
LUMBALGIALAREVISI?NCIENT?FICA ABOGAPORAMPLIARESTATECNOLOG?A A TODOELSISTEMANACIONALDESALUD

NRTesidóneaen
el síndromemecánico

delraquiscrónico , segúnCochrane
Loscasossubagudos o crónicosdedolordeespaldasuponen
un20porcientodelasconsuttas al médicoporestetipode
dolencias

, peroconsumenmásdel70-porCientodeloscos
1 SoniaMoreno
Laintervención
neurorreflejoterápica (

NRT
)

consiste
enimplantar transitoria y

superficialmentematerial
quirúrgicosobreciertas
terminaciones nerviosasde la

piel ,

con el findebloquear
losmecanismosneurales
implicadosen el

mantenimientodeldolor
,

la

inflamación
y

la contractura
muscular

.Serealizadeforma
ambulatoria

y

norequiere
anestesia .

El materialquirúrgico
permanece implantado
hasta90días

y
despuésse

retira . Seindica
específicamenteenloscasosenlosque el

dolordecuelloo espalda
duramásde14chas (

subuagudos o crónicos
)

y

tieneun
intensidaddetres o más
puntos (

enunaescalaen la

quecerorepresenta
"

ausenciadedolor "

y

diez "

el

máximodolorimaginable
"

)

,

salvoenloscasosde
claudicación neurógenapor
estenosisespinal lumbar.
Estatecnología

terapéutica
,

desarrollada
íntegramenteenEspaña ,

seencuentra
implantadaen el sistemade
saludpúblicodeBaleares
(

desde2004 )

,

en el de
Asturias

(

desde2009 )

y

desde
principiosdeesteaño ,

tambiénenuna regióndel
sistemacatalándesalud .Así

,

los
datossobre la aplicaciónde
la
técnicapartendeanálisis

quehacen losdiferentesser
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Francisco M . Kovacs
,

directorde la Reide.

viciosdesaluden
aproximadamente 14.000pacientes
quehan recibido la

NRT
,

comoexplica el artíficede la

tecnología ,

FranciscoM.
Kovacs

,

directorde la Red
EspañoladeInvestigadores
enDolencias de la Espalda
(

Reide
)

y

de la Fundación
Kovacs .

"

Muypocosotros
tratamientos queseutilizan

para el dolordeespalda
cuentanconunfundamento
científicotandetalladoen
cadaunade las fasesde
evaluación

"

,

afirmaeste
especialista

, queapoya
concienzudamente cadaunadelas
cifrasquedesgranasobre la

técnica
(

verapoyo )

en
bibliografía científica ,

tanto
conestudios llevados a cabo

EXPONELOSCRITERIOSPARAINDICARFARMACOTERAPIA
O CIRUG?A

Unmetanálisisresuelve la secuenciade
tratamientoen la estenosisespinal

1 S
. Moreno

Nohayfundamentopara
plantear la cirugíaen
pacientesquenopadecen
dolor intensoirradiado a la

pierna ( aunquesufrandolor
lumbar

y

unaresonancia
magnética o TACmuestre
unaestenosisespinal )

,

ni en
losque el dolor irradiado
duramenosdeseismeses o

mejoracontratamiento
conservador . Asíconcluye
unarevisiónsistemáticaque
compara la cirugíafrente al

tratamiento conservadoren
la estenosis espinal.

El metanálisisestá
impulsadopor la Fundación
Kovacs

y

cofinanciadopor la

propiaFundacióncon el

FondodeInvestigaciones
Sanitarias

,

y

sepublicaen la

revistaTheSpineJournal.
Como indicaFrancisco

Kovacs
,

directorde la Red
EspañoladeInvestigadores
enDolenciasde la Espalda y

primerautordelestudio ,

"

si

el dolorirradiadolimita la

calidaddevidadelpaciente
y

duramásdeseismeses
pese al tratamiento
conservador

,

esmásefectivooperarlo
queprolongarese
tratamiento.

Lasuperioridadde la

cirugía
semanifiesta

rápidamente
y

semantiene
,

como
mínimo

,

a lo largodecuatro

años
,

y probablementediez :

Porotrolado
,

el trabajo ,que
incluía a 918pacientes ,

resaltaqueretrasar la cirugía
noempeora el pronóstico ni

expone al paciente a riesgos
graves.

