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Introduktion

Prevalensen av fetma och &vervikt har stigit de senaste decennierna. Det ger fysiska och psykiska
konsekvenser, och darmed ett 6kat fokus pa viktkontroll och viktreduktion. Fetma och évervikt ar
vanligt bland patienter med spinal stenos, och operation fér lumbal spinal stenos (LSS) ar den
vanligaste ryggoperationen idag. Den minskade fysiska aktiviteten sekundart till LSS uppges ofta
vara orsaken till 6kad vikt och oférmaga till viktnedgang. Syftet med var studie var att beskriva
viktférandring 1 och 2 ar efter kirurgi for LSS , samt beskriva hur den postoperativa
viktférandringen korrelerade med 2-ars resultatet.

Material & Metod

Svenska ryggregistret (Swespine) anvandes fér studien. 2317 patienter som opererades fér LSS
inkluderades. Patienterna svarade pa uppféljningsformular preoperativt, 1 ar och 2 ar efter
operationen. Uppgifter om kén, alder, rokning, vikt, 1angd, smartduration, tidigare ryggoperationer
angavs preoperativt. Vara uppféljningsvariablerna vid 1 och 2 ars uppféljningen var vikt, EQ-5D,
ODI, ryggsmarta (VAS), bensmarta (VAS) och patientnéjdhet med operationen. Preoperativt
delades patienterna in i grupper utifrdn body mass index (normalvikt, dvervikt och fetma). For att
analysera hur den postoperativa viktféréandringen korrelerade med resultatet delades patienterna in
i 6kad vikt (+6 till +22 kg), vikt stabila (-5 till +5 kg) och minskad vikt (-6 till -40 kg).

Resultat

Vi fann att grupperna med fetma och évervikt visade en diskret viktnedgang 1 och 2 ar efter
operationen. | den normalviktiga gruppen férandrades vikten inte signifikant. | fetma gruppen
minskade vikten -2.0 kg (95% ClI, -2.4 till - 1.5) och i 6verviktiga gruppen minskade vikten -0.6 kg
(95% Cl, -0.9 till -0.4) under uppféljningstiden. Utifran postoperativ viktférandring fann vi inga
skillnader i EQ-5D eller ryggsmarta mellan grupperna. Gruppen som Okade i vikt visade samre
resultat vad galler bensmarta (p=0.003) och ryggfunktion enligt ODI (p=0.008) jamfért med den
viktstabila gruppen. Den korrigerade oddskvoten fér néjdhet efter operationen var 0.631 (95% Cl,
0.419-0.949) i gruppen som 6kade i vikt, med den viktstabila gruppen som referens.

Diskussion

Patienter med fetma och 6vervikt visade sma och for dom flesta deltagare en icke kliniskt relevant
viktreducering 1 och 2 &r efter operation. Okad vikt efter operationen korrelerade med samre
resultat vad géller bensmarta och ryggfunktion. Patienter som 6kade 6 kg eller mer i vikt efter
operationen var i mindre utstrackning néjda med operationsresultatet jamfért med viktstabila
patienter.



