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Sammanfattning

Ryggbesvér ar en betydande anledning till sjukskrivning. Besvéren kan vara lokaliserade till olika

nivaer i ryggraden: halsrygg, brostrygg, korsrygg eller landrygg.

Syftet med studien var att understka fordelningen av ryggbesvar, lokaliserade till olika
ryggradsnivaer, i en patientgrupp vid en vardcentral. Studien avsag aven att belysa hur stor andel av
patienterna som sjukskrivits pa grund av besvar pa respektive ryggradsniva samt huruvida

ryggbesvaren kunde antas ha samband med arbetsbelastning.

Studien ar genomford vid Vardcentralen i Kramfors. Undersokningsgruppen bestod av de patienter
vilka erhallit en diagnos pa ryggbesvar under tremanadersperioden december 2002 — februari 2003
och som var i aldersintervallet 18-65 ar. Besvaren har indelats i fyra grupper motsvarande de olika
nivaerna i ryggraden. Ur undersokningsgruppen har undergrupper slumpmassigt valts ut for att
belysa sjukskrivningar och huruvida besvéren kan vara yrkesrelaterade.

239 patienter ingick i undersokningsgruppen. Bland dessa hade en tredjedel besvar fran landryggen.
Drygt en fjardedel hade besvar fran halsryggen respektive bréstryggen. Minst forekommande var
besvar fran korsryggen (14 %). | de fyra besvarsgrupperna om respektive tio patienter varierade
antalet sjukskrivna mellan fyra och atta. Mellan tre och sex personer i respektive grupp om tio

patienter hade yrken som beddmdes vara ryggbelastande.

Det var saledes vanligast med besvar fran landryggen. Det var ocksa vanligt att patienter med
ryggbesvar blev sjukskrivna. Arbetsrelaterade besvar var vanligast i landryggniva. Det finns en
betydande osakerhet i studiens resultat da den undersokta gruppen ar liten. Dessutom har
information om arbetsforhallanden inhdmtats i form av yrkestitel, vilket &r en grov bedomning av
ryggbelastande exponeringar. FOr att kunna gora bedémning av samband mellan yrkesexponering

och ryggbesvér anses det krévas detaljerade exponeringsundersékningar.



Inledning

Studien ar genomford vid Kramfors vardcentral som har cirka 10 000 patienter i sitt
upptagningsomrade. Kramfors kommun ar den foretagstataste kommunen i Vésternorrlands lan.
Har finns ett rikt och differentierat naringsliv med manga sma féretag men ocksa nagra stora som
till exempel en av vérldens storsta sackpapperstillverkare. Manga patienter i arbetsfor alder

kontaktar vardcentralen med anledning av ryggbesvar.

Ryggbesvar ar vanliga i befolkningen och fororsakar manga sjukskrivningsdagar. Statens beredning
for medicinsk utvérdering (SBU) anger i en kunskapssammanstélining en livstidsprevalens for
landryggssmarta pa 60-80 procent. Livstidsprevalensen for nacksmarta uppgar till cirka 50 procent
(1). Uppgifter om prevalens av besvar fran bréstrygg och korsrygg saknas i kunskapssamman-
stallningen. Svensk statistik dver sjukfranvaro pa grund av nack- eller ryggsmarta finns inte pa
nationell niva (1). 1997 var 56 procent av sjukfranvarodagarna i Goteborg orsakade av ryggbesvar.

Ett syfte med undersokningen har varit att kartlagga fordelningen av ryggbesvér pa de olika
nivaerna halsrygg, brostrygg, landrygg och korsrygg. Ett annat syfte med projektarbetet var att
belysa sjukskrivningsforekomst pa de ovan namnda ryggradsnivaerna samt forekomst av

arbetsrelaterade ryggbesvar.

