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Riktlinje för nackkragar, ortoser och korsetter vid 
behandling av frakturer 

 

Syfte 

Syftet med riktlinjen är att tydligaggöra när ansvaret för handhavandet övertas av 
kommunal hälso- och sjukvård från regionen.  

Omfattning 

Riktlinjen gäller för ansvarig personal inom regionen som ordinerar nackkragar, 
axellås, Collar’n Cuff, walkerortos, knäortos som låses vid belastning, rehabortos, 
ortos vid fotledsfraktur Air Work, trepunktskorsetter samt andra typer av ortoser för 
behandling vid olika typer av frakturer.  

Ansvar 

Ansvarig personal inom slutenvården beslutar om patienten har ett behov av hjälp vid 
handhavandet av hjälpmedlet. 
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Följande tre ansvarsområden kan uppstå vid förskrivning av hjälpmedlet: 

1. Anhörig och/eller patienten: Ingen insats krävs från kommunal hälso- och 

sjukvård. Slutenvården rapporterar direkt till anhörig och/eller patient. 

 

2. Hemtjänst: Om den enskilde själv kan ta ett kognitivt ansvar men är i behov 

av fysisk hjälp med utförandet kan den enskilde ansöka om hjälp enligt 

socialtjänstlagen hos biståndshandläggare i kommunen. 

Den enskilde behöver då ett egenvårdsintyg – Se praktiska anvisningar  
 

3. Kommunal hälso- och sjukvård: Om det föreligger ett behov av HSL-insats 

(dvs patienten kan inte ta kognitivt ansvar) ska en överrapportering ske. 

Överrapportering från slutenvården ska vara klar innan utskrivning och i första 

hand kommuniceras via Cosmic Link. 

 

Följande information ska alltid framgå (oavsett ansvarsområde): 

- Vilken krage/ortos/korsett som gäller och när den ska användas. 

- Vilka restriktioner som gäller.  

- Om byte kräver en eller två personers hjälp.  

- Om byte ska ske liggande eller sittande. 

- Information om behandlingstid.  

- Information om eventuella återbesök (när/var).   

https://vardgivare.regionkalmar.se/samverkan--avtal/lansgemensamledning/sammanhallen-vard-och-omsorg/
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- Kontaktuppgifter till behandlande läkare. 

- Skriftlig instruktion om hjälpmedlet, hur det fungerar, vad som ska utföras 

mm. 

Viktigt att ha i åtanke är att kommunerna inte har tillgång till regionens digitala system 
för träningsprogram. 

 

Ansvarsfördelning kommun 

Inom den kommunala hälso- och sjukvården är det fysioterapeut/sjukgymnast som 
innehar ärendet tillsammans med sjuksköterska. De bedömer vidare om de själva 
ska åka ut vid ett byte/skötsel, om de behöver hjälp av annan eller om annan 
personal ska utföra byte/skötsel. De ansvarar för att instruera dvs. vid behov 
delegera och lägga HSL-insats till baspersonal. 

 

Avvikelser  

Ett fungerande avvikelsehanteringssystem innebär att avvikelser rapporteras, 
åtgärdas, sammanställs och analyseras. Avvikelsen ska innehålla en tydlighet i vad 
som inte fungerat. Regionens avvikelsesystem Stella används för alla avvikelser 
mellan kommun och Region. Använd händelse Samverkan Region Kalmar län – 
Kommun.  

 

Revideras  

Revideras årligen eller vid behov av samverkansområdesgrupp Länsgrupp 
Hab/Rehab. 
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