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Bakgrund:
 
Demens är starkt associerat med mortalitet efter höftfrakturkirurgi. Det saknas dock forskning om orsaken till mortalitet i denna
utsatta patientgrupp. Denna studie undersöker därför hur orsaken till mortalitet efter höftfrakturkirurgi skiljer sig mellan patienter
med demens och den generella höftfraktur populationen.
 
Metod:
 
Alla individer som opererats för en höftfraktur i Sverige mellan 2008-2017 extraherades från Rikshöft. Patologiska frakturer
exkluderades. Datan samkördes med Socialstyrelsens patientregister samt dödsorsaksregister. Utvärderingen av associationen
mellan demens och mortalitet analyserades med en poisson regression modell.
 
Resultat:
 
Totalt inkluderades 134 915 patienter, varav 20% hade demens. Efter justering för relevanta variabler var demens associerat med
en 67% riskökning för mortalitet inom 30 dagar jämfört med övriga höftfraktur populationen [adj. IRR (95% CI): 1.67 (1.60-1.75), p
< 0.001]. Demens var även associerat med en ökad risk för samtliga dödsorsaker, där risken för cerebrovaskulärt orsakad död var
sju gånger högre jämfört med övriga höftfraktur populationen [adj. IRR (95% CI): 7.43 (4.99-11.07), p < 0.001].
 
Slutsats:
 
Höftfrakturpatienter med demens har en ökad risk för död inom 30 dagar efter kirurgi jämfört med patienter utan demens. Demens
är även associerat med ökad risk för död till följd av bland annat kardiovaskulära, respiratoriska och cerebrovaskulära orsaker.
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