Undersokt grupp

Undersokningsgruppen bestod av de 239 patienter i yrkesverksam alder, vilka besokt Kramfors
vardcentral med anledning av ryggbesvar under tremanadersperioden december 2002- februari
2003. Gruppen bestod av 124 kvinnor och 115 man. Medelaldern for hela gruppen var 46 ar, 45 ar

for kvinnorna och 48 ar foér mannen.

Metod

Fran databasen BMS-cross i Kramfors vardcentral har, med sokprogrammet QM (Query manager),
de patienter, i aldersintervallet 18-65 ar, tagits fram, vilka under ovan namnda tremanadersperiod
erhallit en diagnos pa ryggbesvar. Diagnoserna M80 "Osteoporos med patologisk fraktur”, M81
”Osteoporos utan patologisk fraktur” och S13.4 "Distorsion i halskotpelaren” (whiplash-skada) har



exkluderats av praktiska och tidsmassiga skal. Besvaren har indelats anatomiskt i fyra grupper:
halsrygg, brostrygg, landrygg och korsrygg. | de fall da ryggbesvarens lokalisering ej framgick av
diagnoskoden gjordes en journalgenomgang och besvaren klassificerades. Som exempel kan
namnas att ”"Diagnoskod M53.9P ”Annan ryggsjukdom” forekom pa samtliga ryggradsnivaer.

Foljande diagnoser inkluderades pa respektive niva:

Halsrygg: M19. Annan artros; M43.1 Spondylolistes; M43.6 Tortikollis; M47.- Spondylos i
halsryggen; M50. Cervikalt diskbrack; M53.0 Cervikokranialt syndrom; M53.1 Cervikobrakialt
syndrom; M53.9P Annan ryggsjukdom; M54.2 Cervikalgi; M54.2 Smértor i halsrygg och brdstrygg

med stralning i arm.

Brostrygg: M19. Annan artros; M43.1 Spondylolistes; M46.6 Brostryggsmartor; M47.- Spondylos;
M51.- Torakalt diskbrack; M53.9P Annan ryggsjukdom; M54.9P Ryggvark UNS.

Korsrygg: M19. Annan artros; M41.1 Skolios; M51.- Lumbalt diskbrack; M53.9P Annan
ryggsjukdom (H kronisk); M54.3 Ischias; M54.4 Lumbago med ischias; M54.5 LumbagoM54.9P
Ryggvérk UNS; M74.- Spondylos; T03.-P Annan luxation och distorsion.

Landrygg: M19. Annan artros; M45. Pelvospondylit; M47.- Spondylos; M53.3 Sjukdom i sakro-

koccygala regionen som ej klassificeras annorstades; M53.9P Annan ryggsjukdom.

Forekomsten av besvér pa olika ryggradsnivaer redovisas med hjélp av deskriptiv statistik. Excel

kalkylprogram har anvants.

For att belysa sjukskrivning vid besvar fran olika ryggradsnivaer samt eventuella arbetsrelaterade
besvar har 10 patienter ur respektive ryggradsnivagrupp slumpmassigt valts ut. Urvalet skedde
manuellt genom markering av namn pa patientlistorna for respektive grupp. En journalgenomgang
for de 40 patienterna gjordes for att konstatera eventuell sjukskrivning pa grund av ryggbesvéren.
Besvarens eventuella samband med patientens arbetsuppgifter bedémdes utifran angivna
yrkesbeteckningar. De patienter som var arbetslosa eller fortidspensionerade utesléts. Exempel pa
ryggbelastande yrken som kopplades till de olika ryggradsnivaerna:

Halsrygg: kontorist, bibliotekarie, industriarbetare, skogsarbetare

Brostrygg: stillasittande arbetsuppgifter, busschauffor

Landrygg: underskoterska, bibliotekarie, industriarbetare, skogsarbetare



Korsrygg: arbetsuppgifter som kraver stillasittande langa perioder, receptionist

For att belysa andelen sjukskrivna bland man och kvinnor valdes slumpmassigt ut ytterligare 20

patienter, tio mén och tio kvinnor.

