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1. LEDERS BERETNING

Ti år etter terroren den 22. juli på Utøya og i Regjeringskvartalet 
har vi markert og minnet hverandre på det grusomme som rammet 
oss som samfunn. NKVTS har brukt anledningen til å oppsummere 
den forskningen vi har gjort etter terrorangrepet. 
Utøyastudien viser at det fortsatt er mange som har betydelige 
helseplager blant de overlevende og foreldre og at én tredjedel av 
de berørte fortsatt ikke har tilgang til den hjelpen de trenger. 
Utover forskning på katastrofe- og stressmestringsfeltet har NKVTS
fortsatt sin omfattende forskning på området vold og overgrep i 
nære relasjoner – i hovedsak gjennom voldsprogram II der fem 

prosjekter er under gjennomføring i perioden2019-2025. I tillegg har vi hatt stor aktivitet
i prosjektene om flyktninghelse og tvungen migrasjon samt implementerings- og behandlings-
forskning. Det er stor etterspørsel etter kunnskapen vår. Koronapandemien har preget også 
vår virksomhet og gitt oss utfordringer med bla. datainnsamlinger. Pandemien har også gitt 
nye muligheter i form av to nye prosjekter som fokuserer på konsekvensene av covid-19. 
Dette året startet NKVTS også sitt første prosjekt innen global helse, et prosjekt med fire 
samarbeidspartnere om psykisk helse i skoler i Uganda.
 
2021 har vært kjennetegnet av høy skriftlig produksjon med bl.a. 78 publiserte artikler og kapitler 
i antologier. I tillegg er det publisert tre rapporter produsert av forskere ved NKVTS. Vi har 
gjennomført flere webinarer for å formidle kunnskapen vår. Som del av 10-års markeringen etter 
22. juli ble det gjennomført et omfattende webinar der berørte stemmer kom fram i tillegg til 
forskningen etter terrorangrepene.

Takk til alle som har bidratt til et godt år for NKVTS – oppdragsgivere, samarbeidspartnere, 
ansatte og ikke minst deltagere i prosjektene våre.
 

Inger Elise Birkeland, Direktør
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2. INTRODUKSJON TIL VIRKSOMHETEN 
OG HOVEDTALL

Nasjonalt kunnskapssenter om vold og traumatisk stress AS (NKVTS) ble stiftet 17. november 
2003 og startet ordinær drift 1. januar 2004. Selskapet er heleid av NORCE Norwegian Research 
Centre AS. Aksjekapitalen er 100.000 kr. Selskapet har forretningsadresse i Gullhaugveien 1-3, 
0484 Oslo.

NKVTS mottar årlige tilskuddsbrev fra Helsedirektoratet på vegne av Helse- og omsorgs-
departementet, Barne- og familiedepartementet og Justis- og beredskapsdepartementet. 
Senterets virksomhet er i samsvar med departementenes føringer når det gjelder prioriterte 
temaer og prosjekter.
 
Organisasjon og ledelse
NKVTS hadde 81,7 årsverk i 2021, en oppgang fra 78,4 årsverk i 2020. 
Senteret er ledet av direktør Inger Elise Birkeland. NKVTS er organisert i fem fagseksjoner:

•	 Vold og traumer - barn og unge. Leder: Carolina Øverlien. 
•	 Vold og traumer - voksne og eldre. Leder: Solveig Bergman. 
•	 Traumer, katastrofer og tvungen migrasjon - barn og unge. Leder: Grete Dyb. 
•	 Traumer, katastrofer og tvungen migrasjon - voksne og eldre.                                               	
	 Leder: Arnfinn J.  Andersen.
•	 Implementerings- og behandlingsforskning. Leder: Karina Egeland. 

I tillegg har senteret følgende staber:
 

•	 Kommunikasjon. Leder: Thorbjørn Laundal. 
•	 Forskning, HR og administrasjon. Leder: Elisabet Lillian Gustad.
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3. ÅRETS AKTIVITETER OG RESULTATER

Vår forskning og aktivitet kan deles inn i fire temaområder:

•	 Vold og overgrep i nære relasjoner
•	 Katastrofer og stressmestring
•	 Flyktninghelse og tvungen migrasjon 
•	 Implementering- og behandlingsforskning

Også i 2021 ble forskningen påvirket av pandemien gjennom utfordringer knyttet til bl.a. 
datainnsamling.   

Vold og overgrep i nære relasjoner
Forskningsprogrammet om vold i nære relasjoner (2019-2024) med Justis- og 
beredskapsdepartementet som hovedfinansiør omfatter fem forskningsprosjekter. 
I tillegg er kompetansefunksjonen for kjønnslemlestelse, med midler fra Arbeids- og 
inkluderingsdepartementet, en del av programmet. Året 2021 har vært preget av planlegging 
av tiltak for å håndtere konsekvensene av koronapandemien. Det forventes stor aktivitet
i alle prosjektene i 2022 og at resultatene skal foreligge som planlagt.

