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Arthroscopic subacromial decompression versus placebo surgery for subacromial pain syndrome:
10 year follow-up of the FIMPACT randomised, placebo surgery controlled trial
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FIMPACT-tutkimuksen kymmenen vuoden
tulokset: olkalisikkeen avarrusleikkauksesta

ei pitkdaikaishyotya

Kymmenen vuoden seurantatulokset suoma-
laisesta FIMPACT-tutkimuksesta osoittavat,
ettd olkalisakkeen avarrusleikkaus ei tuo poti-
laille pitkdaikaista hyotya verrattuna lumekirur-
giaan tai tehostettuun fysioterapiaan. Kaikissa
hoitoryhmissa kipu lievittyi ja toimintakyky pa-
rani merkittdvasti, mutta leikkaus ei tarjonnut
etua muihin hoitoihin nihden.

Olkalisidkkeen alainen kipu on yleisin olka-
padn pitkdaikainen kiputila, ja pitkittyneeni
sitd on tavattu hoitaa tihystyksessd tehtavalld
olkalisikkeen avarrusleikkauksella. FIMPACT-
tutkimus on ensimmadinen ja ainoa lumekirur-
ginen tutkimus, jossa on arvioitu timén toi-
menpiteen vaikutuksia pitkilla aikavalilla.

Olkalisakkeen avarrusleikkaus on ollut vuo-
sikymmenid yksi yleisimmistad olkakirurgisista
toimenpiteistd, vaikka sen tehoa on toistuvasti
epiilty. Tutkimukseen osallistui 210 potilas-
ta kolmesta suomalaisesta sairaalasta. Potilaat
satunnaistettiin kolmeen ryhméin: avarrus-
leikkaukseen, lumetoimenpiteeseen ja ohjat-
tuun fysioterapiaan. Seuranta osoitti, ettd lihes
kaikki potilaat paranivat kymmenen vuoden
aikana kivun, toimintakyvyn ja eliminlaadun
osalta yhtd hyvin ja yhtd nopeasti riippumatta
hoitomuodosta. Valtaosa potilaista oli seuran-
nan lopussa tyytyviisid olkapainsi tilanteeseen
riippumatta saadusta hoidosta.

Tulokset ovat yhtenevit FIMPACT-tutki-
muksen aiempien kahden ja viiden vuoden
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seurantojen kanssa ja vahvistavat, ettd olkali-
sakkeen avarrusleikkaus ei ole vaikuttava hoi-
tomuoto edes silloin, kun olkalisikkeen alainen
kipuoireyhtymi on pitkittynyt.

Tutkimusniytté on jo vaikuttanut suomalai-
siin hoitokaytintoihin merkittavasti: olkalisak-
keen avarrusleikkausten vuosittainen mairi on
vihentynyt yli 7 000:sta (vuonna 2012) alle
600:aan (vuonna 2023). m
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