Innspill til Helsereformutvalget

Autoriserte fotterapeuter: En
underutnyttet ressurs i fremtidens
helse- og omsorgstjeneste

8. september 2026

Fotterapeutforbundet, en yrkesorganisasjon i Delta, gnsker a rette Helsereformutvalgets
oppmerksomhet mot autoriserte fotterapeuter som en underutnyttet helsepersonellressurs i
norsk helse- og omsorgstjeneste.

Utvalget er bedt om & vurdere hvordan helse- og omsorgstjenesten kan mgte framtidens
utfordringer giennom bedre forebygging, riktigere oppgavefordeling, bedre ressursutnyttelse og
mer sammenhengende pasientforlgp. Fotterapeutforbundet mener autoriserte fotterapeuter
kan bidra til alle disse malene dersom kompetansen tas i bruk mer systematisk i bade
kommune- og spesialisthelsetjenesten.

Norge trenger ikke & utdanne en ny helsepersonellgruppe for a forebygge diabetiske fotsar,
redusere amputasjoner og avlaste helsetjenesten. Kompetansen finnes allerede.

Utfordringen er at autoriserte fotterapeuter i dag i liten grad er innlemmet i de offentlige
tjenestene der behovet er stgrst. Resultatet er at forebyggingsmuligheter ikke utnyttes fullt ut,
samtidig som helse- og omsorgstjenesten star overfor gkende personellmangel og en aldrende
befolkning.

Norge har et forebyggingsproblem

For personer med diabetes anbefales regelmessig fotundersgkelse og risikovurdering for a
forebygge utvikling av fotsar og amputasjoner. Likevel viser norske data at bare om lag 25 til
30 prosent av personer med type 2-diabetes far giennomfart arlig fotundersgkelse. En stor del
av pasientgruppen mottar dermed ikke den forebyggende oppfalgingen som nasjonale og
internasjonale fagmiljger anbefaler.

Problemet er ikke mangel pad kompetanse innen fothelse. Problemet er at kompetansen ikke er
organisert og tilgjengelig der pasientene trenger den.

Dette representerer bade et pasientsikkerhetsproblem og et systemproblem.
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Autoriserte fotterapeuter som svar pa personellutfordringen

En av de starste utfordringene for helse- og omsorgstjenesten framover er mangel pa
personell. Autoriserte fotterapeuter representerer en eksisterende helsepersonellressurs som i
dag brukes i sveert begrenset grad i offentlig helsetjeneste. Autoriserte fotterapeuter har
saerskilt kompetanse innen forebygging, vurdering og oppfalging av fotrelaterte
helseutfordringer, oppgaver som ofte handteres av personellgrupper det allerede er knapphet
pa. En mer systematisk bruk av autoriserte fotterapeuter kan derfor bidra til bedre
oppgavedeling og mer effektiv bruk av samlet helsepersonellkompetanse.

Autoriserte fotterapeuter har seerskilt kompetanse innen:

e risikovurdering og screening

o forebygging av sar og infeksjoner

e behandling av risikofgtter

e nevropati- og sensibilitetsvurderinger

e observasjon av sirkulasjonsforstyrrelser

o trykkavlastende tiltak

e pasientoppleering og egenmestring

o tidlig identifisering av behov for videre utredning og henvisning

Helse- og omsorgstjenesten star overfor gkende mangel pa helsepersonell og et voksende
behov for forebyggende tjenester. Dette gjgr det ngdvendig & vurdere hvordan eksisterende
kompetanse kan brukes mer malrettet.

Riktig kompetanse pa riktig oppgave
Fotterapeutforbundet mener det er et betydelig potensial for oppgavedeling og jobbgliding
innen forebyggende fothelse.

Den arlige fotundersgkelsen for personer med diabetes og annen strukturert risikovurdering
bgr i stgrre grad kunne gjennomfgres av autoriserte fotterapeuter som del av kvalitetssikrede
pasientforlap.

Dette vil bidra til at flere pasienter far den anbefalte oppfalgingen, styrke kvaliteten pa det
forebyggende arbeidet, avlaste fastleger og annet helsepersonell, frigjgre kapasitet til
oppgaver som krever annen kompetanse, og bidra til tidligere oppdagelse av komplikasjoner.

Dette er jobbgliding som ikke erstatter annen kompetanse, men som sikrer at riktig
kompetanse brukes pa riktig oppgave.

Kompetanseutvikling og utdanning

Fotterapeutforbundet mener at en sterkere integrering av autoriserte fotterapeuter i
framtidens helse- og omsorgstjeneste bgr falges av en videreutvikling av utdanningen og
profesjonens kompetansegrunnlag.