NKVTS har ansvar for oppdatering, kvalitetssikring og vedlikehold av flere nettbaserte veiledere:

•	 Veiviser om kjønnslemlestelse
•	 Veileder for helse- og omsorgstjenestens arbeid med vold i nære relasjoner
•	 Veileder om kommunale handlingsplaner mot vold i nære relasjoner

Katastrofer og stressmestring
I forbindelse med tiårsmarkeringen etter terroren 22. juli publiserte Utøya-studien hovedfunn 
fra 10 år med forskning. Det ble gjort i form av en rapport, en artikkel og i en rekke nyhetssaker 
både i Norge og Europa. Resultatene av studien viser betydelige og langvarige helseplager 
etter terroren blant overlevende og foreldre. En av tre overlevende har fortsatt ikke tilgang til 
den hjelpen de trenger. Det ble også arrangert et webinar som formidlet kunnskap både fra 
Utøyastudien og fra Regjeringskvartalet. 
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Flyktninghelse og tvungen migrasjon
REFUGE-studien er en av få studier med et utvalg som er tilfeldig trukket fra et populasjons-
register og som fokuserer på hvordan traume-historikk, mental og fysisk helse og post-
migratoriske stressorer i kombinasjon, påvirker integreringsprosesser. Tidlige funn fra studien 
viser høy grad av psykisk uhelse, sterk kobling mellom både pre- og post-migratoriske 
stressorer og psykisk uhelse og tydelige kjønnsspesifikke forskjeller i psykisk uhelse.

Prosjektet RefugeeWellSchool overleverte rapporten «The RefugeesWellSchool Effectiveness 
Report» til EU-kommisjonen i 2021. Denne er nå under bearbeiding for almenrettet formidling 
og beskriver funn fra gjennomføring av fem ulike intervensjoner i seks europeiske land. 
Den beskriver hvordan de ulike intervensjonene som er utviklet virker forebyggende og hvordan 
de fremmer psykisk helse og psykososialt velvære og letter overgangen til en ny hverdag for 
unge med flyktning- og migrasjonsbakgrunn. I 2022 kommer det vitenskapelige fra prosjektet.

Implementerings- og behandlingsforskning
NKVTS gjennomfører to store implementeringsprosjekter – ITV prosjektet som implementere 
EMDR (Eye Movement Desensitization and Reprocessing) og kognitiv terapi for PTSD (CT-PTSD) 
i DPSene og TF-CBT-prosjektet som implementerer TF-CBT i ca. 75prosent av landets BUPer. 
I tillegg prøves det ut en metode i kommunene – Trinnvis TF-CBT som ser ut til å ha lovende 
resultater for barn og unge som har vært utsatt for traumer. Implementeringsforskning 
er et relativt nytt fagfelt som har oppstått på bakgrunn av manglende kunnskap om hvordan 
forskningskunnskap kan realiseres i praksisfeltet. Implementeringsforskningen ved NKVTS 
er følgelig med på å løfte frem et underforsket, men svært viktig felt for å forstå hvordan 
kunnskapsbaserte behandlingsmetoder kan implementeres og vedlikeholdes i norske 
tjenester.

I tilknytning til implementeringsprosjektene ved NKVTS (implementering av TF-CBT i BUP og
EMDR og CT-PTSD i DPS) er det brukt en implementeringsstrategi kalt Leadership and 
Organizational Change for Implementation (LOCI). Målet med LOCI er å gjøre ledere bedre rustet 
til å legge til rette for god implementering og vedlikehold av de kunnskapsbaserte PTSD-
behandlingsmetodene i tjenestene. En studie fra NKVTS viste at LOCI hadde innvirkning på 
ledernes arbeid med implementeringen, ved at de utviste mer transformasjonell ledelse, jobbet
mer proaktivt og var mer støttende samt tilrettela for å skape et godt klima for implementeringen
av metodene. Det er et godt utgangspunkt for vedlikehold av behandlingsmetodene i tjenestene.

Implementeringsforskere ved NKVTS har også gjort banebrytende arbeid i metodeutvikling 
på implementeringsfeltet ved å oversette og validere flere psykometriske instrumenter på feltet.
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Covidrelatert forskning
NKVTS har involvert covidrelaterte spørsmål og analyser i flere prosjekter også i 2021.
I tillegg er det startet flere prosjekter hvor effekten av covid-19 har hovedfokus

Under tredje smittebølge gjennomført vi en tredje datainnsamling som del av Norges 
forskningsråd (NFR)-prosjektet Stress og helseplager hos sykehuspersonell under covid-19-
pandemien. Dette er et samarbeidsprosjekt med Oslo Universitetssykehus (OuS) og tre andre 
store sykehus. Prosjektet gjennomfører en fjerde datainnsamling under den fjerde 
smittebølgen som er finansiert av Helsedirektoratet.

