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Los pacientes con dolores de espalda se
sienten incomprendidos y desean empatia

La revista Disability and Rehabilitation publica el primer estudio que analiza las vivencias de los pacientes,
realizado por la Fundacién Kovacs / Los pacientes viven su dolencia como un estigma, que condiciona su vida

Horacio BERNAL

Las personas con dolor de
espalda sienten que se han
convertido en una carga
para los demas, al no poder
desempefiarsus tareas coti-
dianas, y perciben que su
entorno no es consciente del
dolor y las limitaciones que
padecen, sino que conside-
ran que exageran o se que-
jan sin motivo.

Estas son algunas de las
conclusiones de la primera
investigaciébn cualitativa
con pacientes espanoles con
dolencias de espalda, que
ha sido realizada por la Red
Espafiola de Investigadores
en Dolencias de la Espalda
y financiada por la Funda-
cién Kovacs.

El estudio, que acaba de
ser publicado en la revista
cientifica Disability and Re-
habilitation, se ha realiza-
do con pacientes subagudos
y crénicos, incluyendo a pa-
cientes previamente opera-
dos y no operados. Su ob-
jetivo fue recoger las viven-
cias de los pacientes espafioles
con lumbalgia.

Estos pacientes expresaron
sus experiencias al ser tratados
en el Sistema sanitario (ptibli-
co y privado). El estudio tuvo
porobjetivo explorar c6mo re-

percute esa dolencia en su ca-
lidad de vida, identificar los
aspectos que resultan priorita-
rios para ellos.

Y, especialmente, conocer su
experiencia al ser derivados
aunnuevo tratamiento que ha

Los pacientes crénicos usan
intensamente el sisterna sanita-
rio (pablico y privado), visitan
a muchos médicos y frecuen-
temente reciben de ellos reco-
mendaciones contradictorias e
inconsistentes, lo que aumen-
ta su confusién y desconfianza.

Las principales ventajas que
perciben en la sanidad publi-
ca son que dispone de mejores
recursos tecnolégicos y mds
personal. Enla sanidad priva-
da, que es mds confortable y
que los plazos de espera son
menores, aunque sospechan
que, en ese ambito, los incen-
tivos econdmicos influyen en
las decisiones clinicas.

Cuando los tratamientos reci-
bidos fracasan, los pacientes
piensan que estdn condenados

Dr. Kovacs, coautor del estudio y director de la Red Espanola de Invesfigadores en Dolencias de la Espalda.

demostrado cientificamente
ser efectivo (la intervencion
neurorreflejoterdpica -NRT-)
en casos especificos y que en
Baleares ofrece ya desde hace
anos el sistema piiblice, con-
certado con la Fundaeién.

Alejandra Cano, experta
en investigacién cualitativa
de la Unidad de Bioestadis-
tica Clinica del Hospital Ra-
mon y Cajal de Madrid, y
primera autora del estudio
sefiala que “usar los méto-
dos cientificos més riguro-

sos para conocer de prime-

ra mano las vivencias de los
pacientes con dolencias de
la espalda en nuestro siste-
ma sanitario, piiblico y pri-
vado, nos aporta informa-
cién necesaria para mejorar
la calidad de su atencién sa-
nitaria y adaptarla a sus ne-
cesidades y preferencias”.
Para el Dr. Francisco Ko-
vacs, coautor del estudio y
director de la Red Espafio-
la de Investigadores en Do-
lencias de la Espalda, “por
primera vez en nuestro
pafs, un estudio cientifico
sobre dolencias de espalda
se ha centrado en el punto
de vista de los pacientes y
ha indagado en lo que real-
mente es importante para
ellos. Los resultados acaban
con algunos mitos que los
médicos hemos crefdo duran-
te afios, y nos ayudan a com-
prender y a atender mejor a
nuestros pacientes”.
El estudio se ha desarrolla-
do sin participacion de la in-
dustria sanitaria ni de entida-

des con dnimo de lucro. Ha
sido realizado por la Red Es-
pafiola de Investigadores en
Dolencias de la espalda y fi-
nanciado por la Fundacién
Kovacs, una entidad privada
sin @&nimo de lucro que colabo-
ra habitualmente con el Siste-
ma Nacional de Salud y es res-
ponsable del 90,5% de la in-
version  espafola  en
investigacién cientifica sobre
dolencias de cuello y espalda.

