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Introduktion
 
Skörhet är vanligt bland höftfrakturpatienter och bidrar till den ökade mortalitet man ser efter höftfrakturkirurgi. Denna studie
syftade till att utveckla ett nytt skörthetsindex för höftfrakturpatienter som skulle kunna användas för att predicera postoperativ
mortalitet samt underlätta ytterligare forskning om skörhetens roll hos höftfrakturpatienter.
 
Metoder
 
The Orthopedic Hip Frailty Index (OFI) utvecklades med hjälp av data från svenska nationella kvalitetsregistret för höftfrakturer.
Alla vuxna patienter som opererades för en höftfraktur i Sverige mellan 2008 och 2017 inkluderades. Kandidatvariabler valdes från
Nottingham Hip Fracture Score, Sernbo Score, Charlson Comorbidity Index, 5-factor modified Frailty Index, samt the Revised
Cardiac Risk Index och rangordnades baserat på deras permutation importance. De 5 viktigaste variablerna inkluderades i indexet.
OFI validerades sedan på en lokal databas som endast inkluderade patienter från Region Örebro län.
 
Resultat
 
Den nationella databasen bestod av 126 065 patienter. 2 365 patienter fanns i den lokala databasen. De viktigaste variablerna för
att förutsäga 30-dagarsmortalitet var hjärtsvikt, institutionalisering, en nedsatt förmåga att genomföra ADL, en ålder ≥85 samt
tidigare malignitet. I den lokala databasen uppnådde OFI en area under kurvan (95 % konfidensintervall) på 0,77 (0,74–0,80) samt
0,76 (0,74–0,78) när man predicerade 30-dagars respektive 90-dagars postoperativ mortalitet.
 
Slutsats
 
The Orthopedic Hip Frailty Index är en signifikant prediktor för postoperativ mortalitet hos höftfrakturpatienter som överträffar, eller
presterar i paritet med, alla andra undersökta index.
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