Prosjektet Cope Covid-19: Helse og bekymringer under pandemien er finansiert av Barne- 
og familiedirektoratet og er en forlengelse av UEVO-studien fra 2019. Prosjektet fullførte 
andre ekstraordinære datainnsamling i juni 2021. Innsamlingen resulterte i et utvalg på 3.500
ungdommer og resultatene inngår i en sluttrapport for Cope Covid-prosjektet samt to 
vitenskapelige artikler. Resultatene er presentert ved flere regionale og nasjonale seminarer 
og konferanser og har hatt mage medieoppslag.

Prosjektet Covid-19 – Stress og helse i befolkningen gjennomførte datainnsamling i 2020. 
I 2021 har prosjektet publisert tre vitenskapelige artikler. Resultater har blitt formidlet både 
nasjonalt og internasjonalt. Resultatene har også blitt anvendt til rådgivning i forbindelse
med håndteringen av pandemien.

Formidling
Nettsiden nkvts.no er en viktig formidlingskanal. Nettsiden er en sentral nasjonal inngangs-
port til informasjon og kunnskap om vold og traumer for alle våre målgrupper. Alle våre 
rapporter kan lastes ned gratis fra nettsiden, og man kan lese om alle prosjektene til NKVTS. 
Senteret publiserer også populærvitenskapelige sammendrag på norsk av mange av de 
engelskspråklige fagfellevurderte publikasjonene våre. Målet er imidlertid å nå bredere ut med 
forskningsfunn.

Nettsiden har hatt en jevn og positiv utvikling i antall besøk de siste årene, med et stort hopp 
i unntaksåret 2020 da mange besøkende kom for råd til håndtering av psykisk helse under 
nedstengningen i mars. Besøket på nettsiden i 2021 går totalt sett noe tilbake og lander på 
350.120 unike sidevisninger i 2021, mot 442.038 unike sidevisninger i 2020.

2.315 personer abonnerer for å få varsler om nye publikasjoner på nkvts.no. Dette er en økning 
på cirka 850 abonnenter sammenlignet med 2020.
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NKVTS sender ut nyhetsbrev med forskningsresultater, invitasjoner til seminarer og annet 
aktuelt stoff innenfor våre temaområder. Våren 2021 gjennomførte vi en spørreundersøkelse 
blant våre abonnenter der tilbakemeldingen var at frekvensen på utsendelser med fordel 
kunne reduseres. Vi har resten av året forsøkt utsendelser cirka hver tredje uke. Totalt sendte 
vi ut 12 nyhetsbrev i 2021. Ved utgangen av året hadde nyhetsbrevet rett i underkant 
av 2.400 abonnenter, mot cirka 2.300 abonnenter i 2020. I tillegg har TF-CBT-prosjektet eget 
nyhetsbrev med 429 abonnenter (422 i 2020).

Senteret bruker ulike sosiale mediekanaler for å nå ut med forskningsresultater. 
NKVTS prioriterer Facebook (facebook.com/NKVTS/) og Twitter (twitter.com/NKVTS) med 
henholdsvis 15.630 og 2.156 følgere. Det har vært en økning i antall følgere.

Nettportalen dinutvei.no driftes av NKVTS og ble lansert i 2016. Dinutvei.no beskriver innholdet 
i ulike hjelpetilbud (både offentlige, frivillige og private) på 15 språk, inkludert nord-, sør- og 
lulesamisk, og gir oversikt om ulike hjelpetilbud i hele landet. Veiviseren inneholder også råd 
og veiledninger, temasider og korte artikler. Det er rikelig med lenker til andre nettsteder der 
man finner mer informasjon og får hjelp. I tillegg har dinutvei.no en spørsmål- og svartjeneste 
der brukere garanteres anonymitet.

Følgere av NKVTS på Twitter og Facebook
 (Kilde: Tilskuddsrapporteringen fra NKVTS for tilskudd over statsbudsjettet 2021).
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I 2021 var det totalt 822 redaksjonelle saker i norske medier hvor NKVTS eller dinutvei.no ble 
omtalt. NKVTS ble omtalt 51 ganger i tv eller radio, 224 ganger i trykte medier og 460 ganger i 
nettartikler. Dinutvei.no ble omtalt 10 ganger i trykte medier og 776 ganger i nettartikler. 
Antall medieoppslag kan variere mye fra år til år. I 2021 fikk NKVTS flest medieoppslag knyttet 
til seminaret om terroren 22. juli 2011. Hele 10 artikler, som ikke inngår i statistikken, kom fra 
utenlandske redaksjoner.

 

4. STYRING OG KONTROLL I VIRKSOMHETEN

Samarbeid og faglige bidrag
NKVTS opplever økende etterspørsel etter kunnskap om de som utøver vold og overgrep. 
I 2021 lanserte NKVTS i samarbeid med Folkehelseinstituttet (FHI) to systematiske rapporter 
om behandling av personer som utøver vold og overgrep. Den første undersøkte effekten 
av behandlingstiltak for personer som er utsatt for eller utøver digital vold. Den andre så på 
behandlingstiltak for personer som utøver seksuell vold i nære relasjoner. Begge rapportene 
konkluderer med at kunnskapsgrunnlaget er mangelfullt.

