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Basbedomning

Anamnes, med sarskilt fokus pa: tidigare och aktuella sjukdomar, aktuella lakemedel
rokning

Status: Body Mass Index (BMI), rorlighet, nutritionsstatus

Saranamnes: saruppkomst, sarduration, varicer, tidigare sar, karlkirurgiska atgarder
eller tidigare amputation

Smartanalys och smartskattning

Karlstatus: ankeltryck och ankel-/armtrycksindex (tatrycksmatning vid misstankt stela
karl)

Sarstatus: sarstorlek, sekretion, nekros, granulationer, sarkanter, tecken pa ]

sarinfektion

Hud runt saret: 6dem, rodnad, hyperpigmentering, atrophie blanche (vitaktiga
arrliknande hudomraden med hogréda papler), lipodermatoskleros (senstadium av
odem med kronisk inflammation och bindvavsomvandling)

Blodsockerkontroll och HbA1c vid misstanke om diabetesrelaterat fotsar. Vid behov
kan kompletterande provtagning behova utforas utifran patientens allmantillstand.

SATT EN ARBETSDIAGNOS
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Basbehandling

Paborja basbehandling direkt. Basbehandlingen omfattar

Sm'airtbehandling

[ - Sarrengoring, debridering och saromldggning, vid behov infektionsbehandling ]

Kompressionsbehandling anpassad efter ankel-/armtrycksindex och diagnos
vid bensvullnad eller 6dem vid sarkanterna, men med forsiktighet hos
patienter med nedsatt arteriell cirkulation och hjartsvikt

Tryckavlastning, framfor allt vid trycksar, diabetesrelaterade fotsar och
arteriella sar

Information till och dialog med patienten och vid behov narstaende, om
diagnos, fortsatt utredning och behandling

Rad om egenvard, fysisk aktivitet, och i forekommande fall rokstopp,
nutrition och viktreduktion (se vardprogram vid ohalsosamma levnadsvanor).

Utse en saransvarig personal for behandlingskontinuitet fram till lakning
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Lokal sarbehandling ! RiksS3r

» Rengoring av saret och debridering
» Bedomning av sarbadd och omkringliggande hud

» Val av forband

Sardiagnos styr val av behandling
(kompression, avlastning, optimera

grundsjukdom)
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Rengor — Beddva — Debridera sarbadd och sarkant — skolj rent —
torka kanterna torra. (Wound hygiene)

# RiksSar

Osthyvel!

/
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Mekanisk rengoring och
autolys.




Debridering med monofilament

_f RiksSar
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Debridering med monofilament
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Rengoring med curette

_fRiksSér
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Rengoring med klopincett och g RiksSar
bOjd 6gonsax '
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T.I.M.E Globalt verktyg for strukturerad bedom
av sarbadd

Clinical observations Proposed pathophysiology WBP clinical actions Effect of WBP actions Clinical outcomes
Tissue Defective matrix and cell debris impair healing Debridement (episodic or continuous) Restoration of wound base and functional extra-cellular matrix  Viable wound base
non-viable or deficient sautolytic, sharp surgical, enzymatic, mechanical ~ proteins
or biological
shiological agents
Infection High bacterial counts or prolonged inflammation «Remove infected foci topical /systemic Low bacterial counts or controlled inflammation: Bacterial balance
or inflammation and
reduced
inflammation
tinflammatory cytokines santimicrobials linflammatory cytokines
Tprotease activity santiinflammatories Iprotease activity
Lgrowth factor activity sprotease inhibition Tarowth factor activity
Moisture Desiccation slows epithelial cell migration Apply moisture-balancing dressings Restored epithelial cell migration, desiccation avoided Moisture balance
imbalance Excessive fluid causes maceration of wound margin Compression, negative pressure or other methods  oedema, excessive fluid controlled, maceration avoided
of removing fluid
Edge Non migrating keratinocytes. Re-assess cause or consider corrective therapies ~ Migrating keratinocytes and responsive wound cells. Advancing edge of
of wound - nonadvancingor ~ Non responsive wound cells and abnormalities in extracellular ~ edebridement Restoration of appropriate protease profile wound
undermined matrix or abnormal protease activity sskin grafts
sbiological agents
sadjunctive therapies
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Bedomning av sarbadd - TIME
= o
T - Tissue Vilken vivnad ser jag i saret (dod eller g RI kssa I
livsoduglig viavnad)? Mal; sarbddd fri fran dod eller
livsoduglig vdvnad.

| - Infektion/inflammation Ser jag tecken pa
infektion eller inflammation i sarbddden? Mal;
Kontrollerad bakteriebérda, inflammationsfas i
balans.

M - Moisture Hur mycket vdtskar sig sarbddden
eller dr den torr? Mal; Optimal fuktbalans.

E - Edge Hur ser sarkanten ut? Mal; Migrerande Lakningshammande
epitelceller. Sarkant utan underminering. faktorer!
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Fotodokumentation
Sarytematning
Klockan



Exempel pa bedomning, mal och atgard i
vardprogrammet svarlakta sar;

Sarstatus

Mal med lokalbehandling

Preparattyp / val av forband

Rena eller tunt fibrinbelagda
sar, 1att till mattligt vatskande
sar

Skydda ett ldkande sar och
uppratthalla optimal fuktbalans. For
att framja lakning valj ett forband
eller kembination av férband som
kan sitta sa ldnge som majligt (-1
vecka).