' Estudiodefinitivo'
El trabajorecoge ,

conlas
pruebascientíficas
disponibles

,

cuáles la secuenciade
tratamientoen la estenosis
espinalsintomática ;

deahí
queenuneditorial al

respectodeSpinesecalifique
como "

el estudiodefinitivo
enestecampo

"

.

?

( Spine2011 ; 36 : E1335-
E.135.1 ).

testotalesdelabordajedeestaspatologías . Laintervención
neurorreflejoterápica (

NRT
)

hademostradosereficaz
,

efectiva
y

eficienteespecíficamente paraestoscasoscrónicos.

ENDATOS
" Laaplicaciónde la

NRTen la práctica
clínicadiariacon
respecto al tratamiento
convencionalmejoraun
289porciento la

evolucióndeldolorde
la espalda ;

un626por
ciento la deldolor
irradiado

,

y

un423por
ciento la

evolucióndel
gradodeincapacidad.
" Mejora la eficiencia
deltratamiento
habitualenun1.219por
ciento la

costeefectividaddel
tratamientodeldolor
de la espalda ;

2.180por
ciento la deldolor
irradiado

,

y

enun1.186
porciento la delgrado
deincapacidad.
"
Generaaltogradode

satisfacción :
lo

recomendarían un92
,5

y

un95
,8 porcientode

médicos
y pacientes.

por el propioKovacs ,

como
otros

,porentidadesajenas.
Entretodosdestacaporsu
impacto la revisión
sistemática realizadaporCochrane
en2009

y

encabezadapor
GerardUrrútia

,

delCentro
CochraneIberoamericano

y

delHospitalde la Santa
Cruz

y

SanPablo
,

en
Barcelona .Enellaseconcluye

1 Redacción

Unarevisiónsistemática
publicadaporinvestigadores
españolesenTheSpine
Journalechaportierra el usode
losultrasonidospara el

tratamientodeldolorlumbar.
Larevisiónsehacentrado
en el usodelosultrasonidos

y

lasondasdechoquepara
el tratamiento deldolor
lumbar

,

y
concluyequeno

existefundamento
científicosobre la eficaciade
ningunadelasdos tecnologías.

El estudiohasido
realizadopor investigadores de la

FundaciónKovacs
,

la

UniversidaddeLeón
y

el Centro
Cochrane Iberoamericano

,

que la NRTdebería
aplicarsedemanerarutinariaen la

prácticaclínicadelSistema
NacionaldeSalud

(

SNS
).

Decalidad
Sobreestetrabajo ,

Urrútia
haespecificado que

"

la

revisión
,

y

losensayosclínicos
queincluye , aportan
evidenciacientíficadecalidadque
demuestraqueesta
tecnología

eseficaz
, segura ,

efectiva
y

coste-efectiva para el

tratamientode la lumbalgia ,

y

fundamentan la

recomendación deextendersu
aplicaciónclínicaen el

SNS
español

,siempre y

cuandose
mantengan lascondiciones
deaplicaciónqueseusaron
enesosensayos (

intervenciónenunidades
especializadas -pormédicoscon la

formacióncorrespondiente ,

a lasquelospacientesque
presentancriteriosde
indicaciónsonderivados
directamente por losmédicosde
atenciónprimaria )'

:

Por si lasconclusiones
fueranpococontundentes ,

existeotro trabajoque
abundaenellas

,

realizadoen
2007por la Consejeríade
Saludbalear

y queindica ,

ademásdeunelevado
índicedesatisfacción con la

NRT
, quesuimplantación

suponeunahorro
importante al erario

,

sinmermar la

atención .Undato a

considerarenépocaderecortes.

SONIN?TILESENCASOSAGUDOS Y
CR?NICOS

Losultrasonidoscarecende
basecientíficaenlumbalgia

todosellospertenecientes a

la
RedEspañolade

Investigadores
enDolenciasde la

Espalda.
El primerautordel

trabajo
, JesúsSeco ,

delInstituto
deBiomedicina

(

Ibiomed
)

de la Universidad deLeón
,

exponeque
" losresultados

de la revisióndemuestran
que losultrasonidos son
inútiles tantopara los
pacientesagudoscomopara
loscrónicos

,

y

tantoparalos
quetienendolorirradiado a

laspiernascomoparalos
queno lo tienen .Así

,

nohay
ningúncasodedolor
lumbaren el quesuusoclínico
estéjustificado :
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