Risk for fordrojd atergang i arbete efter operation med volar eller kombinerad volar och dorsal platta vid distal radiusfraktur:
sekundiranalys av en randomiserad studie
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Introduktion: Distal radiusfraktur (DRF) dr den vanligaste frakturerna och star for 18% av alla frakturer pé ortopediska akutmottagningar.
Atergang till arbete #r ett viktigt utfallsmétt for sivil samhillet som individen. Sjukskrivning #r en viktig del av den totala kostnaden av patienter
med DRF. Det finns en stor variation bland patienter i hur ldng tid det tar innan patienterna kan atervinda till arbetet. Valet av behandlingsmetod
ar troligtvis en viktig faktor.

Material och metod: Denna studie dr en sekundér analys av en tidigare publicerad RCT som jamforde volar plattfixering med kombinerad dorsal
och volar plattfixering av AO typ C DRF. I denna studie analyserade vi patienter som var i arbete vid tidpunkten for fraktur géllande risken att
behova mer dn 3 manaders sjukskrivning, vilket riknades som fordrdjd atergang i arbete.

Resultat: Attiofyra patienter inkluderades i denna analys. Tio av dessa hade en fordréjd dterging till arbetet. Det fanns en statistiskt signifikant risk
for fordrojd dtergéng till arbetet nar kombinerad plattfixation anvdndes som kirurgisk metod med en oddskvot (OR) pé 7.454 (1.362—40.804 95%
CI), p = 0.021 i den slutliga multivariata analysen.

Konklussion/sammanfattning: Mer invasiv behandling som kombinerad plattfixation ar forknippad med léngre sjukskrivning. Resultaten tyder pa
en hogre risk for forsenad dtergéng till arbetet i gruppen med kombinerad platta, mdjligen pa grund av mer omfattande mjukdelsdissektion.



