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HÖK Trycksår 

 

Överenskommelse mellan hudsjukvården, kirurgin 

och primärvården i Norrbotten 

 

Allmän omhändertagande 
 

 Avlastning - vb kontakt med arbetsterapeut och fysioterapeut  

 Näring - vb remiss till dietist 

 Sekundärinfektion - odla efter rengöring, behandla vid behov. 

 

Lokalbehandling 
 

 Rengör såret med rinnande vatten i samband med oljedusch av hela 

kroppen två/tre gånger i veckan.  

 Smörj hela kroppen med mjukgörande x1-2 dagligen och alltid efter 

dusch/bad. 

 Zinkpasta/kräm på sårkant 

 Nekrosbelagda sår omlägges med tillklippt Iodosorb-platta. Ifall såret är 

djupt fyll sårhålan först med Iodosorb-pasta. I rena sår används Purilon-

gel eller liknande hydrogeler. 

 Som ytterförband välj en icke-häftande mjuk kompress tex PolyMem. 

Kompressen hålles på plats med självhäftande bindor, tubgas eller 

nätbyxa, dvs utan att använda klistrande tejp på huden. 

Allevyn-sacrum/häl kan vara ett alternativ. 

 

Remiss till kirurgmottagningen 
Om ovanstående åtgärder inte leder till förbättring, kontakta kirurgkliniken 

för ställningstagande till kirurgisk åtgärd. 
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