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Introduktion: Effekten av benlangdsskillnad (BLS) efter hoftproteskirurgi (THA) pa
funktion och livskvalité har inte tillrackligt studerats i litteraturen. De publicerade
studierna har dock svagheter pga otillrackligt material eller bristfallig design (1,2). Vi
studerade effekten av BLS efter THA pa funktion och livskvalité hos en kohort patienter
opererade for unilaterala hoftartroser.

Patienter & metoder: Samtliga patienter med unilateral primar hoftartros som planerats
for THA pa& Sundsvalls sjukhus mellan sep 2010 och april 2013 inkluderades.
Preoperativt mattes BLS pa rontgen (teardrop-trokanter minor). Funktion bedomdes
med WOMAC score och livskvalité med EQ-5D och halsotillstand VAS. Postoperativt
matts BLS pa rontgen pa samma satt som preoperativt av. samma observator.
WOMAC score, EQ-5D, halsotillstand VAS, anvandning av ganghjalpmedel och
skoinlagg, kvarstdende BLS kansla och hoftsmarta bedéomdes 12-15 manader
postoperativt. Postoperativa komplikationer registrerades.

Resultat: 172 patienter (90 kvinnor, medelalder 68ar SD 10) inkluderades. Efter
operationen delades patienterna till tre grupper (41 patienter med férlangning >9mm;
32 patienter med forkortning >5mm; 101 patienter med aterstallning 9-(-5) mm). De tre
grupperna hade jamforbar funktion, livskvalité och hélsotillstand VAS preoperativt. Alla
tre grupper blev signifikant battre i funktion, livskvalité och halsotillstand VAS jamfort
med preoperativt (p<0.01). Den béasta forbattringen i funktion fick den forkortade
gruppen jamfort med den forlangda gruppen som visade mer anvandning av
ganghjalpmedel och skoinlagg. Incidensen for postoperativa komplikationer (inkl
luxation) var jamforbar bland grupperna.

Konklusion: Funktion och livskvalité har forbattrats efter THA oavsett BLS. Forbattring
var bast hos den forkortade gruppen, mojligen pga att manga patienter hade
artrosforkortning i det opererade benet lang tid fére operationen. Forlangda gruppen
visade hogre incidens av postoperativ anvandning av ganghjalpmedel och skoinlagg.
Forlangning av opererade benet >1cm bor sdledes undvikas.
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