Dokumentrubrik Dokumentnr Revision

. & .
3 ] Reglon Orebro lan Medicinsk fotterapeut pa vardcentral inom Halsoval Region ~ 379537 RG6

Orebro l&n.
Forvaltning Agare Reviderat datum
Bjorn Strandell 2026-05-07
Verksamhet Slutgranskare
Staben Halso- och sjukvard,Privata Bjorn Strandell

vardcentraler,Omrade nara vard,Vardcentraler
norra lansdelen,Vardcentraler sodra
lansdelen,Vardcentraler vastra
lansdelen,Vardcentraler Orebro
véaster,Vardcentraler Orebro dster

Diarienr Dokumentkategori Faststallare Giltigt datum from

Vardrutin Karolina Stridh 2026-05-08

Medicinsk fotterapeut pa vardcentral inom Hilsoval Region Orebro
lan.

Bakgrund
Medicinska fotvardare i primarvarden &r ett komplement till lakare och diabetesskoterskorna pa
véardcentralen, for diabetespatienter.

Ansvar for den arliga fotkontrollen och registrering i NDR, av alla diabetespatienter, ligger kvar pa
patientens ldkare/diabetesskoterska pa vardcentralen.

Malet dr att minska antalet allvarliga fotkomplikationer som infektioner sar som kan leda till
amputation.

Vid diabetesbesok hos ldkare samt hos diabetesjukskoterska skall patientens fotter inspekteras och
riskvérderas.

Diabetesfoten - indelning i 4 risknivaer samt atgarder.
Riskgrupp 1 (frisk fot)
Frisk fot. Inga tecken pé perifer neuropati, arteriell insufficiens, eller deformiteter.

Egenvard eller hinvisning till privat fotvardare
Egenvérd se patientinformation: Vérdriktlinje for diabetesfoten och diabetesfotsér i primérvard

Riskgrupp 2
Perifer neuropati eller perifer kérlsjukdom

Egenvérd samt:
Remitteras till medicinsk fotvard om egenvérd eller privat fotvard inte 4r medicinskt sékert.

Faktorer som skall ingd i bedomning om remittering vid riskgrupp 2 bor ske:
Kombination av riskfaktorer, ABI* < 0,8, &lder >70 ar , ensamboende och svar synnedséttning.
Remiss till ortopedteknik om behov av sko eller inldgg.

Riskgrupp 3
Neuropati och/eller arteriell insufficiens och storre forhirdnader och/eller deformiteter eller tidigare
allvarligt sar/amputationer.

Egenvérd samt:
Remitteras till medicinsk fotvard-om nytt fotsér remiss till sjukhusens fotteam.
Remiss till ortopedteknik om behov av sko eller inlidgg.

Riskgrupp 4
Péagéende allvarlig infektion, kritisk ischemi, osteoartropati/Charcotfot
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Remitteras till sjukhusens multidisciplindra fotteam och/eller enligt vardforlopp
Kritisk benischemi se 1.4 (nationellt kliniskt kunskapsstod (NKK)
Akut inldggning eller akut kontakt med karlkirurg, infektionslidkare kan vara aktuellt.

* ABI Ankel-brakialindex (ankeltryckindex)

Konsultremiss
Remittering till medicinska fotvardare i primarvarden sker i forsta hand av diabetessjukskoterska
men dven ldkare kan remittera.

Remittering till sjukhusen fotteam ortopedtekniska samt till Kirlthoraxklin USO gérs av likare.

Riskgrupp 1
Diabetespatienter i riskgrupp 1 bor fa rdd om egenvard, av likare eller diabetesskoterska,
och ska inte remitteras till primérvardens fotvardare.

Omlaggningar av diabetespatienter

Diabetespatienter som gér pa vardcentralens distriktsskoterskemottagning for omléggningar av fotsar
eller fotskador, ska initialt och fortlopande behandlas i samradd med diabetes-skoterska och ansvarig
lakare.

Stillningstagande till vidare utredning, behandling eller remiss till sjukhusets fotteam ska alltid hallas
aktuellt.
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