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Introducción

“El lumbago es definido como el dolor en la región 
lumbar y/o sacra” (Cavalcanti, Cantinho & Assad, 
2006, p. 932). Hay factores que contribuyen para 
el lumbago y entre “los individuales se encuentran: 
edad, sexo, índice de masa corpórea, desequilibrio 
muscular, fuerza muscular, condiciones socio-
económicas, presencia de otras enfermedades y los 
factores laborales” (Helfenstein Junior, Goldenfum 
& Siena, 2010, p. 385).

En los trabajadores esta condición de salud 
es una de las enfermedades relacionadas al 
trabajo, adquirida o agravada, más frecuentes 
(Superintendência de Vigilância e Proteção 
dà Saúde - SUVISA, 2014). La Organización 
Mundial de la Salud (OMS) estima que 37% del 
dolor de espalda son atribuidos a factores de 
riesgo ocupacionales y considera este agravio 
como una de las principales causas de absentismo 
(World Health Organization, 2014). Entre los más 
comunes riesgos ergonómicos en el trabajo se 
puede observar “el movimiento de elevación y el 
transporte de cargas pesadas, los movimientos 
bruscos, las vibraciones, las frecuentes flexiones, 
las rotaciones y las malas posturas” (Pataro & 
Fernandes, 2014, p. 25).

Aunque no sea causa de mortalidad, el lumbago 
resulta en números estimados, en 0,8 millones 
de días perdidos (0,1%) en todo el mundo, 
produciendo elevada pérdida económica para el 
trabajador, la empresa y los tesoros públicos 
(World Health Organization, 2014). El lumbago 
también puede alterar la calidad de vida (CV), 
pero evaluarla no es una fácil tarea, pues está 
asociada a la percepción individual dentro de un 
contexto cultural, de sistemas de valores, cuyos 
objetivos personales y preocupaciones pueden 
influenciarla (World Health Organization).

Uno de los instrumentos de fácil aplicación 
y más utilizado para evaluar la CV es la escala 
SF-36 (Medical  Outcomes Study  36 - Item  Short 

- Form Health Survey). Otro instrumento usado 
para evaluar la CV es el EQ-5D-3L. “Esta escala 
permite generar un índice representado por un 
valor que refleja el estado de salud del individuo” 
(Ferreira, P., Ferreira, L. & Pereira, 2013, p. 670). 
Elaborado por el grupo EuroQoL, “el instrumento 
se basa en un sistema de clasificación que describe 
la salud en cinco dimensiones: movilidad, cuidados 
personales, actividades habituales, dolor/malestar 
y ansiedad/depresión” (Ferreira, P. et al., p. 672).

Para evaluar la incapacidad generada por el 
dolor lumbar puede ser utilizado el Oswestry 
Disability Questionnaire. “este cuestionario 
evalúa el impacto de los cuidados de salud 
realizados por problemas en la columna 
lumbar” (Falavigna, Teles, Braga, Barazzetti, 
Lazzaretti & Tregnago, 2011, p. 65). Otro 
cuestionario bastante utilizado es el Roland-
Morris Disability Questionnaire. Este 
instrumento “evalúa la repercusión del lumbago 
sobre las actividades laborales y de la vida 
cotidiana, además de ofrecer recomendaciones a 
los individuos con capacidad funcional 
reducida” (Falavigna et al., p. 64).

El objetivo de este estudio fue verificar, a través 
de una búsqueda sistemática, el impacto del dolor 
de la región lumbar en la CV de los trabajadores.

Material y métodos

Fue realizada una búsqueda bibliográfica en 
bases de dados electrónicas (Medline-PubMed, 
Lilacs y Scopus) utilizando los siguientes 
descriptores combinados por el conector AND: 
trabajadores, workers, lumbago, low back pain, 
dolor de espalda, back pain, calidad de vida, 
quality of life y ocupacional, occupational. La 
búsqueda fue realizada en el período de 
septiembre de 2014 a abril de 2015 y no hubo 
restricciones de idioma y de fecha de publicación 
y la extracción de los datos siguió las 
recomendaciones del PRISMA. 

Para la selección de los estudios fueron 
establecidos los siguientes criterios de inclusión: 
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ser un estudio de corte transversal, haber estudiado 
el impacto del dolor en la región lumbar en la CV 
de trabajadores adultos activos. Fueron excluidas 
las investigaciones cuya muestra incluyese 
individuos con otras enfermedades asociadas o 
mujeres embarazadas.

La selección de los artículos identificados se 
hizo a través de un análisis previo del título y del 
resumen por dos autores. En los casos en que el 
estudio se consideraba potencialmente relevante, se 
hizo una lectura crítica de la publicación completa.

El proceso de selección de la información no se 
limitó a los datos de los resultados informados al 
final de la intervención o al final del seguimiento, 
sino que se extrajeron, de los dos estudios 
transversales incluidos, los siguientes datos de 
forma independiente: sujetos (número, profesión, 
percepción de la CV, capacidad funcional, 
condición física) y evaluación (cuestionarios y 
pruebas utilizadas).