Fotterapeuter er autorisert helsepersonell med saerskilt kompetanse innen forebygging,
risikovurdering og behandling av fotrelaterte helseutfordringer. Samtidig ser vi et behov for &
videreutvikle utdanningen i takt med de oppgavene helse- og omsorgstjenesten vil sta overfor i
arene som kommer.

Side 2 av 6



Forbundet har over tid arbeidet for at fotterapeututdanningen lgftes inn i hgyere utdanning og
pa sikt utvikles til en bachelorutdanning, slik man ser i flere andre land. En slik utvikling vil
kunne styrke den faglige fordypningen, legge til rette for mer forskning og kunnskapsutvikling,
samt gjagre profesjonen bedre rustet til & mgte framtidens behov innen forebygging,
kronikeroppfalging og tverrfaglig samarbeid.

Samtidig er det et utfordringsbilde knyttet til utdanningskapasiteten. De siste arene har en
stgrre del av utdanningstilbudet blitt flyttet fra offentlige til private utdanningsaktarer. Dette
kan bidra til variasjon i innhold, kvalitet og tilgjengelighet, og reiser spgrsmal om hvordan
samfunnet best kan sikre en stabil og framtidsrettet rekruttering til yrket.

Fotterapeutforbundet mener derfor at myndighetene bgr vurdere:
e hvordan utdanningen kan videreutvikles og forankres sterkere i hgyere utdanning
e hvordan utdanningstilbudet kan sikres tilstrekkelig kvalitet og kapasitet i hele landet

e hvordan autoriserte fotterapeuters kompetanse kan videreutvikles i takt med
helsetjenestens behov for forebygging, oppgavedeling og tverrfaglig samarbeid

e hvordan utdanningssystemet kan bidra til & sikre framtidig tilgang pa autoriserte
fotterapeuter med kompetanse innen diabetesomsorg, eldrehelse, rehabilitering og

forebygging

Dokumentert betydning for forebygging av sar og amputasjoner

Diabetiske fotsar er blant de mest alvorlige komplikasjonene ved diabetes og er en viktig arsak
til amputasjoner. Studier viser at en betydelig andel diabetiske fotsar kan forebygges giennom
systematisk risikovurdering, tidlig innsats og forebyggende tiltak.

I Norge gjennomgar hvert ar over fem hundrede personer med diabetes amputasjoner av teer,
fot eller ben. Konsekvensene er omfattende bade for den enkelte, for pararende og for helse-
0g omsorgstjenesten.

Forebygging av fotsar og amputasjoner handler derfor ikke bare om god diabetesomsorg, men
ogsa om beerekraftig ressursbruk. Nar alvorlige komplikasjoner kan forebygges gjennom tidlig
innsats og oppfwelging, bar autoriserte fotterapeuter med saerskilt kompetanse pa fothelse
brukes tidlig i pasientforlgpet.

Eldrehelse, funksjonsbevaring og hjemmeboende eldre

Fothelse har stor betydning for mobilitet, balanse, fysisk aktivitet, selvstendighet, og
muligheten til & bo hjemme lengst mulig. For mange eldre er evnen til a ga, bevege seg
utendgrs og mestre daglige aktiviteter tett knyttet til fothelsen.

Darlig fothelse kan bidra til redusert aktivitet, funksjonstap, gkt fallrisiko og starre behov for
helse- og omsorgstjenester.

Dersom flere skal kunne bo hjemme lenger og opprettholde funksjonsevnen hgyere opp i
alder, ma forebyggende tjenester som bidrar til mobilitet og selvhjulpenhet styrkes. Autoriserte
fotterapeuter kan veere en viktig del av denne innsatsen.
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Likeverdige helsetjenester

| dag er tilgang til forebyggende fotterapi i stor grad avhengig av pasientens egen
betalingsevne. Dette innebaerer at personer med hgy risiko for alvorlige komplikasjoner ikke
ngdvendigvis far tilgang til anbefalte forebyggende tiltak.

Fotterapeutforbundet mener dette utfordrer malet om likeverdige helsetjenester og bidrar til
sosial ulikhet i helse. Forebyggende fothelsetjenester bar i starre grad veere tilgjengelige ut fra
medisinsk behov og risiko, ikke gkonomisk evne. Vi anbefaler derfor at utvalget ser naermere
pa dette, og gjgr en vurdering av om enkelte behandlinger hos autorisert fotterapeuter bgr
innga i Helfos refusjonsordning for & kunne redusere kostnaden til den enkelte pasient.

Erfaringer fra vare naboland
Bade Danmark og Sverige har utviklet mer systematiske modeller for forebyggende fothelse
ved diabetes, enn i Norge.

Erfaringene viser at tidlig innsats, strukturert oppfalging og bedre integrering av
fothelsekompetanse kan bidra til & redusere alvorlige komplikasjoner og amputasjoner.

