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Introduccién y Objetivos

La lumbalgia es un proceso muy frecuente en la consulta diaria que segin algunos estudios afecta al
80% de la poblacin en algin momento de su vida, con un diagndstico complicado y que en
aproximadamente un 10% de los pacientes se cronifica requiriendo atencin médica continuada. El
objetivo del estudio es estimar en una poblacién activa de la prevalencia de lumbalgia puntual
y lumbalgia en los dtimos seis meses, Iacaludnddewdansoucdosasasenﬂdndesyfmsde

riesgo.

Métodos
Estudio transversal medi ado por personal entrenado a 293 conductores de taxi de Madrid

=] meshomno recogia aspectos sociodemogrdficos, factores de riesgo laborales, estado general de salud
itantes, ctos de calidad de vida incluidos en la version espafola del cuestionario SF-12

o

enfer

actividad fisica y consumo de fdrmacos.
Para las enfermedades musculoesqueléticas se utilizé una seccién del io sobre lumbalgia y artritis r id

desarrollada a partir del estudio de Carey et al y del estudio EPISER 2000. Se realizé un andlisis descriptivo cof
cdlculo de estimadores de la prevalencia para lumbalgia puntual y lumbalgia a los 6 meses junto con sus intervalos dd
confianza al 95%. Para la comparacién de medias se utilizd la t-student. Se realizaron modelos de regresién logisticq
para factores de riesgo.

Resultados
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Antecedentes/objetivos: La lumbalgia es un proceso muy
frecuente en la consulta diaria que seglin algunos estudios

"lafecta al 80% de la poblacion en algin momento de su vida, con

un diagndstico complicado y que en aproximadamente un 10%
de los pacientes se cronifica requiriendo atencién médica conti-
nuada. El objetivo del estudio es estimar en una poblacién activa
de taxistas la prevalencia de lumbalgia puntual y lumbalgia en
los dltimos seis meses y estudiar los factores de riesgo laboral,
la actividad fisica y la calidad de vida asociados a esas entida-
des.

Métodos: Estudio transversal mediante cuestionario administra-
do por personal entrenado. A 293 conductores de taxi de Madrid.
Para la recogida de datos se contact6 con la Sociedad Coopera-
tiva Madrilefia de Servicios de Autotaxi y la Asociacién Gremial
AutoTaxi de Madrid, instituciones que representan al 90% de los
taxistas en activo. Se adoptaron medidas de reclutamiento espe-
cificas como divulgacion oral y hojas informativas firmadas por el
responsable del proyecto y repartidas entre la poblacién diana.

Se redlizaron un total de 293 encuestas. El 95,6% (IC 95%: 92,5-92-7) eran varones, y la edad media fue de 49,3 E| cuestionario recogia aspectos sociodemograficos, factores de

afios (DS 10.8). La prevalencia de lumbalgia puntual fue del 15,9% (IC95%: 11,6-19,9) y la prevalencia en los dtimog
6 meses del 39,9% (IC 95%: 34,3-45,5).
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Se encontraron diferencias signifi en la p
tanto en la lumbalgia puntual como en la lumbalgia en los dtimos 6 meses.
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Para la lumbalgia puntual el modelo de regresién logistica nos muestra que llevar menos de 17 afios conduciendo el tax|
(OR 0,41 IC 95% 0,19-0,89) y el conducir menos de 10 horas diarias (OR 0,5 IC 95% 0,25-0,97) son factoreg
protectores de lumbalgia, siendo la edad inferior a 50 afios (OR 3,2 IC 95% 1,5-7,1) un factor de riesgo.

Para la lumbalgia en 6 meses, el modelo logistico muestra que la obesidad (OR 1.8, IC 95% 1,02-3,2) es factor dd
riesgo, mienfras que estar menos de 20 horas sentado en su tiempo libre durante los dtimos 7 diag
(OR 0,49 IC 95% ,029-0,82) o estar menos de 7 horas sentado durante el fin de semand
(OR 0,44 IC 95% 0,26-0,75) son factores protectores.

Conclusiones

riesgo laborales, estado general de salud, enfermedades conco-
mitantes, aspectos de calidad de vida incluidos en la versién
espafiola del cuestionario SF-12, actividad fisica y consumo de
farmacos. Para las enfermedades musculoesqueléticas se utili-
zaba una seccion del cuestionario sobre lumbalgia y artritis
reumatoide desarrollada a partir del estudio de Carey et al y del
estudio EPISER 2000. Se realiz6 un andlisis descriptivo con
célculo de estimadores de la prevalencia para lumbalgia puntual
y lumbalgia a los 6 meses junto con sus intervalos de confianza
al 95%.

Resultados: La prevalencia de lumbalgia puntual es del 15,9%
(IC95%: 11,6-19,9) ligeramente superior a la encontrada en
poblacién general por el estudio EPISER (14,8% IC 95%: 12,2-
17,4), siendo esa diferencia mayor cuando analizamos solo en
varones, 16,1% (IC95%: 11,8-20,4) frente al 11,3 (IC95%: 8,5-
14,2) del estudio EPISER. La prevalencia de lumbalgia en los
ultimos los 6 meses es del 39,9% (IC95%: 34,3-45,5) ligeramen-
te inferior a la encontrada en poblacién general por el estudio
EPISER (44,8% IC 95%: 39,9-49,8), siendo esa diferencia me-
nor cuando analizamos solo en varones, 40,7 (IC95%: 35-46,5)
frente al 42,9% de los varones del estudio EPISER. Existen
diferencias estadisticamente significativas en la puntuacién del
SF-12 en la funcién fisica y mental tanto en la lumbalgia puntual
como en la lumbalgia en los Ultimos 6 meses.

Conclusiones: La prevalencia de lumbalgia puntual es mayor en
taxistas que en poblacion general y la prevalencia de lumbalgia
alos 6 meses es muy similar a la de la poblacién general.

Una menor calidad de vida en taxistas parece estar asociada a
la presencia de lumbalgia puntual y en los dltimos 6 meses. Las

La prevalencia de lumbalgia puntual es mayor en taxistas que en poblacién general y la prevalencia de lumbalgia a los g puntuaciones de los aspectos fisico y mental del SF-12 son muy

meses es muy similar a la encontrada en poblacion general (estudio EPISER). Una menor calidad de vida en taxistas
parece estar asociada a la presencia de lumbalgia puntual y en los Gitimos 6 meses. Para la lumbalgia puntual el tiempq
y los afios de conduccién parecen asociarse a un mayor riesgo de lumbalgia. En la lumbalgia en 6 meses parece que el
sedentarismo se asocia a un i de a_

similares a los encontrados en el estudio EPISER tanto para los
que no presentan lumbalgia como para aquellos que presentan
lumbalgia puntual y en los Ultimos 6 meses.
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