Langtidsresultat av subtalar artrodes efter icke-kirurgisk behandling av dislocerade intra-artikulara
kalkaneusfrakturer.
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Introduktion.

Behandling av dislocerade intra-artikulara kalkaneusfrakturer (DIACF) ar kontroversiell och
subtalar artros &r ingen ovanlig komplikation oavsett initial frakturbehandlingen (1). Manga
drabbade subtalara artrospatienter har sa pass stora besvar att artrodes av den subtalara leden
kan behovas. Studier om langtidsresultat av artrodesoperationen ar fa. Vi rapporterar 8-27 ar
uppfdljning av artrodesoperationer pa patienter med DIACF som initialt behandlades icke-
kirurgiskt.

Patienter och Material.

Ar 1999 vi evaluerade 29 patienter med post DIACF subtalar artros som hade opererats med in-
situ artrodes mellan 1971 och 1992 (7 till 28 ars uppféljning, medel 14ar) . Alla DIACF var initialt
behandlade med hoglage, smartlindring och gradvis mobilisering, dvs icke-kirurgiskt. Frakturerna
rontgades med slatrtg + CT, och sedan klassificerades enligt Zwipp & Rammelt. Patienterna
evaluerades med VAS scoring, SF-36, AOFAS score och Olerud-Molander (OM) score.

Resultat.

Rontgen visade att alla artrodeser var lakta, men med patagliga kvarstaende deformiteter enligt
Zwipp & Rammelt. Patienterna visade daligt funktion enligt AOFAS och OM scorer och daligt
livskvalité och smartniva enligt VAS scoring och SF-36. Medelvardet pa invaliditetsgraden var 17%
(SD 8). Dessa resultat var betydligt samre jamfért med tidigare studier av artrodesoperationer efter
kirurgiskt behandlade DIACF.

Diskussion.

Artrodes in-situ efter icke-kirurgiskt behandlade DIACF gav dalig langtidsfunktion och livskvalité
jamfort med resultaten efter kirurgiskt behandlade DIACF. Detta verkade komma fran den
kvarstaende deformiteten med dess efterféljande impingement. Trots att evidensen ar fortfarande
svag pa att kirurgisk behandling av DIACF ar béttre an icke-kirurgisk behandling, visar den har
studien att artrodesoperation efter icke-kirurgisk behandling ger betydligt sdmre resultat. Detta kan
saledes vara en till motivering till att vélja kirurgisk behandling till DIACF.
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