Resultat

Bland de 239 patienterna i underskningsgruppen var besvar fran landryggen vanligast (33 %).
Nastan lika stora andelar hade besvar fran halsryggen (27 %) eller fran brostryggen (26 %). Minst

forekommande var besvar fran korsryggen (14 %). Se figur 1 pa sidan 8.

Sju av tio kvinnor och tre av tio av mén hade varit sjukskrivna for sina besvér under den undersokta

tremanadersperioden (figur 2, sidan 8).

Atta av tio patienter med halsryggsbesvar hade blivit sjukskrivna. Samma andel sjukskrivna fanns i
gruppen med landryggsbesvar. Fem av tio i gruppen med korsryggsbesvér och fyra av tio i gruppen

med brostryggsbesvar hade blivit sjukskrivna. Se figur 3 pa sidan 8.

Sex av tio patienter med landryggbesvér hade yrken som beddmts som landryggsbelastande. Fem
av tio patienter med brostryggbesvér hade yrken som bedémts som brostryggsbelastande. Fyra av
tio patienter med korsryggbesvar hade yrken som beddmts som belastande for korsryggen. Tre av

tio patienter med halsryggbesvér kan ségas ha haft arbetsrelaterade besvar (figur 4, sidan 8).



Figur 1
Ryggbesvar pa olika ryggnivaer i procent n=239.
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Figur 2
Antalet sjukskrivna/ej sjukskrivna p.g.a. ryggbesvar.
10 mé&n och 10 kvinnor slumpmassigt utvalda bland 239 patienter.
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Figur 3

Antalet sjukskrivna/ej sjukskrivna p.g.a. ryggbesvér i olika
ryggnivaer.
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Fgur 4
Antalet patienter med ryggbesvar i olika nivaer -
ryggbelastande/ej ryggbelastande arbetsuppgifter.
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Diskussion

Undersokningen avsag att belysa fordelningen av besvér pa olika ryggradsnivaer i en patientgrupp
under en tremanadersperiod pa en vardcentral. Landryggsbesvar utgjorde den storsta delen men
aven besvar fran halsrygg och fran brostrygg var vanligt forekommande. Om whiplash-skador hade
inkluderats hade fordelningen sett annorlunda ut. Besvar fran halsryggraden hade da sannolikt varit

betydligt vanligare dn vad som redovisas hér.

Det var vanligt att patienter med ryggbesvér blev sjukskrivna. Det forefaller som om patienter med
besvar fran brost- eller korsrygg blev sjukskrivna i nagot mindre utstrackning jamfért med dem med
besvar fran 6vriga delar av ryggen. En stérre andel av kvinnorna jamfért med mannen hade varit

sjukskrivna men det &r svart att dra nagra generella slutsatser da materialet ar litet.

Det var vanligast med arbetsrelaterade besvar i landryggniva och minst vanligt i halsryggen. Det
finns en betydande osékerhet i skattningen av hur stor andel av ryggbesvéren som hade samband
med arbetet i den undersokta primarvardspopulationen. Den undersokta gruppen ar liten. Dessutom
diskuteras det i litteraturen om vilka exponeringar i arbetslivet som kan orsaka ryggbesvar. Nagra
exponeringar som beddmts kunna orsaka landryggbesvar ar helkroppsvibrationer, obekvama
arbetsstéllningar och viss manuell material- och personhantering. For halsryggen har t ex statisk
belastning diskuterats (1). Man anser att det kravs detaljerade exponeringsundersékningar for att
gora sambandsbedomningar (1). | foreliggande arbete har information om arbetsforhallanden
inhamtats i form av yrkestitel, vilket &r en grov bedémning av ryggbelastande exponeringar. Vissa
yrkestitlar indikerar exponering for helkroppsvibrationer som truck- och lastbilsforare eller dylika

yrkestitlar, finns representerade bland patienterna med ryggbesvér.
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