Los principales resultados
de este estudio sefialan que
cuando el dolor de espalda lle-
ga a ser subagudo o crénico,
los pacientes lo viven como un
estigma que les hace sentirse
diferentes, reduce drastica-
mente su calidad de vida y su
autoestima, y les induce a la
depresi6n.

Ademds, como el dolor les
impide realizar sus tareas ha-
bituales, sienten que se han
convertido en una carga para
los demds. Los pacientes se
sienten incomprendidos pues-
to que, como el dolor sélo es
percibido por quien lo padece,
detectan que las personas de
su entorno no son conscien-
tes de su sufrimiento y sus li-
mitaciones, por lo que les con-
sideran injustarmente como se-
res débiles, que se quejan
constantemente de manera in-
justificada.

El paciente cronico visita a muchos médicos
y recibe recomendaciones contradictorias

asufrir dolor y limitaciones du-
rante el resto de su vida, Y se
sienten desamparados cuando,
al informarles de que esos trata-
mientos no han tenido efecto,
los médicos que los prescribie-
ron parecen dudar de su salud
psiquidtrica o de su sinceridad.
Los pacientes quieren ser tra-
tados con respeto y empatia por
clinicos que les inspiren confian-
za, no les juzguen y entiendan
su situacion y vivencia. Valoran
nosolo la efectividad de un tra-
tamiento, sino también la cali-
dad humana del trato recibido.

En contra de la creencia de
algunos médicos sobre el ne-
gativismo acérrimo de los pa-

cientes con lumbalgia cronica,
cuando éstos realmente me-
joran no tienen ningtin proble-
ma en reconocerlo y reasumir
una vida normal. Por lo tan-
to, cuando los pacientes nie-
gan haber mejorado, los médi-
cos deben creerles y no sos-
pechar sin mds que no son
sinceros o que padecen dese-
quilibrios psicolGgicos.

En los pacientes en los que
ya han fracasado muiltiples
tratamientos, la perspectiva de
ser derivados a uno nuevo ge-
nera esperanza, pero también
desconfianza, incredulidad y
miedo a un nuevo fracaso.

Laintervencion NRT genera

un grado muy alto de satisfac-
cién, y los pacientes, conside-
ran irrelevantes las molestias
o efectos secundarios que con-
lleva. Lo que mds valoran los
que mejoran con esta tecno-
logfa —mads del 85% de los tra-
tados-es la reduccién del do-
lor, la normalizacién de su
vida al poder retomar sus acti-
vidades habituales -incluyen-

do las profesionales y sociales- -

, ¥ la reduccién o eliminacién
de otros tratamientos con mas
efectos secundarios (algunos
de los cuiles habian estado
usando y/o tomando durante
afos).

Entre los pacientes que nie-

gan haber mejorado trasla in-
tervencion NRT, la mayoria
sefiala que realmente sf mejo-
raron, pero consideran insu-
ficiente la intensidad o dura-
cién de esa mejoria, Por eso,
y porque la mayoria conoce a
otros pacientes que sf han me-
jorado tras la intervencién, no
cuestionan la efectividad del
procedimiento, sino que sien-
ten que su caso es una excep-
cién y afirman que desearian
volver a ser tratados si estuvie-
ra indicado hacerlo.

Los pacientes estdan muy sa-
tisfechos por el hecho de quela
sanidad prblica de su Comu-
nidad Auténoma cubra la in-
tervencién NRT, pues conside-
ran que un tratamiento tan
efectivo podria no ser accesible
alos que lo necesitan si se apli-
cara s6loen el dmbito privado.
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