I 2021 inngikk NKVTS en samarbeidsavtale med FHI med formål om å styrke det faglige og 
strategiske samarbeidet.

Senteret hadde stor skriftlig produksjon i 2021. Blant annet er det publisert 61 artikler på nivå 1,
13 på nivå 2 og fire antologikapitler på nivå 1. I tillegg er det publisert to rapporter i rapport-
serien til NKVTS. En stipendiat har disputert i 2021, og en tidligere ansatt har avlagt doktorgrad 
som hovedsakelig er basert på data fra NKVTS.

Antall medieoppslag, fordelt på medietype 
(Kilde: Tilskuddsrapporteringen fra NKVTS for tilskudd over statsbudsjettet 2021).
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4. STYRING OG KONTROLL I VIRKSOMHETEN

Tilskuddsbrev
NKVTS mottar årlige tilskuddsbrev fra Justis- og beredskapsdepartementet, fra Helsedirektoratet 
på vegne av Helse- og omsorgsdepartementet, og fra Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet 
(Bufdir) på vegne av Barne-, likestillings- og inkluderingsdepartementet. 

Eksternt finansiert forskning
NKVTS har de siste årene hatt en målrettet satsing på å øke ekstern finansiering. 
I 2021 Fikk NKVTS tilslag på to søknader fra Stiftelsen DAM.

I 2020 fikk NKVTS innvilget et prosjekt fra NFR om implementering av en helsefremmende 
tilnærming for psykisk helse i skoler i Uganda (TREAT INTERACT). Prosjektet startet opp i 2021. 
En stipendiat er knyttet til prosjektet på NKVTS og en ved University of Makerere i Uganda. 
Dette er senterets første prosjekt innen global helse.

NKVTS er i oppdragsmarkedet når oppdrag treffer vår kjernevirksomhet og har en viss størrelse. 
I 2021 fikk NKVTS, i samarbeid med forskningsinstituttet NOVA/OsloMet et oppdrag fra Justis- og 
beredskapsdepartementet: Kunnskap om seksuelle overgrep mot barn og unge over internett 
– gjerningspersoner, fornærmede og arenaer. Prosjektet skal frembringe ny kunnskap om 
seksuelle overgrep mot barn og unge, og om unge og voksne utøvere, med hovedvekt på overgrep 
over internett. NKVTS har videre en rammeavtale med Helsedirektoratet om forskningsbasert 
rådgivning innenfor våre temaområder. Avtalen inkluderer også basisberedskap ved kriser 
og katastrofer. I tillegg har NKVTS i 2021 deltatt i noen mindre oppdragsprosjekter som har vært 
i kjerneområdet for vår virksomhet.
 
Økonomistyring 
Driften finansieres i hovedsak av tre departementer: Helse- og omsorgsdepartementet, 
Barne- og familiedepartementet samt Justis- og beredskapsdepartementet. Selskapet er ikke 
utsatt for vesentlig markeds-, likviditets- eller kredittrisiko.
 
Årets overskudd på kroner 260.142 foreslås overført til annen egenkapital. Selskapet vil etter 
årsavslutningen ha en positiv opptjent egenkapital på kroner 10.656.969. 
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Arbeidsmiljø og sykefravær
NKVTS er en IA-bedrift og har et eget arbeidsmiljøutvalg (AMU). Det avholdes jevnlig 
informasjons-, drøftings- og forhandlingsmøter mellom ledelsen og tillitsvalgte. Det legges 
vekt på et fleksibelt og ivaretakende arbeidsmiljø og det settes fokus på faglig utvikling av 
medarbeiderne, likestilling mellom kjønnene og tilrettelegging til behov i ulike livsfaser.

NKVTS gjennomfører en systematisk kartlegging av arbeidsmiljøet hvert andre år i form av 
medarbeiderundersøkelser. I tillegg gjennomføres det årlige vernerunder som en del av et 
systematisk HMS-arbeid. På grunn av pandemien gjennomføres neste vernerunde i mars 2022.

Sykefraværet i 2021 var på 5,4 prosent sammenlignet med 3,5 prosent i 2020. I 2021 har vi 
utarbeidet etiske retningslinjer for NKVTS som er publisert på våre nettsider.

Likestilling
Selskapet hadde ved utgangen av 2021 97 ansatte, 85,6 % kvinner og 14,4 % menn. 
Fem av styrets syv medlemmer er kvinner, og i ledergruppen sitter seks kvinner og to menn.
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7. STYRETS BERETNING

Virksomheten
Nasjonalt kunnskapssenter om vold og traumatisk stress AS (NKVTS) ble stiftet 17. november 2003 
og startet ordinær drift 1. januar 2004. Selskapet er heleid av NORCE Norwegian Research Centre AS. 
Aksjekapitalen er kr. 100.000. Selskapet har forretningsadresse i Gullhaugveien 1-3, 0484 Oslo.

