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RESUM
Antecedents

En una petita proporcio de pacients que pateixen de mal
d’esquena no especific trobem la presencia d'una pato-
logia especifica subjacent.

Objectiu

Els objectius de Uestudi eren: (1) identificar la preva-
lenca de les causes del mal d'esquena especificades pel
metge i (2) avaluar les connexions entre les “red flags” i
les fractures vertebrals, diagnosticades pel metge de fa-
milia, en pacients d'edat avancada amb mal d’esquena.

Métodes

Lestudi de Queixes de Mal d’Esquena en Persones Grans
(Back Complaints in the Elders - BACE) és un estudi de
cohorts prospectiu. Els pacients (amb edats >55 anys])
amb mal d’esquena van ser inclosos a l'estudi quan van
ser atesos al centre d'atencié primaria. Se'ls va fer un
questionari, una exploracio i una densitometria de los
del tald. Els resultats van determinar mal d’esquena i
altres caracteristiques com ara “red flags”. Als parti-
cipants en lestudi se’ls va fer una radiografia i els re-
sultats es van enviar al seu metge de capcalera. Les
diagnosis finals després d'un any es van prendre del
registre de pacients del metge de capcalera.
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Resultats

Dels 669 participants inclosos, el 6% van ser diagnos-
ticats amb una patologia subjacent greu durant la revi-
sié médica del primer any. La majoria d’aquests (n=33,
5%) van ser diagnosticats amb una fractura vertebral.
L'analisi de regressio multivariant mostra que ledat
de 275 anys, els traumatismes, l'osteoporosi, un valor
de descripcio de la intensitat del mal d’esquena de >7
i el dolor toracic s'associen a una probabilitat més alta
de tenir una fractura vertebral. D'aquestes variables,
els traumatismes van mostrar els valors predictius
positius de fractura vertebral més alts, de 0,25 (el 95%
interval de confianca=2,8, 13,5). Un model de prediccié
de la diagnosi que incloia les 5 “red flags” no incre-
mentava els valors.

Limitacions

La baixa prevalenca de les fractures vertebrals podria
haver dut als resultats de manera casual.

Conclusions

Dels pacients amb mal d’esquena que van visitar el seu
metge de capcalera, el 6% van ser diagnosticats amb
una patologia greu, normalment una fractura vertebral
(5%). Quatre “red flags” es van associar amb la presén-
cia d'una fractura vertebral.




