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Handinfektioner — arbetsterapi

Sammanfattning

Detta dokument beskriver riktlinjer for arbetsterapeutisk behandling av
infektioner i handen.

Forutsattningar

Alla infektioner maste behandlas akut. Symtomen ar svullnad, rodnad,
varmeokning och dmhet.

Infektioner som engagerar senskidan kallas for tendovaginiter.
Infektioner som engagerar leden kallas for artriter.

Septisk tendovaginit

Tendovaginit = inflammation i senskidan
Septisk = bakteriell

Septisk tendovaginit ar vanligt i fingrarnas bdjsenskidor och foljer
senskidans utbredning. Infektioner i tumme och lillfinger har flexorsenskidor
som hanger samman med handleden vilket gor att infektionen sprids mer.
Infektioner i dig 11-1V begréansas endast till DBV.

Orsaken till septisk tendovaginit ar ofta sticksar med infektiosa material som
nar senskidan. Man far vérk och rorelseinskrankningar och nagra dagar
senare feber. Fingret halls ofta semiflekterat.

Septisk artrit
Artrit = inflammation/infektion i led

Vid bakteriell (septisk) artrit har ett infektiost material inforts i leden genom
sarskada eller spridits via blodbanan.

Septisk artrit drabbar ofta MCP-lederna och orsakas ofta av bettskador.
Behandlas som vid tendovaginit.



Y‘ VA"ST o Eal:t:tlémandedatum Barium-id Sida
GOTALANDSREGIONEN .

W SODRA ALVSBORGS SJUKHUS 2022-02-10 33107 2 (2)
Klinik/Enhet/Verksamhet/Process Galler fr.o.m. Galler t.o.m. Utgéva
Central arbets- och fysioterapienhet ~ 2022-02-10 2023-02-10 3
Faststallarens funktion Galler inom

Verksamhetschef

Neuro- och rehabiliteringsklinik

Dokumentbenamning
Handinfektioner — arbetsterapi

Genomfdrande
Operation med urspolning, antibiotika, immobilisation och héglage.

Infektionen kan &ven héavas utan operation vid tidig strikt immobilisering,
hoglage och antibiotika.

Tréaning bor ske med forsiktighet i borjan, invénta alltid Idkarens ordination.
De forsta dagarna efter operation och antibiotikabehandling bor ingen traning
ske. Darefter kan forsiktig obelastad rorelsetraning pabdrjas. Okad smaérta,
svullnad och stelhet kan tyda pa en alltfor intensiv traning. Trana ofta men
korta pass. Smarta ar vanligt.

Cirka sex veckor efter infektionen ar havd kan mattlig belastning paborjas.

Uppfoljning
Tills optimal handfunktion uppnatts.
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