Fueron utilizados formatos de extracción de 
datos estandarizados.

Resultados

De los 90 artículos encontrados, 85 fueron 
excluidos por no cumplir los criterios de inclusión y 
exclusión y 2 por duplicidad. Fueron seleccionados 
un total de 3 artículos, descritos en la Tabla N° 1.

Discusión

Los 3 estudios apuntan para una posible 
reducción en la calidad de vida de trabajadores que 
presentan dolor lumbar.

El lumbago es una de las enfermedades que más se 
relaciona al ambiente ocupacional. La convivencia 
con el dolor hace del individuo dependiente de la 
medicación, reduce su capacidad funcional, limita 
sus actividades de ocio y laborales y dificulta el 
sueño, llevando a una reducción de la CV y al 
aumento del absentismo. Este último genera un 
incremento del coste tanto para el individuo como 
para el empleador y la salud pública. 

Del Pozo-Cruz et al. (2013) clasificaron el 
lumbago como “subagudo y no específico, pues 
los trabajadores presentaban dolor hacía 1-3 
meses y sin causa específica” (p. 196). De forma 
distinta, Oliveira et al. (2004) abordaron “el 
lumbago de forma general, con o sin irradiación 
para los miembros inferiores”, lo que pudo haber 
comprometido la confiabilidad del estudio (p. 115).

Ninguno de los tres estudios comparó la 
presencia o ausencia del lumbago con el tiempo 
de servicio. Sin embargo, todos mostraron que la 
posición sentada mantenida es un factor de riesgo 
para el surgimiento del lumbago. Carmo et al. 
(2011) explican que:

Tabla N° 1. Síntesis de los Resultados

Fuente: Propia de los autores, 2016
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La postura incorrecta de flexión de tronco 
asumida por el odontólogo y la permanencia 
sentada por mucho tiempo aumenta la actividad 
muscular posterior de la región, tendiendo a 
provocar una fuerza de compresión sobre los 
discos, ocasionando una mayor pérdida de líquido 
del núcleo pulposo. (p. 145).

El estudio de Del Pozo-Cruz et al. 
(2013) encontró que los trabajadores 
administrativos con lumbago 
físicamente inactivos presentan una 
menor resistencia física, más 
hipotonía y menor hipertrofia 
muscular cuando comparados a los 
trabajadores sin dolor lumbar. Ya 
Carmo et al. (2011) encontraron en 
las mujeres una mayor 
predisposición al dolor lumbar.

Oliveira et al. (2004) observaron un nivel más 
elevado de incapacidad física en costureras que 
presentaban lumbago, analizadas por el cuestionario 
de Roland Morris. Percibieron que ellas cambiaban 
de posición frecuentemente buscando una posición 
confortable para la espalda. Usaban el decúbito 
con más frecuencia para descansar y presentaban 
más situaciones de irritabilidad y malhumor de lo 
habitual.

El estudio de Del Pozo-Cruz et al. (2013) 
demostró que individuos diagnosticados con 
lumbago presentaban una menor percepción de 
CV y mayor incapacidad funcional en relación 
a trabajadores sin dolor lumbar. Oliveira et al. 
(2004) mostraron que la reducción de la CV de 
las costureras es debido al déficit de 
funcionalidad, es decir, a la dificultad  en  realizar 

Como estudios de corte transversal, que 
comparan dos grupos diferentes, los estudios 
seleccionados debido a la muestra no aleatoria de 
la población pueden llevar a error sistemático.

Conclusión

Según los estudios, el lumbago puede impactar 
la CV de trabajadores, perjudicando sus 
actividades laborales, de ocio y deportivas. El 
dolor lumbar de origen ocupacional también puede 
generar cuadros de incapacidad funcional. Quizás, 
para evitar el aparecimiento o cronicidad del 
lumbago sea necesaria la realización de programas 
de promoción a la salud, para prevenir el impacto y 
los costes con el tratamiento de rehabilitación.

Todavía son escasos los estudios que describen 
el impacto del dolor lumbar en la CV de 
trabajadores y las muestras son muy reducidos. Se 
sugiere la realización de nuevos estudios con 
mayor rigor metodológico y científico para que se 
pueda comprender mejor sobre el impacto del 
dolor lumbar sobre la CV de trabajadores.

las actividades vigorosas como correr, cargar 
objetos pesados, subir escaleras, curvarse o 
ponerse de rodillas, caminar o incluso vestirse o 
bañarse.

Del Pozo-Cruz et al. (2013) observaron que, en 
España, el interés de realizar programas de 
promoción a la salud en el sitio de trabajo se debe, 
entre otros motivos, a la frecuencia de las lesiones 
musculoesqueléticas entre trabajadores 
administrativos. El objetivo de estos programas es 
incentivar la prevención primaria y secundaria de 
enfermedades musculoesqueléticas.
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