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Patientrapporterat utfall efter fotledsfraktur i Svenska Frakturregistret — Vilken roll spelar frakturklassen?
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Bakgrund

Fotledsfrakturer ar den tredje vanligaste frakturen i Sverige och drabbar patienter i alla aldrar. Trots det saknas publicerade studier
av patientrapporterat utfall dar alla typer av fotledsfrakturer ar representerade. En analys av patientrapporterat utfall i relation till
frakturklass kan bidra med en battre kunskap om férvantat resultat efter en fotledsfraktur. Syftet med studien ar att jamféra
patientrapporterat utfall hos patienter med en fotledsfraktur i relation till AO/OTA-klassifikation.

Metod

Data fran Svenska Frakturregistret pa patienter 218 med en fotledsfraktur (AO/OTA 44A1-C3) registrerad mellan 2012—2019
analyserades. Bade kirurgiskt och icke-kirurgiskt behandlade fotledsfrakturer inkluderades. Patienter dar patientrapporterat utfall i
form av SMFA, EQ5D eller EQ-VAS, bade vid dag 0 och 1 ar, fanns registrerat inkluderades. Skillnaden mellan dag 0 och 1 ar
(deltavarde) beraknades pa individniva och medelvarde beraknades darefter pa gruppniva. Delta-medelvarde jamférdes med
frakturklassifikation enligt AO/OTA.

Resultat
Totalt inkluderades 11,751 patienter som besvarat SMFA- och EQ5D-enkaterna. Férdelningen var 21 % A-skador, 67 % B-skador
och 12 % C-skador. Samtliga frakturklasser (A1-C3) enligt AO/OTA hade férsamrat patientrapporterat utfall efter 1 ar jamfoért med

dag 0. Trimalleolara frakturer gav samre utfall an bimalleolara som i sin tur var sémre an unimalleolara frakturer. En 6ppen
fotledsfraktur orsakad av hog energi medforde kraftigt férsamrat utfall.

Diskussion

AO/OTA-klassifikationen ar prognostisk avseende patientrapporterat utfall da en mer komplex fraktur ger samre resultat.