NKVTS mottar årlige tilskuddsbrev fra Helsedirektoratet på vegne av Helse- og omsorgsdepartementet,
Barne- og familiedepartementet, Justis- og beredskapsdepartementet. Senterets virksomhet
er i samsvar med departementenes føringer når det gjelder prioriterte temaer og prosjekter.

Visjon og formål
Oppsummert er samfunnsoppdraget og visjonen til NKVTS å fremskaffe forskningsbasert 
kunnskap som bidrar til at politikere, myndigheter og praksisfelt tar gode beslutninger til hjelp 
for berørte av vold og traumatisk stress. På denne måten bidrar vi til å forebygge og redusere de 
helsemessige, sosiale og rettslige konsekvensene vold og traumatisk stress kan medføre.

De viktigste målgruppene til NKVTS er tjenesteutøvere og ledere i det offentlige tjenesteapparatet, 
i tillegg til beslutningstakere i departementer og direktorater med ansvar for å utforme og 
iverksette tiltak innenfor forskningsområdene til NKVTS.

Ny virksomhetsstrategi (2021-2024) ble vedtatt av styret i november 2020. Som en direkte
oppfølging av strategien har NKVTS utarbeidet ny forskningsstrategi og kommunikasjonsstrategi.
Arbeidet har involvert alle ansatte. Virksomhetsstrategien peker bl.a. på behovet for økt 
nasjonalt og internasjonalt samarbeid. I løpet av året har NKVTS inngått en samarbeidsavtale 
med Folkehelseinstituttet med formål om å styrke det faglige og strategiske samarbeidet. 
Videre vil det bli inngått en samarbeidsavtale med RVTSene for å øke samarbeidet innenfor vold 
og traumefeltet. Ambisjonen er at samarbeidet skal styrke senterets mulighet til bl.a. å nå 
målene om økt ekstern finansiering. Dette vil bidra til at forskningen reflekterer brukernes og
tjenestenes behov for ny kunnskap, i tillegg til å få tjeneste- og brukerperspektivet inn i 
arbeidet.

Virksomheten i 2021
2021 har vært nok et år preget av koronapandemien. Samtidig har NKVTS nå god erfaring med 
å bruke digitale verktøy og planlegge alternative måter å gjennomføre aktivitetene på.
Konsekvensvurderinger av prosjektene våre er blitt en god rutine. Det har bidratt til god styring 
på virksomheten og økonomien i denne uforutsigbare tiden.
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NKVTS har gjennom hele pandemien fulgt myndighetenes anbefalinger når det gjelder smittevern 
og hjemmekontorordning. De fleste av våre ansatte har derfor hatt hjemmekontor i nesten to år. 
Mange har opplevd dette som krevende. Samtidig viser regnskapet at NKVTS likevel evner å 
levere forskning og rådgivning i tråd med planer. Forskningen ved NKVTS baserer seg i stor grad 
på sensitive personopplysninger. Dette gir omstendelige og tidkrevende godkjenningsprosesser 
før et prosjekt kan starte datainnsamling. NKVTS har utviklet god kompetanse på rutiner, lov- og 
regelverk knyttet til dette. Det er likevel utenfor vår styring at skoler, sykehus, kommuner m.fl. 
har satt deltakelse i forskningsprosjekter på vent på grunn av pandemien. Covid-19 er også 
hovedårsaken til at noen av prosjektene er forsinket.

NKVTS har også i 2021 jobbet med hvordan vi skal håndtere våre fremtidige pensjonsforpliktelser.

Forskning
Senteret hadde stor skriftlig produksjon i 2021. Blant annet er det publisert 61 artikler på nivå 1, 
13 på nivå 2 og 4 antologikapitler på nivå 1. I tillegg er det publisert 2 rapporter i rapportserien 
til NKVTS. En stipendiat har disputert i 2021 og en tidligere ansatt har avlagt doktorgrad som
hovedsakelig er basert på data fra NKVTS.

Forskningen konsentreres om de fire temaområdene: 1) Vold og overgrep i nære relasjoner,
2) Katastrofer, terror og stressmestring, 3) Tvungen migrasjon og flyktninghelse, 4) Implemen-
tering og behandlingsforskning.

I forbindelse med tiårsmarkeringen etter terroren 22. juli publiserte Utøya-studien hovedfunn 
fra 10 år med forskning. Det ble gjort i form av en rapport, en artikkel, et webinar og i en rekke 
nyhetssaker både i Norge og Europa. Resultatene av studien viser betydelige og langvarige 
helseplager etter terroren blant overlevende og foreldre. En av tre overlevende har fortsatt ikke 
tilgang til den hjelpen de trenger.

NKVTS opplever økende etterspørsel etter kunnskap om de som utøver vold og overgrep. I 2021
lanserte NKVTS i samarbeid med FHI to systematiske rapporter om behandling av personer som
utøver vold og overgrep. Den første undersøkte effekten av behandlingstiltak for personer som 
er utsatt for eller utøver digital vold. Den andre så på behandlingstiltak for personer som utøver
seksuell vold i nære relasjoner. Begge rapportene konkluderer med at kunnskapsgrunnlaget er
mangelfullt.