Tunn fibrinbelaggning forsvinner
ofta med fuktighetsbevarande
behandling.

*  Polyuretanskums
forband
Hydrokolloidala forband
Hydrogel (kombineras
med lampligt
ytterforband)

Sar med biofilm

Avldagsna biofilm (inkapslade
bakterier som faster vid fibrin och
nekroser) eftersom det hammar
sarlakningen.

Lokalt antiseptikum (10—20 minuter)
pa kompresser vid varje omlaggning
efter rengdring och debridering for
att minska biob&rda.
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s  Sarspolvatska/sargel med
PHMB eller hypoklorit

o 0,1%
Kaliumpermanganat
0,5-1% Attiksyrelésning
Férband med PHMB, jod
eller silver




Forts, exempel;

Sarstatus Mal med lokalbehandling Preparattyp / val av forband
Fibrinbelagda, nekrotiska eller MNekroser och fibrin hammar *  Hydrogel
smartsamma sar ldkningen och behdwver l&6sas upp for - Hydrokolloidala férband

att kunna avlagsnas fran saret. e  Polyuretanskumsférband
Undvik férband som fastnar i sdret med silikon och/eller

da de kan orsaka smartavid surfaktant och glycerin
avlagsnandet.

\
En liten klick grupp 3 steroid under

hydrokolloidforband. Trycket kan
forstarkas genom att man rullar en
kompress hart och tejpar fast den
pa plattans dversida.
Steroidbehandling ska bara

upprepas en till tva ganger.

Hypergranulation (sa kallat Minska hypergranulationsvavnaden i
svallkott) saret
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Bedomning av hud - exempel fran

vardprogrammet

Motverka
maceration

Det dr viktigt att valja ett forband
som kan ta hand om aktuell
vdatskemadngd.
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Forband med hég uppsugningsformaga och
sparrskikt vid vatskade sar/mycket
sekret/fuktanga i hudveck.

Barriarfilm far hudskydd runt sar hos
patienter med kraftigt vatskande sar som
tex vendsa bensar [60].

Undvik:
Gasvavskompresser/absorptionsforband
(ABS) (utan superabsorbent) da de blir

vatvarma omslag vilket kan leda till
hudskada med smarta.




Val av forband

Regioner och kommuner skriver lokala avtal och detta
styr vilka forband som finns till hands.

Forbandstyper
och TIME

Ordination och
utvardering
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Sérbéidd/étgérd Funktion/Forband

Granulation - skydda  Polyreutanskum:
granulationen. Se hylla M

Avstannad granulation Kollagen forband; XX

Fibrin - avlagsna 1. Debridering; se hylla |
2.
Ocklusivt forband: XX

Upprensande forband: XX

Nekros - avlagsna 1. Debridering; se hylla |
2.
Gel: XX (anvands med tackande
forband, ex polyreutanskum).

Upprensande forband: XX

Torr nekros - behall

Sena/ben/led - Gelbildande forband (forfukta
bibehall fuktigheten vid behov, anvands med
tackande forband). Se hylla M
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| |sarbadd/atgard Funktion/Forband

Inflammation - vatskehantering Polyreutanskum:
Se hylla M

Kronisk inflammation - aktivera Aktivering av
sarlakningsprocessen: XX, Se hylla
T

Overaktiv inflammation - balansera Balanserar: XX, Se hylla T

Infektion - forebyggande Hydrofoba forband:

PHMB:

Biofilm - utan infektionstecken Sarskoljningsvatska XX
Gel XX

Infektion - kraftigt vatskande 1. Debridering
2.

Jodpreparat (ej pa sarkant,
anvands med tackande forband).
Gelbildande silverforband: XX

Infektion 1. Debridering
2.
Honung
Bioborda (Fibrin/nekros) - Microfiberduk: XX

Debridering
Skarpa instrument: Curette,
skalpell, sarslev, klo pincett,
vanlig pincett, bojd ogonsax.
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| |Sarbadd/atgard Funktion/Forband

Torr sarbadd - fukta Gel: XX (anvands med tackande
forband).
Ocklusivt forband: Duoderm
Polyreutanskum; XX (fran lite upp
Sparsam vatska till mattligt och kraftigt).

Mattlig vatska

Tjockflytande vatska - Polyreutanskum med stora porer:
vatskehantering XX

Kraftigt vatskande - Superabsorbenter: Kliniderm
vatskehantering
Gelbildande forband: XX (kan
anvandas upp till 4 lager, anvands
med tackforband)

Helt underben kraftigt Superabsorbent:
vatskande - vatskehantering XX
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| |Sarkant/atgird Funktion/Férband

Uppluckrade - sarkantsskydd Sarkantsskydd:

XX

Barriarprodukt: XX
Kraftig erytem pga vatska
utan inflammation eller Barriarprodukt: XX
svamp

Uppho6jda rodnade sarkanter Inflammationsdampande: XX
utan infektion

Salva:

Kortison
Inrullade sarkanter - Skarpa instrument:
debridering Sarslev

Forhardnader/hyperkeratos Skarpa instrument:
- debridering Skalpell, sarslev
Finkorning engangsfil
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