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PAIN & SPAIN

Esta sección incluye la relación alfabética de los 
artículos publicados por investigadores españoles 
residentes en nuestro país en revistas de difusión 
internacional. Para ello, se analizó la base de datos 
Medline (PubMed-NLM) (fecha de publicación de 
2011/05/24 a 2011/09/30), en continuidad a la bús-
queda anterior (Dolor. 2011;26[3]:167-73). La estra-
tegia de búsqueda fue: (Pain OR Analg*) AND (Spain 
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OR Spanish); (Pain OR Analg*) AND Spanish (LA) y 
(Pain OR Analg*) AND (Spain OR Espana).

La dirección de los autores corresponde general-
mente a la del primer autor, o la que Medline re-
coge en primer lugar. Los trabajos marcados con 
un asterisco se comentan brevemente al final del 
listado.
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cias de la Actividad Física y el Deporte. Universidad de 
Granada. Usefulness of tenderness to characterise fibro-
mialgia severity in women. Clin Exp Rheumatol. 2011 Jul 
14. Epub ahead of print.
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ceptors in the modulation of pain under sensitizing con-
ditions. Eur J Pain. 2011 Aug 13. Epub ahead of print.

BROGLY N, SCHIRALDI R, VÁZQUEZ B, PÉREZ J, 
GUASCH E, GILSANZ F. Departamento de Anestesia y 
Reanimación. Hospital Universitario La Paz. Madrid. A 
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Drug therapy for treating post-dural puncture headache

Cochrane Database Syst Rev. 2011;8:CD007887

La punción lumbar es un procedimiento cruento, que se 
realiza con frecuencia en la sala de urgencias, mediante 
el cual el personal médico intenta conseguir una muestra 
de líquido cefalorraquídeo (LCR) a través de una aguja 
insertada en la zona baja lumbar con propósitos diagnós-
ticos (meningitis, hemorragia subaracnoidea). También se 
utiliza para inyectar medicamentos como anestésicos y 
analgésicos para conseguir una anestesia regional o qui-
mioterapia. La cefalea pospunción dural (CPPD) es la 
complicación más frecuente de la punción lumbar. Sus 
síntomas son una cefalea constante que empeora en po-
sición vertical y mejora cuando se está acostado, y que 
se resuelve espontáneamente en 5-6 días. Se utilizan 
numerosos fármacos en la práctica clínica para tratar la 
CPPD, pero todavía hay algunas dudas sobre su efectivi-
dad. Por ello, el objetivo de esta revisión fue evaluar la 
eficacia y seguridad de los medicamentos (en la forma 
de cualquier sustancia química) utilizados para el trata-
miento de la CPPD en adultos y niños. La estrategia de 
búsqueda para esta revisión extensiva incluyó el Registro 
Central Cochrane de Ensayos Controlados (CENTRAL) en 
The Cochrane Library (2011, número 2), Medline (desde 
1950 - junio de 2011), Embase (desde 1980 - junio de 
2011) y CINAHL (desde 1982 - junio de 2011). No hubo 
restricciones de idioma. Se consideraron los ensayos con-
trolados aleatorios (ECA) que evaluaron la eficacia de 
cualquier medicamento utilizado para el tratamiento de 
la CPPD. Dos autores revisores independientes seleccio-
naron los estudios, evaluaron el riesgo de sesgo y extra-
jeron los datos. Se estimaron los riesgos relativos (RR) para 
los datos dicotómicos y las diferencias de medias ponde-
radas (DMP) para los resultados continuos. Se calculó un 
intervalo de confianza (IC) del 95% para cada RR y DMP. 
No se pudo realizar un metaanálisis (combinación de 
datos) debido a que todos los estudios ECA incluidos 
evaluaban diferentes tipos de fármacos o resultados dife-
rentes. Se realizó un análisis por intención de tratar (ITT). 

