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Bakgrund
Akillesinsertalgi ar en vanlig akomma som drabbar savil idrottsaktiva som motionérer. Det finns flera metoder for operation av tillstdndet, dér en

av de mer utbredda dr Nunley-metoden dar akillesféstet slapps och en ny insertion skapas med suturankare. Studier har dock visat goda resultat
efter operation med en mindre invasiv, ultraljudsledd metod.

Mal

Att jamfora kostnader och utfall mellan behandling for akillesinsertalgi med ultraljudsledd kirurgi och den traditionella Nunley-metoden.

Metod

Retrospektiv kohortstudie.

Patienter med langvariga besvar (>6 ménader) med smaérta fran akillesinsertionen som genomgatt behandling med fysioterapi utan framgéng.
Gruppen som genomgatt ultraljudsledd kirurgi bestod av 10 patienter (fyra min och sex kvinnor, medelalder 58 &r) och Nunley-gruppen bestod av
12 patienter (&tta méan och fyra kvinnor, medelalder 53 ar). En erfaren fot- och fotledskirurg utvirderade patienterna.

Ultraljudsledd kirurgi i lokalanestesi foretogs som dagoperativt ingrepp, varefter omedelbar belastning utan immobilisering tillats, foljt av ett
rehabiliteringsprogram under 12 veckor. Operation enligt Nunley skedde under generell anestesi och patienterna spenderade en natt pa
ortopedavdelningen. Patienterna fick icke-belastningsbart gips i tre veckor, direfter delvis belastning i stovel i dtta veckor.

Priméra utfallsmatt: total direkt kostnad (16n for medicinsk personal, likemedel, material, faciliteter, radiologiska undersokningar med mera).

Sekundéra utfallsmatt: Resultat pA SEFAS-score pre- samt 12 manader postoperativt.

Resultat

Total kostnad for behandling med ultraljudsledd kirurgi var 1526 US$ och for operation med Nunley-metoden 3093 US$. I gruppen som
genomgick ultraljudsledd kirurgi 6kade resultatet pA SEFAS fran 19 preoperativt till 42 vid uppfoljning efter 12 ménader och i Nunley-gruppen
Okade resultatet fran 21 till 41.



