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Ryggkirurg

Lumbal spinal stenos &r ett av de vanligaste patologiska tillstdnden i ryggen. Priméart
mal for de flesta av interventionerna vid lumbal spinal stenos ar en forbattring av
gangformagan. | det Svenska ryggregistret for uppfoljning av kirurgi saknas
utvardering av objektivt uppmatt gangformaga. Syfte: Att undersdka hur objektivt
uppmatt gangformaga paverkas efter en operation av lumbal spinal stenos samt hur
den korrelerar mot subjektivt skattad gangférmaga och mot skattad rygghéalsa samt
livskvalitet.

Patienter och Metod: Etthundrasjuttiotre patienter i alder 50-81 ar utférde pre och
24 manader postoperativt ett standardiserat six minutes walk test (6 MWT) samt
besvarade enkater om sjalvskattad gangformaga, livskvalitet (EQ5D) och rygghalsa
(ODI). Signifikans pa forandring av medelvardet av gangférmagan beréaknades med
ett parat t-test och 95 % konfidensintervall. Korrelation mellan uppmatt gangférmaga
och sjalvskattad gangférmaga samt mot EQ5D och ODI beréaknades med Spearmans
rangkorrelation.

Resultat: Gangférmagan matt med 6MWT forbattrades fran 314 meter preoperativt
till 396 meter 24 manader postoperativt. Korrelationen mellan uppmatt gangformaga
och sjalvskattad gangférmaga var 0,68 postoperativt. Korrelationen mellan 6 MWT
och EQ5D var 0,60 och mot ODI 0,65, 2 ar postoperativt.

Diskussion: Gangférmagan matt med 6MWT forbattrades fran 314 meter
preoperativt till 396 meter 24 manader postoperativt vilket var det priméara att
undersoOka i foreliggande studie. Den signifikanta forbattringen med ett medelvarde
pa 81 meter dverstiger minimal clinically important differencies (MCID) samt
substantial meaningful change fran ett flertal studier. Parera et al fann ett substantial
meaningful change pa 50 meter vid 6 MWT gallande gangférmaga hos aldre
manniskor. | en studie pa aldre manniskor med fallradsla var MCID 17,8 meter.
Forbattringen av gangférmagan kunde noteras trots att forsokspersonerna var tva ar
aldre vid uppfdljningen. Mahant och Stacy fann att ganghastigheten minskar med 1,6
% per ar hos aldre manniskor vilket skulle ge ett lagre varde pa 6 MWT.
Korrelationen mellan 6 MWT och EQ5D var moderat och moderat till stark mot ODI
vilket kan tyda pa gangformagans betydelse i skattningen av rygghéalsa och
livskvalitet. Styrkan i studien &r det relativt stora antalet forsokspersoner tagna fran
en randomiserad multicenter studie med lagt bortfall och signifikanta forandringar i 6
MWT. Svagheten &r brukandet av en for diagnosen icke validerad och reliabilitets
testad matmetod.

Konklusion: Resultatet i denna studie visade pa en signifikant forbattring av objektivt
uppmatt gangformaga tva ar efter en operation av lumbal spinal stenos.

Korrelationen mellan sjalvskattad gangformaga och 6 MWT var moderat.
Korrelationen mellan 6 MWT och EQ5D var moderat och moderat till stark mot ODI.