Los resultados de la búsqueda identificaron 1.615 referen-
cias, de las que se eliminaron 1.588. De los 27 estudios 
restantes, se excluyeron 18 tras una completa revisión. 
Finalmente, siete estudios en nueve artículos publicados 
reunían completamente los criterios de inclusión. Así 
pues, en esta revisión se incluyeron 7 ECA, con un total 
de 200 participantes con CPPD, a los que se practicó una 
punción lumbar para una anestesia regional. Entre el 88-
90,5% eran mujeres, sobre todo parturientas (84-87%). 
La edad media de los participantes fue de 24-46,6 años. 
La revisión sistemática identificó 2 ECA que evaluaban 
la cafeína para el tratamiento de la CPPD, y 5 ECA que 
evaluaban otros fármacos. De modo que se analizaron 
seis medicamentos: cafeína oral y endovenosa, sumatrip-
tán subcutáneo, gabapentina oral, teofilina oral, hidro-
cortisona por vía endovenosa y hormona adrenocortico-
trópica intramuscular (ACTH). Los principales resultados 
fueron que un ECA informó de datos sobre la persistencia 
de CPPD de cualquier gravedad durante el seguimiento 
(variable principal); la cafeína redujo el número de par-
ticipantes con CPPD en 1-2 h en comparación con pla-
cebo. El tratamiento con cafeína también redujo la nece-
sidad de una opción terapéutica adicional conservadora. 
El tratamiento con gabapentina frente a placebo informó 
de mejores puntuaciones de la escala visual analógica 
(EVA) después de 1, 2, 3 y 4 días. El tratamiento con 
hidrocortisona más el tratamiento convencional mostró 
mejores valores de la EVA que el tratamiento convencio-
nal solo, a las 6, 24 y 48 h. El tratamiento con teofilina 
mostró una media menor «suma de dolor» en compara-
ción con el placebo. El sumatriptán y la ACTH no mos-
traron ningún efecto relevante para este resultado. No se 
encontraron reacciones adversas clínicamente significa-
tivas. El resto de los resultados no fueron descritos por 
los ECA o no mostraron ningún efecto relevante. En con-
clusión, la cafeína ha demostrado ser eficaz para el tra-
tamiento de la CPPD, disminuyendo la proporción de 
pacientes con CPPD persistente y aquellos que requerían 
intervenciones complementarias, en comparación con 
placebo. La gabapentina, la teofilina y la hidrocortisona 
también han demostrado ser eficaces, al disminuir las 
puntuaciones de intensidad del dolor mejor que el pla-
cebo o el tratamiento convencional solo. No hay pruebas 
concluyentes para los otros fármacos evaluados (suma-
triptán y ACTH). Los autores comentan que las conclu-
siones de esta revisión deben ser interpretadas con cau-
tela debido a la falta de información que permita una 
correcta evaluación del riesgo de sesgo, el pequeño ta-
maño de las muestras de los estudios (número de pacien-
tes) y también su limitada generalización, ya que la ma-
yoría de los participantes fueron mujeres después del 
parto con 30 años de edad.

DOMENECH J1, SÁNCHEZ-ZURIAGA D2, SEGURA-ORTÍ 
E1, ESPEJO-TORT B3, LISÓN JF1

1Departamento de Fisioterapia. Facultad de Ciencias de 
la Salud. Universidad CEU-Cardenal Herrera. Moncada. 
Valencia. 2Departamento de Anatomía y Embriología. 
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Impact of biomedical and biopsychosocial training ses-
sions on the attitudes, beliefs, and recommendations of 
health care providers about low back pain: a randomised 
clinical trial