Veteraner og veteraners familier er en annen gruppe som omfattes av forskningen ved senteret.
Afghanistanundersøkelsen ble lansert i 2021 og viser blant annet at en av ti (10,4 %) veteraner 
hadde én eller flere psykiske helseplager ved undersøkelsestidspunktet (2020). 
Undersøkelsen viser også tett sammenheng mellom rapporterte psykiske helseplager og 
rapporterte kroppslige helseplager.
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Rapporten er utarbeidet ved Forsvarets sanitet i samarbeid med NKVTS. Prosjektet Veteraners
familier: Psykisk helse og hverdagsliv etter utenlandsoperasjoner ble påbegynt i 2021.
Datainnsamling ventes ferdigstilt våren 2022.

På området flyktninghelse og tvungen migrasjon har NKVTS deltatt i EU’s Horizon-2020. 
Prosjektet RefugeeWellSchool leverte rapporten «The RefugeesWellSchool Effectiveness Report»
til kommisjonen. Rapporten beskriver funn fra gjennomføring av fem ulike tiltak i seks euro-
peiske land. Vitenskapelig publisering fra studien pågår gjennom arbeid med 13 vitenskapelige 
artikler.

Forskningsprogrammet om vold i nære relasjoner (2019-2024) med Justis- og beredskapsdeparte-
mentet som hovedfinansiør omfatter fem forskningsprosjekter. I tillegg er kompetansefunk-
sjonen for kjønnslemlestelse, med midler fra Arbeids- og inkluderingsdepartementet, en del
av programmet. Året 2021 har vært et planleggingsår for å håndtere konsekvensene av korona-
pandemien. Det forventes stor aktivitet i alle prosjektene i 2022.

Covidrelatert forskning
NKVTS har involvert covidrelaterte spørsmål og analyser i flere prosjekter også i 2021. I tillegg 
er det startet flere prosjekter hvor effekten av covid-19 har hovedfokus. Vi har gjennomført 
en tredje datainnsamling, under tredje smittebølge, i NFR-prosjektet Stress og helseplager hos
sykehuspersonell under covid-19-pandemien. Dette er et samarbeidsprosjekt med Oslo 
Universitetssykehus (OuS) og tre andre store sykehus. Prosjektet gjennomfører en fjerde data-
innsamling under den fjerde smittebølgen som er finansiert av Helsedirektoratet.

Prosjektet Cope Covid-19: Helse og bekymringer under pandemien er finansiert av Barne- og
familiedirektoratet og er en forlengelse av UEVO-studien fra 2019. Prosjektet fullførte andre
ekstraordinære datainnsamling i juni 2021. Innsamlingen resulterte i et utvalg på 3500 
ungdommer og resultatene inngår i en sluttrapport for Covid-prosjektet samt to vitenskapelige 
artikler. Resultatene er presentert ved flere regionale og nasjonale seminarer og konferanser og 
har hatt mange medieoppslag.

Prosjektet Covid-19 – Stress og helse i befolkningen gjennomførte datainnsamling i 2020. 
I 2021 har prosjektet publisert tre vitenskapelige artikler. Resultater har blitt formidlet både 
nasjonalt og internasjonalt. Resultatene har også blitt anvendt til rådgivning i forbindelse med 
håndteringen av pandemien.
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Behandlings- og implementeringsaktiviteter
NKVTS jobber kontinuerlig med å oppdatere kartleggingsverktøy for bruk i forskning og klinikk.
Tilgjengelige verktøy er bl.a. kartlegging av potensielt traumatiserende hendelser, symptomer på
posttraumatisk stress og diagnostiske verktøy for PTSD.

I 2021 har senteret utarbeidet et behandlingsforløp for posttraumatisk stresslidelse (PTSD).
Dokumentet er ment som en støtte til klinikker, ledere og terapeuter i helsetjenestene i arbeidet
med pasienter som har PTSD. Utgangspunkt er Helsedirektoratets pakkeforløp. 
Behandlingsforløpet oppdateres jevnlig i forbindelse med oppdateringer i pakkeforløpene.

Ekstern finansiert virksomhet
NKVTS har de siste årene hatt en målrettet satsning på å øke ekstern finansiering, spesielt fra NFR.
I 2021 fikk NKVTS ingen tilslag på midler fra NFR. To søknader til Stiftelsen DAM ble imidlertid
innvilget. (Stiftelsen Dam, gir penger til helse- og forskningsprosjekter som skal gi bedre helse
gjennom deltakelse, aktivitet og mestring for folk i Norge.) Administrasjonen jobber systematisk
for å profesjonalisere arbeidet knyttet til søknadsskriving. Dette gjøres bl.a. ved å strømlinjeforme
søknadsprosessen internt, og å tilby ekstern bistand i prosessen.

