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INNHOLD 



 

2 ISF 2026 – Presiseringer og avklaringer 

Dette dokumentet inneholder formelle avklaringer og presiseringer til ISF-regelverk 2026. 

Enklere presiseringer er angitt direkte i teksten. I øvrige tilfeller vises det til konkrete brev eller 

dokumenter. 

 

Dokumentet oppdateres løpende gjennom året, og slik at det til enhver tid er den siste versjonen 

som er gjeldende. En dato for første publisering knyttes til de enkelte presiseringene og 

avklaringene. 
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 Reduksjon i enhetsrefusjon for somatikk (12.05.2026) 

Enhetsrefusjonen for somatikk er endret til 55 704 kr i 2026. Nærmere informasjon er gitt i brev 

til RHF og HF. Se våre nettsider for mer informasjon, Innsatsstyrt finansiering (ISF) - 

Helsedirektoratet 

2 ENDRING AV ENHETSREFUSJON 2026 

https://www.helsedirektoratet.no/tilskudd-og-finansiering/finansiering/innsatsstyrt-finansiering-isf
https://www.helsedirektoratet.no/tilskudd-og-finansiering/finansiering/innsatsstyrt-finansiering-isf
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 Registrering og rapportering av koder for respiratorbehandling 

(12.05.2026) 

Koder for varighet av respiratorbehandling ble opprettet 01.01.26. Vi har i etterkant av 

publiseringen fått tilbakemelding på at kodetekstene var utformet slik at det ikke var entydig 

hvor for eksempel respiratortid = 3 dager skulle plasseres. Vi har derfor sett behov for å 

presisere bruken av tilleggskoder for varighet av respiratorbehandling, WWGX00-WWGX03 

gjennom en justering av kodeteksten.  

 

Kodene skal brukes sammen med prosedyrekodene for respiratorbehandling GXAV01 

respiratorbehandling og GXAV24 Respiratorbehandling med høyfrekvensventilasjon. Kodene skal 

brukes én gang for hver sammenhengende periode med respiratorbehandling, med følgende 

tidsangivelser: 

 

WWGX00 Varighet av respiratorbehandling <1 dag 

WWGX01 Varighet av respiratorbehandling ≥1 dag og <3 dager 

WWGX02 Varighet av respiratorbehandling ≥3 dager og <11 dager 

WWGX03 Varighet av respiratorbehandling ≥11 dager. 

 

 

 Hjemmesykehus (12.05.2026) 

For innlagte pasienter i hjemmesykehus er det i henhold til ISF-regelverk krav om "… kontakt 

med kvalifisert personell fra sykehuset daglig for behandling og oppfølging i løpet av perioden 

innleggelsen varer. I hovedsak skal denne kontakten være fysisk eller tilsvarende som i sykehus". 

Det presiseres at der sykehuset har ansvar for pasienten, men der personell fra kommunen 

utfører helsetjenester/ behandling på vegne av sykehuset (regulert i avtale) vil kravet om slik 

daglig kontakt med kvalifisert personell også dekke personell fra kommunen. 
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 FACT/ACT team og tilsvarende (12.05.2026) 

 

Ambulante team som for eksempel psykoseteam eller ambulante sikkerhetsteam (AST) kan også 

registrere prosedyrekoden IEAD00: Behandling og oppfølging gjennom ACT-team eller lignende 

team 

 

 

 

4 PRESISERING AV REGLER PSYKISK 

HELSEVERN OG TVERRFAGLIG 

SPESIALISERT RUSBEHANDLING 


