Medicos de primaria probaran a tratar

la lumbalgia subaguda sin farmacos

2 Médicos de 32 ¢
quieren demostrar

da inespecifica sin farmacos e incluso impedir

B Carmen Ferndndez  Barcelona
El Instituto de Investigacién
en Atencién Primaria
(Idiap) Jordi Gol, la Socie-
dad Catalana de Medicina
Familiar y Comunitaria y la
Universidad de Barcelona,
con financiacién de la Fun-
dacién La Marat6n de TV3,
han iniciado un proyecto de
investigacion consistente en
comprobar la efectividad de
una intervencién multidisci-
plinar sin firmacos para ac-
tuar sobre la lumbalgia su-
baguda inespecifica y evitar
que se convierta en causa de
dolor crénico. Esta prevista
una muestra de mas de 8oo
pacientes (poblacién activa)
de 32 equipos de atencién
primaria de Barcelona, y un
seguimiento de un afio y
medio.

El proyecto suscita interés
tanto por el protocolo como
por el hecho de que el dolor
de espalda es un problema
muy comin. Se calcula que
el 44 por ciento de la pobla-
cién sufrird dolor de espalda
en los pr6ximos seis meses y
que el 20 por ciento de los
afectados acabard con lum-
balgia subaguda. El proyecto
trata de intervenir a tiempo
para que esos €asos no cro-
nifiquen, que es algo que su-
cede en el 7 por ciento de
las lumbalgias subagudas.
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El dolor de espalda es un problema muy frecuente.

Segiin ha informado a
Diario MEDico Montserrat
Balagué, investigadora prin-
cipal de este proyecto, la te-
rapia no farmacoldgica con-
sistird en una intervencién
grupal multi e interdiscipli-
naria en la que intervendran
diversos profesionales: un
médico o una enfermera

desharéan los mitos que tie-
nen los pacientes sobre la
lumbalgia; una psicéloga les
enseflard a afrontar el dolor
y a cambiar la actitud res-
pecto a él, y una fisiotera-
peuta les dar4 pautas para
mejorar las posturas habi-
tuales en la vida diaria y
ejercicios para mejorar el
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EXPERIENCIA PILOTO PREVIA

La prueba piloto del ensayo clinico sobre lumbalgia
subaguda inespecifica de la primaria de Barcelona se
realizé en febrero de este afio en un solo centro y con
veinte pacientes, con una adherencia del 80 por
ciento. Con esa experiencia se pudo disefar el ensayo
definitivo: determinar la muestra, definir la duracién y
distribucién de los contenidos de la intervencién,
evaluar el cuestionario y la satisfaccion de los
enfermos y determinar cudles son los profesionales
mds adecuados para cada una de las partes del
protocolo. También sirvié para concretar los criterios
de inclusién, entre los que destacan edad entre 18 y
65 afios y episodio con una duracién del dolor de
entre quince dias y tres meses sin sefiales de alerta de

dolor. También se les mos-
trard material audiovisual
elaborado por el equipo in-
vestigador sobre situaciones
en la vida diaria y diversas
maneras de abordar la apari-
cién de la lumbalgia.

Participacion de pacientes
En toda esta intervencién se
fomentar la participacién
activa de los pacientes y,
ademas, se les proporciona-
rd un librito validado con
consejos para abordar la
lumbalgia y un CD de relaja-
cién. Esta intervencién apli-
cada a pacientes con lum-
balgia subaguda no ha sido
probada antes en el ambito
de la atencién primaria.

enfermedad potencialmente grave.

Los resultados (reduccién
de la incidencia de lumbal-
gia crénica, gravedad del do-
lor, duracién en dias del epi-
sodio y mejora de la calidad
de vida) que se observen en
los pacientes beneficiarios
del protocolo se comparardn
con los de los sometidos a la
préctica clinica habitual. Los
autores también se han pro-
puesto identificar los facto-
res asociados con la cronifi-
cacién de los episodios de
lumbalgia: signos psicoso-
ciales de mal pronéstico,
creencias erréneas, compor-
tamientos inadecuados, fac-
tores laborales, estado de
animo y variables sociode-
mogréficas y clinicas.



