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Internationale meta-analyse van registers: Verlagen dual mobility cups de kans op revisie bij 
een femurnekfractuur?
Dual mobility cups (DMC) zijn ontwikkeld om prothese-
instabiliteit en de kans op revisie bij patiënten met een totale 
heupprothese (THP) te verminderen. Bij een THP voor een 
heupfractuur is de kans hierop verhoogd. Samenwerking 
tussen registers van orthopedische implantaten maakt het 
moge lijk om internationale praktijkvariatie te beschrijven en 
het percentage revisies van DMC THP’s en THP’s met een 
conventionele cup tussen landen te vergelijken.

Zes orthopedische implantatenregisters (Australië, Denemarken, 
Zweden, Nederland, Verenigd Koningrijk en Verenigde Staten) 
hebben samengewerkt om DMC THP’s te vergelijken met THP’s 

met een conventionele cup met observationele registerdata. Er 
is gekeken naar trends in gebruik van DMC THP’s, kenmerken 
van patiënten die een DMC THP krijgen en het verschil in 
revisiepercentage, tussen DMC THP’s en THP’s met een con ven-
tionele cup.

In dit onderzoek is gekeken naar THP’s waarbij een DMC of 
conventionele cup is geplaatst bij patiënten met een heup-
fractuur in de periode 2002-2019 in de zes deelnemende 
landen. Revisiepercentages van elk register zijn gebruikt om 
een meta-analyse uit te voeren. 

 

Internationale vergelijking van dual mobility cups en conventionele cups bij een totale heupprothese voor heupfractuur

Conclusie
Het deel patiënten dat voor een heupfractuur een DMC THP kreeg is toegenomen sinds 2002. Hierbij is grote variatie 
tussen de onderzochte landen. DMC’s zijn niet geassocieerd met een verminderd risico op revisie bij deze patiënten. 

Grote variatie in risico op revisie tussen registers maakt een vergelijkende analyse als deze uitdagend. Verder onderzoek 
waarbij twee groepen patiënten vergeleken worden die alleen verschillen in type cup (een gerandomiseerd gecontroleerd 

onderzoek (RCT)) is nodig om de effectiviteit van DMC THP’s bij patiënten met een heupfractuur vast te stellen.  
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Er was geen verschil in risico op revisie voor patiënten met een DMC als er rekening werd gehouden met verschillen tussen registers
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Het deel DMC THP’s nam toe door de tijd in elk 
register en was 21% van alle THP’s in 2019 
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