Pain. 2011 Sep 13. Epub ahead of print

Los pacientes con dolor por lumbalgia experimentan una 
amplia gama de limitaciones físicas, desde alteraciones 
mínimas a discapacidad grave. Algunos factores son pre-
dictivos de la discapacidad de los pacientes con lumbalgia 
crónica (LC), como las creencias y actitudes de los pacien-
tes hacia el dolor. En los últimos años se ha centrado más 
atención en entender cómo las creencias y actitudes de 
los proveedores de cuidado de la salud pueden influenciar 
a sus pacientes. El impacto de los proveedores de cuidado 
de la salud sobre los pacientes puede contribuir a la dis-
capacidad por LC, influenciando en las recomendaciones 
que ofrecen a sus pacientes, al modificar sus percepciones 
sobre las consecuencias de la enfermedad, generando 
nuevas actitudes al prestar una excesiva atención a la 
enfermedad, o restringiendo las actividades diarias de los 
pacientes. En ausencia de patología médica grave o dete-
rioro neurológico, las guías de práctica clínica (GPC) re-
comiendan la actividad física a pesar de tener dolor, y que 
los pacientes continúen con su actividad diaria normal y 
la vuelta al trabajo lo antes posible. Un estilo excesiva-
mente biomédico en la formación de pregrado puede in-
directamente aumentar las creencias y actitudes negativas 
sobre la LC, mientras que una instrucción que siga un 
modelo biopsicosocial podría posiblemente disminuir es-
tas creencias negativas en los profesionales de la salud. 
Los objetivos de este estudio fueron determinar la efecti-
vidad de dos módulos educativos breves con diferentes 
orientaciones (biomédica o biopsicosocial) en el cambio 
de las creencias y actitudes de estudiantes de fisioterapia, 
y verificar si también existían cambios en las recomenda-
ciones dadas a los pacientes. Participaron en el estudio un 
total de 170 estudiantes de segundo año de Fisioterapia. 
La intervención en el grupo experimental se basó en el 
modelo biopsicosocial en general, factores psicológicos y 
sociales que influencian el dolor lumbar y las recomenda-
ciones de las GPC, mientras que las sesiones del grupo 
control trataron de los fundamentos de la biomecánica, 
anatomía básica y fisiopatología del dolor de espalda. Los 
participantes completaron el Cuestionario sobre Creencias 
de Evitación al Miedo (Fear-Avoidance Beliefs Question-
naire [FABQ]), el Health Care Providers’ Pain and Impair-
ment Relationship Scale (HC-PAIRS), y el Cuestionario de 
Casos Clínicos de Rainville J, et al., antes y después de las 
intervenciones. Se asignaron 82 participantes al grupo de 
referencia y 88 al grupo experimental. Los cuestionarios 
incompletos se descartaron para el análisis. La muestra 
final fue de 79 estudiantes en el grupo control y 87 en el 
grupo experimental. Los participantes que asistieron a la 

sesión biopsicosocial mostraron una reducción en las 
creencias de evitación al miedo (p < 0,001) y en las creen-
cias sobre la discapacidad del dolor (p < 0,001), lo que 
se correlacionó con una mejora en la actividad de los 
médicos y en las recomendaciones de trabajo. Sin embar-
go, los estudiantes asignados a las sesiones de biomecá-
nica aumentaron sus puntuaciones sobre evitación del 
miedo (p < 0,01), y sus recomendaciones para los niveles 
de actividad empeoraron significativamente (p < 0,001). 
Los principales resultados del estudio fueron que existe un 
cambio divergente en las creencias de los estudiantes 
sobre la LC después de completar las sesiones educativas. 
Los participantes que asistieron a la sesión biopsicosocial 
mostraron una mejora en las creencias y actitudes discu-
tidas en este estudio. Los resultados confirman la posibili-
dad de modificar el comportamiento de los estudiantes a 
través de la modificación de sus creencias y actitudes. Los 
autores concluyen también que una educación estricta-
mente biomédica exacerba las creencias desadaptativas, y 
por lo tanto da lugar a recomendaciones de actividad in-
adecuadas. Las implicaciones de este estudio son impor-
tantes tanto para el desarrollo de la educación médica 
continuada como para el diseño de los programas de 
formación para estudiantes de pregrado.

ESTEVE N, RIBERA H, MORA C, ROMERO O, GARRIDO 
P, VERD M; GRUPO DE TRABAJO DE PREVALENCIA 
DEL DOLOR AGUDO POSTOPERATORIO

Servicio de Anestesiología, Reanimación y Terapia del Do-
lor. Hospital Universitari Son Espases. Palma de Mallorca

Atención del dolor agudo postoperatorio: evaluación de 
resultados en las salas de hospitalización quirúrgicas

