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Syfte

Att efterstrava ett jamlikt utbud av medicinsk fotvard inom Regionen

Sammanfattning

Resurserna for fotvard ar organiserade pa olika sétt i regionen. | vissa kommuner har
narsjukvarden egna resurser och i andra kommuner kdper man tjansten av sjukhusen eller
av privata vardgivare. Det finns aven en upphandling enligt LOV for Narsjukvarden, av
medicinsk fotvard sedan 2014

Definitioner

Vi har valt att tillampa prioriteringsordning som grundas pa riskbedémning utifran Nationella
DiabetesRegistrets (NDRS) riktlinjer.

Utredning och beddmning

For samtliga patientkategorier galler att fotvard skall ges efter medicinsk bedémning av
lakare. Diabetesskoterskorna har ocksa majlighet att remittera diabetespatienter.

For gruppen diabetiker ar det viktigt att man pa varje diabetesmottagning ger information och
egenvardsrad for att i sa stor utstrackning som mojligt férebygga sar och skador pa fotterna.
Denna information ges av patientens lakare och/eller diabetesskoterskan.

De patienter som ar aktuella for subventionerad medicinsk fotvard ar framforallt
diabetespatienter, men detta galler &ven andra grupper med nerv-, cirkulationsrubbningar
eller annan nedsatt formaga att ta hand om sina fotter enligt lista nedan.

Prioritering av diabetespatienter skall grundas pa riskbedémning utifran Nationella Diabetes-
Registrets (NDRS) riktlinjer utifran risknivaer enligt nedan.

Risknivaer

Riskniva 1 —1ag risk

Patienter med diabetes utan komplikationer (frisk diabetesfot).

Riskniva 1 ar egenvard. Denna riskniva omfattas inte av avtalet och ersatts inte av Regionen.
Remiss pa denna indikation skall returneras till remittent.
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Riskniva 2 — medelhdg risk

Neuropati, angiopati, forhardnader, torr hud, rodnader, deformiteter och/eller perifer
karlsjukdom.

Uppfoljningsintervall: Anges via remiss eller enligt samrad med remittent. (Annars hogst 2

ggr/ar)

Riskniva 3 —hog risk

Tidigare/aktuella fotsar, amputerade pga diabetes, bristande férmaga till egenvard pa grund
av kognitiv svikt.

Uppfoljningsintervall: Anges via remiss eller enligt samrad med remittent. (Annars hogst 5

ggr/ar)

Riskniva 4 — mycket hog risk

Pagaende skada, sar, kritisk ischemi, smartsyndrom grav osteoartropati skall foretradesvis
behandlas av diabetesteam inom specialistvarden eller annan lansklinik, ex.
medicinmottagning pa Hallands sjukhus Halmstad (remissinstans <hsmedhmfot>).

Icke-diabetiker med behov av medicinsk fotvard

Patienter med neurologiska sjukdomar med nedsatt kansel och risk for sar.
Patienter med ryggmargsskada

Patienter med svara ledsjukdomar med kanselbortfall och risk for sar.

Patienter med svar psoriasis eller annan diagnossatt hudsjukdom med paverkan pa
fotterna

e Patienter med cirkulationsrubbningar som fororsakat sarbildning.

Antal behandlingar 2-5 ggr/ar

Remisshantering

Varje ar ska det géras en ny bedémning av patientens fotstatus enligt riskniva. Denna ligger
till grund fér en ny remiss av fotvard till utféraren.

Patienten ska informeras om vilka utférare av medicinsk fotvard som finns

(Se bilaga 2), samt att patienten sjalv ansvarar for att boka tid.

Bilagor
Bilaga 1: Manual remiss for medicinsk fotvard
Bilaga 2: Valfrihet for Medicinsk Fotvard - Patient information

Rutin: Medicinsk fotvard Sida2 av 6
Faststalld av: Omradeschef, Publicerad: 2020-09-25
Huvudforfattare: Cheflakare NSVH



Galler for: Vardcentralen Halland

\l Region Halland

Uppdaterat fran foregaende version

2017-02-15: Uppdaterad forteckning dver anslutna féretag — Se bilaga 2
2017-04-05: Uppdaterad forteckning dver anslutna féretag — Se bilaga 2
2017-08-24: Uppdaterad férteckning 6ver anslutna féretag — Se bilaga 2
2017-08-31: Uppdaterad férteckning 6ver anslutna féretag — Se bilaga 2

Bilaga 1: Tillhor Rutin Medicinsk fotvard

Remiss for medicinsk fotvard

Lakaren skriver en remiss och lamnar till patienten, som samtidigt far en lista (Se bilaga 2)
pa vilka fotvardskliniker som &r upphandlade.

-
n 19 390807-C511 REO (1)Utg Allménremiss Klin: Ave Inr: Vivh = | = &2

Andra Svar Kopia Hist Retur Bekrifta bilaga Adress

Kl ggotta0a=

[Fotvirdsterapeut

Rutin: Medicinsk fotvard Sida 3 av 6
Faststalld av: Omréadeschef, Publicerad: 2020-09-25
Huvudforfattare: Cheflakare NSVH



Galler for: Vardcentralen Halland

‘\1 Region Halland

n 19 390807-C511 REQ (1)Utg Allmanremiss

Klin: Ave Inre Vivh

nsavclak
Heg

Andra Svar Kopia Hist Retur Bekrafta bilaga Adress

Rutin: Medicinsk fotvard

Faststalld av: Omradeschef, Publicerad: 2020-09-25
Huvudforfattare: Cheflakare NSVH

Sida4 av 6



Galler for: Vardcentralen Halland
\l? Region Halland

n1939080?—(:51]. REOQ (1)Utg Allmanremiss Klin: Ave Inr Wivh = | E Py
Andra Svar Kopia Hist Retur Bekrifta bilaga Adress

Diabetes mellitus typ Z, utan kompl
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