I 2020 fikk NKVTS innvilget et prosjekt fra NFR om implementering av en helsefremmende 
tilnærming for psykisk helse i skoler i Uganda (TREAT INTERACT). Prosjektet startet opp i 
2021. En stipendiat er knyttet til prosjektet på NKVTS og en i Uganda. Dette er senterets første 
prosjekt innen global helse.

NKVTS er i oppdragsmarkedet når oppdrag treffer vår kjernevirksomhet og har en viss størrelse. 
I 2021 fikk NKVTS, i samarbeid med forskningsinstituttet NOVA, et oppdrag fra Justis- og 
beredskapsdepartementet; Kunnskap om seksuelle overgrep mot barn og unge over internett -
gjerningspersoner, fornærmede og arenaer. Prosjektet skal frambringe ny kunnskap om seksuelle 
overgrep mot barn og unge, og om unge og voksne utøvere, med hovedvekt på overgrep over
internett. Oppdraget har en total verdi på 5 millioner kroner, hvorav 3,3 MNOK går til NKVTS.

NKVTS har videre en rammeavtale med Helsedirektoratet om forskningsbasert rådgiving 
innenfor våre temaområder. Avtalen har en potensiell årlig verdi på 7,2 millioner kroner, hvorav 
2,5 MNOK gjelder basisberedskap ved kriser og katastrofer. I tillegg har NKVTS i 2021 deltatt i 
noen mindre oppdragsavtaler som har vært i kjerneområdet for vår virksomhet.
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Økonomi
Styret mener at årsregnskapet gir et rettvisende bilde av selskapets eiendeler og gjeld, finansielle
stilling og resultat i 2020. NKVTS har investert ca. 15 millioner i DNB Aktiv Rente (II). Fondet har en
risikoklassifisering på 3 av 7. Klassifiseringen 3 betyr at fondskursen har moderate kurssvingninger.
NKVTS vurderer risikoen for tap og forventet avkastning tilsvarende moderat. De siste 10 årene har
fondet gitt en høyere avkastning enn referanseindeksen.

Det er ingen finansiell risiko knyttet til selskapets øvrige eiendeler. Driften finansieres i hovedsak 
av tre departementer: Helse- og omsorgsdepartementet, Barne- og familiedepartementet samt 
Justis og beredskapsdepartementet. Selskapet er ikke utsatt for vesentlig markeds-, likviditets – 
eller kredittrisiko. I samsvar med regnskapslovens §3-3a bekreftes det at forutsetningen om fortsatt
drift er til stede, og at denne forutsetningen er lagt til grunn ved utarbeidelsen av regnskapet.

I revidert nasjonalbudsjett 2021 (Meld. St. 2 (2020-2021), ble pensjonsforpliktelsene til NKVTS 
omtalt på følgende måte: «Regjeringen er kjent med at det er en regnskapsmessig underdekning i
egenkapitalen i NKVTS målt opp mot de fremtidige pensjonsutgiftene i selskapet, men mener 
dette ikke innebærer noen umiddelbar risiko for selskapets videre drift. Regjeringen vurderer nå
alternative løsninger, og vil komme tilbake til saken i Prop. 1 S (2021–2022)». NKVTS har vært i
dialog med Helse- og omsorgsdepartementet om saken i løpet av året.

I henhold til Aksjeloven §3-4 stilles det krav til forsvarlig egenkapital. Egenkapitalandelen ved NKVTS 
er 16 prosent ved utgangen av 2021. Egenkapitalandelen vurderes som tilstrekkelig for videre drift 
av NKVTS.

Styret kjenner ikke til noen andreforhold av viktighet for å bedømme selskapets stilling og resultat
som ikke fremgår av regnskapet og balansen med noter.

Årets overskudd på kroner 260 142 foreslås overført til annen egenkapital. Selskapet vil etter
årsavslutningen ha en positiv opptjent egenkapital på kroner 10 656 969.

Det er fastsatt i vedtektene at utbytte ikke kan utbetales.

Det er ikke tegnet forsikring for styrets medlemmer og daglig leder for deres mulige ansvar overfor
foretaket og tredjepersoner.
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Arbeidsmiljø, sykefravær og likestilling
Arbeidsmiljø:
NKVTS er en IA-bedrift og har et eget arbeidsmiljøutvalg (AMU). Det avholdes jevnlig informasjons-,
drøftings- og forhandlingsmøter mellom ledelsen og tillitsvalgte. Det legges vekt på et fleksibelt 
og ivaretakende arbeidsmiljø og det settes fokus på faglig utvikling av medarbeiderne, likestilling 
mellom kjønnene og tilrettelegging til behov i ulike livsfaser. En likestillingsplan vil utarbeides
i 2022.

NKVTS gjennomfører en systematisk kartlegging av arbeidsmiljøet hvert andre år i form av
medarbeiderundersøkelser. Neste undersøkelse er i mars neste år. I tillegg gjennomføres det årlige
vernerunder som en del av et systematisk HMS-arbeid. På grunn av pandemien gjennomføres 
neste vernerunde i mars 2022.