Rev Esp Anestesiol Reanim. 2011;58:353-61

El control eficaz del dolor postoperatorio se relaciona 
directamente con la disminución de las complicaciones 
postoperatorias y de la estancia hospitalaria. De un 30-
75% de los pacientes sometidos a una intervención quirúr-
gica experimentan en algún momento dolor de moderado-
intenso. El dolor agudo postoperatorio (DAP) se asocia a un 
aumento de la morbilidad y de los costes, a una disminu-
ción del confort del paciente, y a un riesgo más elevado de 
desarrollar dolor crónico. Los autores, como medida basal 
previa a la aplicación de un «Plan de abordaje integral del 
dolor agudo postoperatorio» en el hospital, se proponen 
evaluar el tratamiento global del DAP en las salas de 
hospitalización quirúrgicas (SHQ). Plantean relacionar el 
grado de dolor con los distintos tipos de abordajes y 
procedimientos quirúrgicos. Por último, registrar el grado 
de información, las expectativas y la satisfacción de los 
pacientes con la atención recibida en el tratamiento del 
dolor postoperatorio. Se trata de un estudio observacional 
transversal mediante entrevista y revisión de la historia 
clínica. En la entrevista se utilizó el cuestionario adaptado 
de la Sociedad Americana del Dolor que los autores in-
cluyen como anexo. Se evaluaron 234 pacientes, que 
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representaron el 31% de los pacientes intervenidos du-
rante 1 mes en el hospital. La muestra incluye todos los 
pacientes postoperados ingresados más de 24 h a partir 
del día de la intervención quirúrgica, de cirugía progra-
mada o urgente. El periodo postoperatorio evaluado com-
prendió desde el primero-quinto día postoperatorio. Los 
principales parámetros registrados fueron: la intensidad 
del dolor en reposo y en movimiento medida con la es-
cala numérica verbal (EN 0-10, 0 = no dolor, 10 = máxi-
mo dolor); el grado de dolor en el momento de la entre-
vista (dolor observado), y la máxima intensidad de dolor 
en el postoperatorio (dolor máximo percibido). También 
se registró la necesidad de analgesia de rescate, el grado 
de alivio obtenido con el tratamiento y el tiempo de res-
puesta a las demandas analgésicas. También fueron cues-
tionados acerca de la información recibida sobre el DAP, 
las expectativas y la realidad sobre el dolor percibido, y 
la satisfacción sobre la atención recibida por parte del 
personal médico y de enfermería. De la revisión de la 
historia clínica se extrajeron los datos sociodemográficos, 
el tipo de abordaje y el tipo de procedimiento quirúrgico, 
y la SHQ. Se registró también el carácter urgente o pro-
gramado de la intervención, si era cirugía oncológica o 
no, las pautas y fármacos analgésicos y el día del posto-
peratorio en que el paciente era entrevistado. De los 234 
pacientes entrevistados, el 61,1% eran hombres y un 
38,9% mujeres, con una mediana de 61 años (15-91), sin 
diferencias en la distribución de sexo y edad. Un 82,5% 
de las intervenciones fueron programadas y un 17,5% 
urgentes. Un 25,6% de las intervenciones correspondie-
ron a cirugía oncológica. Los resultados obtenidos mues-
tran que el registro del dolor agudo postoperatorio en las 
salas quirúrgicas presentó una prevalencia de dolor en 
reposo (valor de la EN > 3) del 33% y en movimiento del 
66%. El porcentaje de dolor intenso (valor de la EN > 6) 
en reposo fue de 1,7%, y en movimiento de 7,3%. Los 
factores que se relacionaron con la mayor intensidad del 
dolor fueron el primer día del postoperatorio, en el que 
el 74,4% de los pacientes presentaron los valores máxi-
mos de dolor; el tipo de abordaje y procedimiento qui-
rúrgico (p < 0,004), y finalmente las expectativas de sufrir 
dolor moderado o intenso (p < 0,001). Los autores con-
cluyen que registrar la prevalencia de dolor postoperato-
rio en las salas de hospitalización quirúrgicas permite 
conocer el estado actual del tratamiento del dolor agudo 
postoperatorio. El dolor al movimiento es uno de los 
principales indicadores para detectar grupos de pacientes 
en los que es posible mejorar las pautas analgésicas. El 
abordaje y el tipo de procedimiento quirúrgico es un 
factor básico a tener en cuenta para poder comparar re-
sultados analgésicos y registrar diferencias en otras varia-
bles, como la edad y el sexo.

PUEYO MJ, SURÍS X, LARROSA M, AULEDA J, MOM-
PART A, BRUGULAT P, TRESSERRAS R, PUENTE ML

Plan Director de Enfermedades Reumáticas y del Apara-
to Locomotor y Plan de Salud. Dirección General de 

Planificación y Evaluación. Departamento de Salud. Ge-
neralitat de Cataluña. Barcelona

Importancia de los problemas reumáticos en la pobla-
ción de Cataluña: prevalencia y repercusión en la salud 
percibida, restricción de actividades y utilización de 
recursos sanitarios

