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Sarkontroll - ortopedi

Revideringar i denna version

Uppdaterat dokument

Bakgrund, syfte och mal

Patienter med sar av olika omfattning och grad ar vanligt
forekommande pa ortopedikliniken. Efter primar handlaggning pa
t.ex. akutmottagningen kan i manga fall fortsatt sarkontroll ske pa
patientens vardcentral (eller hos annan vardgivare utanfor
sjukhuset).

I vissa fall bor sarkontroller ske pa ortopedimottagningen.

Definition av ”sarkontroll”

Med begreppet sarkontroll avses i detta dokument kontroll av
sarlakning, saromlaggning, suturtagning.

Forutsattningar

Detta styrdokument syftar till att underlatta beslutsfattandet kring
var sarkontroller hos ortopediklinikens patienter bor ske. Om
tveksamheter uppstar kring var patienten skall fortsatta att
behandlas skall ortopedisk dagbakjour alternativt bakjour
tillfragas.

Arbetsbeskrivning

Plan for fortsatta sarkontroller efter primar handlaggning pa
ortopedklinikent:
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Sar som uppkommit via skada och suturerats pa
akutmottagningen samt fingertoppsamputationer skall
remitteras till distriktssjukskoterska pa patientens
vardcentral. Remiss skrivs fran akuten och ges till patienten
i handen, patienten far sjalv boka tid pa sin vardcentral.
Storre sar med huddefekter samt storre amputationsskador
dar risk finns for hotande hudnekros bor initialt komma till
ortopedimottagningen for sarkontroll.

Kroniska sar kan i manga fall skotas fran primarvarden,
dock skall ansvarig ldkare besluta om var kontroll ska ske.
Om patienten skots via ortopedimottagningen ar det viktigt
att patienten aterkommer till samma lakare for att
underlatta fortsatt planering. Tillfillen da detta inte gar att
uppfylla bor foton tas pa saret i syfte att underlatta for
nasta bedomning.

NPWT d.v.s. VAC/Picopumpbehandlade sar skall i princip
alltid genomfora sarkontroller pa ortopedkliniken. I de fall
dar hemsjukvard eller primarvard blir inblandade att 1agga
om NPWT ér det av yttersta vikt att de ar involverade i
overtagandet, upplarning kan behovas.

Sar suturerade pa operation: Operatoren avgor var
sarkontroll skall ske. I vissa fall, t.ex. vid smé sarskador hos
barn som suturerats pa op, kan sarkontroll med fordel ske
hos distriktsskoterska.

Kommentar: Om aterbesok till ortopedimottagningen skall ske
inom 3 dygn maste behandlande ldkare kontakta tidsbokningen
innan patienten lamnar besoket da aterbesok inom denna korta
tidsram ofta maste ske som pa sa kallad "x-mott”.

Till samtliga patienter skall information ges att det ar viktigt att
uppmarksamma tecken péa infektion, t.ex. rodnad runt saret,
smarta, virmeokning och feber. Det ar viktigt att patienten vet
vart han/hon ska vianda sig for kontakt med varden vid sddana
symtom.
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