I regi av vår bedriftshelsetjeneste har NKVTS gjennomført to kartlegginger av det psykososiale
arbeidsmiljøet på hjemmekontoret. Kartleggingene ble gjennomført i februar og juni. 
Resultatene viser at de aller fleste ønsker delvis hjemmekontor også etter at samfunnet er 
gjenåpnet. NKVTS har lagt opp til en prøveordning hvor ansatte kan ha hjemmekontor inntil to 
dager i uken, etter avtale med nærmeste leder.

NKVTS skal ha et trygt og sikkert arbeidsmiljø som hindrer skade og sykdom, forebygger sykefravær,
og fremmer helse, motivasjon og arbeidsglede for alle ansatte.

I 2021 har vi utarbeidet etiske retningslinjer for NKVTS og retningslinjer for håndtering av mobbing,
trakassering og konflikthåndtering.

Sykefravær:
Sykefraværet i 2021 var på 5,4 % mot 3,5 % i 2020. 2,4 % av fraværet var korttidsfravær, mens 
3,1 % var langtidsfravær (sykefravær utover 8 uker). 1,1 % er egenmeldt fravær og 4,3 % er fravær
dokumentert med sykmelding. Økningen skyldes i hovedsak økning i langtidssykefraværet. 
NKVTS har tett oppfølging av sykemeldte og vi har ingen indikasjoner på at sykefraværet er 
arbeidsrelatert.

Likestilling:
Styret har et særskilt ansvar for å redegjøre i henhold til aktivitets- og redegjørelsesplikten, § 26 i 
Lov om likestilling og forbud mot diskriminering.

Selskapet hadde ved utgangen av 2021 97 ansatte, 85,6 prosent kvinner og 14,4 prosent menn. 
Fem av styrets syv medlemmer er kvinner og i ledergruppen sitter seks kvinner og to menn.
Gjennomsnittslønn for alle ansatte er 702 872 kroner, for menn 739 758 kroner og kvinner 696 650 
kroner. For ansatte med ledertillegg er gjennomsnittet 72 500 kroner per år, for menn 60 000 
kroner og kvinner 76 667 kroner.
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NKVTS hadde ved utgangen av 2021 40 ansatte i midlertidige stillinger, hvorav 38 kvinner. Disse 
er ansatt for å løse tidsbegrensede oppgaver i prosjekt eller som vikar for fast ansatte. Når det gjelder 
foreldrepermisjon tok kvinner ut i gjennomsnitt 24,5 uker og menn 11 uker. 15 kvinner og 3 menn
jobbet deltid.

Det personalpolitiske rammedokumentet slår fast at NKVTS skal være et inkluderende arbeidssted 
og motarbeide enhver form for diskriminering, usaklig forskjellsbehandling og fremme et kjønns-
uavhengig lønnsnivå.

I 2022 vil NKVTS utarbeide en handlingsplan for å fremme likestilling og hindre diskriminering og
gjennomføre en lønnskartlegging av ulike stillingsnivå fordelt på kjønn.

Ytre miljø:
Selskapets virksomhet påvirker ikke det ytre miljø ut over reisevirksomhet.

Veien videre
I tiden fremover vil NKVTS videreutvikle senteret i tråd med de nye strategiene. Dette innebærer 
at NKVTS må skape et handlingsrom for å iverksette tiltak innenfor organisasjon- og ledelse, 
forskning, implementering og kommunikasjon. I 2022 vil vi prioritere å vurdere organiseringen av 
virksomheten, starte opp et program om lederutvikling for prosjektledere, samt sikre senteret en 
bærekraftig IT-infrastruktur. Videre vil neste år preges av å ta igjen aktiviteter som er forsinket av 
pandemien, og gjennomføre definerte prosjekter som planlagt.

Vi vil fortsatt arbeide aktivt for å styrke samarbeidet med nasjonale og regionale aktører innenfor
våre fagområder. Et aktivt og systematisk samarbeid styrker vår rolle som kunnskapsleverandør 
til departementene, samtidig som det bidrar til å styrke kunnskapsgrunnlaget i tjenestene. Det er 
et naturlig steg videre å etablere tilsvarende samarbeid med internasjonale aktører for å styrke 
vår konkurransedyktighet om eksterne forskningsmidler.

Helse- og omsorgsdepartementet har innført en ny ordning med resultatbasert finansiering knyttet 
til publisering, avlagte doktorgrader og finansiering fra NFR. Basert på indikatorene for de tre siste
årene har NKVTS fått god uttelling for 2022. Vi jobber derfor målbevisst med å utvikle strategier 
for å bli enda mer konkurransedyktige. Dette arbeidet er godt i gang.

Det er styrets oppfatning at NKVTS jobber aktivt for å gjennomføre de tiltak som er prioritert i
senterets strategier, tilskuddsbrevet fra departementene, i tillegg til å videreføre og planlegge 
nye aktiviteter.

Styret takker administrasjonen for god aktivitet i året som har gått.
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