Gac Sanit. 2011 Jul 4. doi: 10.1016/j.gaceta.2011.03.008. 
Epub ahead of print

Las enfermedades reumáticas o musculoesqueléticas son 
las afecciones crónicas más comunes en Europa entre la 
población adulta. Son importantes por sus repercusiones 
en la calidad de vida y la funcionalidad de las personas 
que las padecen, así como el consumo de recursos sani-
tarios. La Encuesta de Salud de Cataluña (ESCA) es una 
de las principales fuentes de información sanitaria de la 
población de nuestra comunidad. La última se realizó en 
2006 con un tamaño de muestra suficiente para obtener 
resultados representativos sobre la salud de la población 
del conjunto del territorio. El presente estudio recoge y 
analiza la información sobre trastornos reumáticos de la 
ESCA del año 2006 en la población adulta de Cataluña 
y su repercusión en la salud autopercibida, la restricción 
de actividades y el uso de servicios sanitarios. Se trata de 
un estudio descriptivo transversal en forma de encuesta 
poblacional a 15.926 adultos (de 15 años y más), no 
ingresados, residentes en Cataluña en el año 2006 (7.881 
hombres y 8.045 mujeres), seleccionados del Registro de 
Población del Instituto de Estadística de Cataluña (IDES-
CAT). La edad media fue de 45,7 años. Se realizó un 
muestreo estratificado polietápico representativo de sexo 
y grupo de edad de las unidades territoriales previamen-
te definidas (36 más la ciudad de Barcelona). La encues-
ta se administró mediante entrevista personal por perso-
nal entrenado en el propio domicilio de las personas 
elegidas. Las variables analizadas incluyeron caracterís-
ticas sociodemográficas, problemas de salud crónicos 
autodeclarados a escoger de una lista cerrada de 27, 
salud autopercibida, restricción de actividad y utilización 
de recursos sanitarios. En el cuestionario, los problemas 
de salud relacionados con padecimientos reumáticos se 
agruparon en cuatro categorías: artrosis-artritis o reuma-
tismo, dorsalgia o lumbalgia crónica, cervicalgia crónica 
y osteoporosis. Tras el análisis estadístico, el 77,4% de la 
población declaró padecer algún trastorno crónico de sa-
lud, y entre ellos el 58% declaró alguna afección reumá-
tica. Entre los 27 problemas crónicos de salud, las catego-
rías dorsalgia-lumbalgia crónica, cervicalgia crónica y 
artrosis-artritis o reumatismo fueron, por este orden, los 
más frecuentemente declarados por nuestra población. Al 
menos uno de los problemas afecta al 45% de la pobla-
ción. Manifestaron dorsalgia-lumbalgia crónica el 29,6% 
de los encuestados (edad media de 52,4 años), cervicalgia 
crónica el 27,4% (edad media de 52,2 años), artrosis-artri-
tis o reumatismo el 22,7% (edad media de 64,7 años) y 
osteoporosis el 5,6% (edad media de 68,1 años). Los cua-
tro problemas musculoesqueléticos fueron más prevalentes 
en las mujeres, y su declaración aumenta gradualmente en 
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los grupos de mayor edad, con un aumento más discreto 
a partir de los 65 años, exceptuando la osteoporosis. En 
conjunto, el grupo más afectado son las mujeres mayores 
de 85 años, que refieren artrosis-artritis o reumatismo en 
más del 73% de los casos, y dorsalgia-lumbalgia crónica 
en más del 55% de los casos. Tras ajustar por la edad, el 
sexo femenino incrementa de forma significativa la de-
claración de artrosis-artritis o reumatismo, dorsalgia-lum-
balgia crónica, cervicalgia crónica y osteoporosis (odds 
ratio [OR]: 2,6, 1,5, 2,3 y 5,3, respectivamente). La pre-
valencia es más alta en los grupos de mayor edad con 
gradiente social. Tras ajustar por edad, sexo, clase social 
y obesidad, la percepción de la salud es peor en las 
personas afectadas (42,7 vs 11%), que también declaran 
una mayor restricción de la actividad en el último año y 

en los últimos 15 días (OR: 2,70 y 2,32, respectivamente), 
y un uso de los servicios sanitarios significativamente 
superior. En resumen, en nuestro entorno, las enfermeda-
des reumáticas se sitúan como los principales problemas 
crónicos de salud más prevalentes en la población adulta. 
Afectan predominantemente a las mujeres, y su presencia 
aumenta con la edad y en las clases sociales desfavore-
cidas. Hay una asociación significativa entre declarar 
problemas musculoesqueléticos y salud autopercibida 
mala o regular, y mayor restricción de actividades y uso 
de servicios sanitarios. Por su magnitud e impacto sobre 
la calidad de vida y la actividad de las personas, estas 
enfermedades deberían ser consideradas de forma prio-
ritaria por las instituciones que se encargan de la gestión 
y planificación sanitaria.
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