Loénar det sig att byta proteskomponenter vid havererad fotledsprotes?
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Bakgrund och syfte: Protesersattning av fotleden &r idag ett realistisk alternativ till artrodes. Liksom
vid all proteskirurgi &r det oundvikligt att en revisionsoperation blir nédvéndig i ett antal fall. For
fotledens del kan konvertering till artrodes rédda situationen men ibland har det ansetts lampligare
att byta ut en eller bada proteskomponenterna. Syftet med denna studie var att undersoka i vilken
utstréackning utbytesoperationer leder till artrodesoperation samt studera sjélvupplevd funktion och
patienttillfredstéllelse i den resterande gruppen.

Patienter och metoder: 64 patienter som fatt en tibia och /eller taluskomponent utbytt i sin fotled
identifierades via det Svenska fotledsregistret.(www.swedankle.se) Medelaldern vid
revisionsingreppet var 60 (25-74) ar. Protesdverlevnaden efter revisionen analyserades enligt
Kaplan-Meier med artrodes som endpoint. Funktionen hos de icke artrodesopererade
utvarderades med hjalp av den validerade fotledsspecifika scoren benamnd SEFAS (Self-reported
Foot & Ankle Score) och med EQ-5D. SEFAS 0 innebar sémsta méjliga resultat och 48 basta
moéjliga.

Resultat: 22 av de 64 revisionerna slutade i en artrodesoperation efter i medeltal 27 (1- 101)
manader. ProtesOverlevnaden vid 5 ar var 78% och 56% efter 10 ar. 31 av 34 patienter, som
fortfarande var i livet, besvarade enkéaterna. Medianvardet fér SEFAS scoren hos de icke
artrodesopererade var 24 (8-48) atta (1-17) ar efter revisionen. Medianvardet féor EQ- 5D var 0.69 (
0.03-1) . 17 patienter var mycket nojda eller néjda , 4 varken ndjda eller missndjda, och 10
missnojda eller mycket missnéjda.

Diskussion 5-arséverlevnaden efter primér fotledsprotes har av Henricson et al. (2011)
rapporterats till 81% och 10-arséverlevnaden till 69 %. Protesdverlevnaden efter protesbyte ar
salunda nagot lagre. Den relativt laga SEFAS-scoren tillsammans med det férhallandet ar endast
drygt hélften av patienterna var néjda med resultatet kan tala fér att protesbyte endast bér ske i
noggrant utvalda fall..
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