Svensk forskning fra 2026 viser at bade pasienter, helsepersonell og forskere vurderer tilgang
til fotterapi som et av de viktigste tiltakene for a forebygge diabetiske fotsar. Studien er
interessant fordi behovet for bedre tilgang til fotterapi ikke fremmes av profesjonen selv, men
identifiseres som en klar prioritet av pasienter og fagmiljger. Forskerne peker pa tidlig innsats,
rask tilgang til hjelp og bedre integrering av fotterapeutens kompetanse som sentrale
forbedringsomrader i diabetesomsorgen.

Utviklingen i Danmark illustrerer at myndighetene fortsatt ser gkt satsing pa fotterapi som et
viktig forebyggende tiltak. | september 2026 vedtok Region Midtjylland & styrke den offentlig
finansierte fotterapiordningen med ytterligere 4,3 millioner danske kroner. Formalet er blant
annet a redusere ventetider ved a gke antall autoriserte fotterapeuter som er tilknyttet
refusjonsordningen, og dermed sikre at personer med diabetes far raskere tilgang til
behandling. Regionen begrunner satsingen med behovet for a forebygge fotsar og
amputasjoner.

Fotterapeutforbundet mener erfaringene fra vare naboland bgr vurderes neermere i arbeidet
med & utvikle framtidens norske helse- og omsorgstjeneste.

Vare innspill til Helsereformutvalget
Fotterapeutforbundet anbefaler at Helsereformutvalget utreder fglgende tiltak:

1. Den anbefalte arlige fotundersgkelsen for personer med diabetes bgr kunne gjennomfares
av autoriserte fotterapeuter etter nasjonale faglige kriterier.

Dette vil gke dekningsgraden, bidra til tidligere oppdagelse av risikofaktorer og avlaste
fastlegene.

2. Autoriserte fotterapeuter bgr innga i tverrfaglige team bade i spesialisthelsetjenesten og i
kommunale helse- og omsorgstjenester.

Dette kan veere primaerhelseteam, diabetesteam, sarteam, rehabiliteringstjenester og
forebyggende tjenester for eldre. Slik styrkes den tverrfaglige oppfalgingen og pasientene far et
mer helhetlig og sammenhengende tilbud.
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3. Utredning av Helfo-refusjon for hgyrisikopasienter
Fotterapeutforbundet anbefaler at det utredes en refusjonsordning for pasienter med diabetes
og andre tilstander som medfgrer gkt risiko for alvorlige fotkomplikasjoner.

En slik ordning kan for eksempel baseres pa medisinske indikasjoner, henvisning fra fastlege
eller spesialist, ordinaere egenandelsregler, og opptjening mot frikort. Formalet bgr vaere &
sikre tilgang til ngdvendig forebyggende behandling uavhengig av pasientens gkonomi.

4. Autoriserte fotterapeuter som del av framtidens oppgavedeling
Utvalget bar seerskilt vurdere hvordan fothelsekompetanse kan benyttes mer systematisk som
del av framtidens oppgavedeling mellom helseprofesjonene.

Dette vil bidra til bedre ressursutnyttelse og frigjgre kapasitet hos annet helsepersonell som
det er stgrre mangel pa.

5. Styrke utdanning og kompetanseutvikling for autoriserte fotterapeuter
Fotterapeutforbundet anbefaler at utvalget vurderer hvordan utdanningen av autoriserte
fotterapeuter kan videreutvikles for & mgte framtidens behov i helse- og omsorgstjenesten.
Dette bgr omfatte vurdering av sterkere forankring i hgyere utdanning, utvikling mot
bachelorgradsniva og tiltak som sikrer tilstrekkelig utdanningskapasitet og jevn kvalitet i
utdanningstilbudene. En slik satsing vil styrke kompetansen innen forebygging,
kronikeroppfalging, eldrehelse og tverrfaglig samarbeid.

Avsluttende merknad

Helsereformutvalget er satt til a identifisere hvordan eksisterende ressurser kan brukes
smartere og mer baerekraftig.

Autoriserte fotterapeuter er en allerede tilgjengelig helsepersonellressurs med
fothelsekompetanse som i dag brukes for lite i offentlig helse- og omsorgstjeneste.

Fotterapeutforbundet mener at gkt bruk av autoriserte fotterapeuter innen forebygging,
oppgavedeling og tverrfaglige pasientforlgp vil kunne bidra til & Igse flere av malene til
utvalget: bedre forebygging, bedre ressursutnyttelse, sterkere og mer baerekraftige helse- og
omsorgstjenester.

Fotterapeutforbundet stiller gjerne til dialog med Helsereformutvalget for & utdype forslagene
og bidra med ytterligere dokumentasjon og erfaringer fra feltet.

Med vennlig hilsen

Kathrine F. Rosenberg
Forbundsleder

Fotterapeutforbundet - en yrkesorganisasjon i Delta
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