
Vederlag for langtidsopphold i institusjon 
 

Ved langtidsopphold har pasienten rett på en betalingsfri måned fra innleggelsesdato. 

Unntak fra hovedregelen gjelder når: 

1. Pasienten har mer enn 60 døgn korttidsopphold det året man får vedtak om 

langtidsopphold. Korttidsoppholdene behøver ikke å være sammenhengende. 

2. Pasienten kommer direkte fra annen institusjon hvor det allerede er medregnet en 

betalingsfri måned. 

Vederlagets størrelse tilsvarer 75 % av grunnpensjon fra folketrygden. Av tilleggspensjon og 

andre inntekter beregnes det 85 %. Betalingen skal begrenses slik at enhver har i behold til 

eget bruk minst 25 prosent av folketrygdens grunnbeløp i tillegg til fordelen av fribeløpet. 

Fribeløpet endres 01.01 hvert år. Pr. 01.01.2023 er fribeløpet 9400 kr. 

NAV trekker automatisk egenbetalingsdelen som er basert på offentlige ytelser hver måned 

via pensjonsutbetalingen. 

Egenbetalingsdelen basert på private pensjoner blir dermed fakturert direkte fra Lørenskog 

kommune hver måned og vi gjør oppmerksom på at faktureringen er etterskuddsvis med 2 

måneder. 

I Lørenskog kommune gis det i utgangspunktet ikke fradrag for boutgifter. Men fradrag for 

førstegangs innflytting kan vurderes for inntil 2 måneder ved søknad og kun hvis beboer har 

bankinnskudd under folketrygdens grunnbeløp (1G) på innflyttingstidspunktet. 

Dokumentasjon: bankkontoutskrift fra måneden før innflyttingsdato. 

Ved innvilget søknad om boutgifter gis det for ektefeller/samboere/andre som deler bolig 

85% refusjon av beboers andel av boutgiftene. Refusjon utgjør 85% av boutgiftene til beboer, 

og ved innvilget søknad gis det refusjon for følgende boutgifter: Husleie, kommunale avgifter, 

strøm, fyringsolje/parafin, hus - og innboforsikring. Dokumentasjon: Kopi av siste betalte 

faktura. 

Vedtak om egenbetaling kan påklages til Statsforvalter. Klagen må fremsettes innen 3 uker 

etter mottak av vedtak. Saksbehandler på sykehjemmet sender klage til Statsforvalter med 

kopi av alle dokumenter til klager. 

Ved korttidsopphold se takster som gjelder for Lørenskog kommune her: 

https://www.lorenskog.kommune.no/_f/p71/i04847534-6912-4755-be1c-

ca19b05a9809/betalingssatser-2023.pdf 

Forskrift om egenandel for kommunale helse – og omsorgstjenetser regulerer hvilke tjenester 

som skal dekkes av egenbetalingen. 

I henhold til § 7 i forskriften skal vederlaget omfatte kost, losji, nødvendig tannbehandling 

m.v., samt helsetjenester som kommunen organiserer etter lov om helsetjeneste i 

kommunens § 1 – 3. 

https://www.lorenskog.kommune.no/_f/p71/i04847534-6912-4755-be1c-ca19b05a9809/betalingssatser-2023.pdf
https://www.lorenskog.kommune.no/_f/p71/i04847534-6912-4755-be1c-ca19b05a9809/betalingssatser-2023.pdf


Utover disse ytelsene er det imidlertid overlatt til kommunens skjønn å bestemme hvilke 

tjenester vederlaget skal dekke.  

Utover det vederlaget skal dekke, kan sykehjemmene betale utgifter til følgende 

tjenester: 

Fysioterapi, ergoterapi, fotterapi ved medisinsk behandling rekvirert av lege, salver og 

kremer til medisinsk behandling og vask av private klær. Når sykehjemmets lege rekvirerer 

polikliniske undersøkelser ved offentlige legesentre, sykehus eller tannklinikk, er det 

sykehjemmet som dekker utgiftene. 

Sykehjemmene dekker ikke utgifter til: 

Briller, høreapparat, frisør, telefonabonnement og telefonregning 

Kosmetiske produkter, samt klær og sko. 

 

Etteroppgjør/årsoppgjør: 

Inntekter og utgifter blir stipulert når pasienten kommer til oss basert på fjorårets ligning. 

Endringer i beboerens økonomi kan skje og derfor har man et årlig etteroppgjør som justerer 

for eventuelle endringer. 

Disponering av kontanter 
 

Beboere i sykehjemmene skal som utgangspunkt disponere sine midler selv. 

Det er sykehjemmenes lege, avdelingsleder og primærsykepleier som vurderer om pasienten 

trenger hjelp til disponering av kontanter. Avgjørelsen tas i samråd med pasienten og 

pårørende eller verge. 

Dersom pasienten ikke er i stand til å disponere kontantene selv, eller har andre som kan 

ivareta dette, kan sykehjemmene være behjelpelig med å oppbevare kontanter for pasienten.  

Spørsmål som gjelder disponering av kontanter, kan rettes til avdelingsleder eller 

saksbehandler på sykehjemmene. 

 

 

 


