systematisk etisk refleksjon i grupper. 3 av gruppene hadde faste deltakere, 2 

var åpne for de som var på jobb den aktuelle dagen. 

Pilotene ble evaluert i egen kartlegging i etterkant. 

• Kartlegginger: 

Prosjektet har gjennomført 3 store kartlegginger. Alle tre ble sendt ut på mail via lenke i 

survey monkey.  

- Kartlegging av deltakere i pilotgruppene.  

42 respondenter.  

Alle disse anbefaler andre å delta i etiske refleksjonsgrupper og alle opplever å delta i 

gruppene som svar nyttig eller nyttig.  
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- Kartlegging etisk refleksjon blant kreftsykepleiere (sendt ut til medlemmer i 

faggruppen) 

 593 respondenter. 

 Av disse har 367 stk ikke fått tilbud om etisk refleksjon, 494 har ikke deltatt i etisk 

refleksjonsgruppe. Likemange har et ønske om å delta i etisk refleksjonsgrupper. 330 

av kreftsykepleierne mener leder ikke legger godt nok til rette for etisk refleksjons. 

De understreker at å skape tid og rom for dette er et lederansvar. Dette må forankres 

i alle ledd og de etterspør sammenheng mellom ord og handling.  Flere opplever å stå 

i etiske dilemmaer og moralsk stress. Videre nevnes faglig kvalitet, gode beslutninger 

og økt etisk bevissthet som noen av årsakene til at det ønskers mer systematiske 

etiske refleksjon. 

 

- Kartlegging etisk refleksjon sykepleieledere (sendt ut til medlemmer i faggruppen) 

303 respondenter. 

190 av sykepleielederne svarer de har lag til rette for etisk refleksjon. 96 har selv deltatt i 

etiske refleksjonsgrupper og 167 har selv brukt etisk refleksjon som et lederverktøy 

(prioriteringer, saksbehandling, personalsaker m.m.)  Mange av sykepleielederne mener de 

legger godt til rett for etisk refleksjon. Dette stemmer ikke helt overens med det 

kreftsykepleiere svarer, noe som kan skyldes at det ikke nødvendigvis er kreftsykepleieren 

sine ledere som svarer. 261 av ledere ønsker å legge til rette for systematisk etisk refleksjon 

på sin arbeidsplass.  Lederne oppgir tid og ressurser som et av de største hindrene for å 

gjennomføre dette. De ønsker seg ressurspersoner/ildpersoner som kan bistå i dette 

fokuset.  

Kartleggingene gav oss et stort informasjonsmateriale. Til sammen var det 1360 

kommentarer som sammen med svarene skulle analysere. Dette fikk vi hjelp av agenda 

Rådgiving til å gjøre. 

De har sammenfattet disse hovedfunnene fra alle tre kartleggingene: 

• Systematisk etisk refleksjon er ønsket og oppleves nyttig 

o Viktig for å bearbeide, for samhold og kompetanseheving.  

o Der det blir prioritert, får både kreftsykepleiere og ledere godt 

utbytte av det.  

o Fravær av etisk refleksjon, kan være årsak til at sykepleiere slutter 

i jobben sin.  
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• Mangel på tid, bemanning og ressurser er grunn til at etisk refleksjon ikke skjer  

o Dette mener både ledere og kreftsykepleiere.  

 

• Der etisk refleksjon finner sted, gjøres det ulikt 

o Det gjøres ad hoc, som del av andre faste møter, og i egne etiske 

refleksjonsgrupper. Vi finner at respondentene ønsker å ha det i 

system.  

 

• Tilrettelegging av etisk refleksjon er et lederansvar, samtidig bør sykepleiere 

være ressurspersoner for å få dette til.  

o Kreftsykepleierne svarer at å legge til rette for etisk refleksjon på 

arbeidsplassen i stor grad er et lederansvar og etterspør tydeligere 

ledelse på dette. Enkelte ledere sier at de vil prioritere det hvis 

ansatte etterspør det. Ledere har en nøkkelrolle og både i 

forankring og i å legge til rette for dette. 

 

• Det er behov for mer kompetanse i etikk, etisk refleksjon støtte og veiledning i 
hvordan praktisk gjennomføre, tilrettelegge og få dette til å være etterspurt. 
 

• Etisk refleksjon vil styrke kvalitet i tjenesten, kunne bidra til å beholde og ivareta 
helsepersonell og være et lederverktøy for å ivareta sykepleieledere og utøve 
verdibasert ledelse. 

 

For videre resultat og rapport fra prosjektet se vedlagt prosjekt rapport. 

 

Videre arbeid – forankring: 

Resultat fra arbeidet skal presenteres for forbundsstyret i NSF mars 2023. En vil da drøfte 

veien videre. En ønsker at hele NSF skal øke fokus på nytten og behovet for etisk refleksjon. 

Alle de 34 faggruppelederne i NSF har fått informasjon om prosjektet og vil ta dette med 

videre til sine grupper. Det planlegges en større kartlegging til medlemmer i alle 

faggruppene. Det diskuteres også hvorvidt dette skal løftes helt opp til landsmøte nivå 

(øverste styringsorgan NSF). 

 

Tanja Yvonne Alme 

Etikkrådgiver KS/ faggruppeleder NSF faggruppe for kreftsykepleiere. 

Mars 2023 
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Vedlegg 2. Rapportering oppdrag 2022 
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