Hoftprotesluxationer — en jamférande studie avseende reoperationer fér patienter opererade med
anterolateral och posterolateral snittf6ring.
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Introduktion.

Traditionellt sett har posterolateral snittféring, dvs enligt Moore, varit den mest férekommande vid
primar total hoftledsplastik i Sverige, bade vad géller frakturpatienter och elektiva fall. Under 2008
inférde Ledplastiksektionen vid Danderyds Sjukhus anterolateral snittféring for héftfrakturpatienter
vilket ledde till en betydande sankning av luxationsfrekvensen (1). Malsattningen med denna studie
ar att beskriva det totala antalet reoperationer fér luxerande primarplastiker i héftled relaterat till
anterolateral eller posterolateral snittféring.

Patienter och Material.

Ur en sedan 2007 pagaende prospektiv kohortstude med samtliga 2894 hoftplastiker opererade pa
Danderyds sjukhus fram till 2012 identifierades hoftplastiker med minst en luxation. Datafangst
skedde via journalgranskning och sammanslagning av databaser fran Svenska hoftprotesregistret
och Patientregistret. Primar utfallsvariabel var antalet reoperationer per luxerande hoftled for
patienter opererade med posterolateralt eller anterolateralt snitt. Sekundar utfallsvariabel var hur
stor andel av de luxerade héfterna i respektive grupp som endast genomgick en sluten reposition.

Resultat.

Vi identifierade 70 patienter som drabbats av minst en luxation. Av dessa var det 29 patienter som
opererades med anterolateralt och 41 med posterolateralt snitt. | den anterolaterala gruppen
gjordes 1.3 reoperationer per luxerad héft (37/29) och i den posterolateral gruppen 1.1 (46/41)
reoperationer. 9 patienter (31%) i den anterolateral gruppen luxerade 1 gang och reponerades
slutet och de 6vriga genomgick stdrre reoperationer for att I6sa instabilitetsproblematik. | den
posterolaterala gruppen hade motsvarande 15 av 41 (36%) endast 1 luxation som atgardats med
sluten reposition. Ytterligare 10 patienter hade flera slutna repositioner. | den anterolateral gruppen
genomférdes fler slinkledsoperationer och fler sekundarplastiker an i den posterolaterala.

Diskussion.

Patienter som opererats med anterolateral snitt har en Iagre sannolikhet fér luxation men har, nér
de val bérjar luxera, en stérre sannolikhet for fler reoperationer. Aven patienter opererade med
bakre snitt har en stor sannolikhet f6r upprepad instabilite nar val den férsta luxationen intréffat.
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