重磅！34 个医学协会联合发声，要求 BMJ 撤回 “误导且不负责任” 指南
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今年 2 月，《英国医学杂志》（The BMJ）在其快速推荐计划中发布了一项针对慢性脊柱疼痛的临床实践指南，同时还发表了一篇对已发表研究的荟萃分析和系统评价。该指南建议不使用诸如类固醇或麻醉注射等介入性手术来治疗慢性背痛。此出版物获得了国际新闻报道，并在社交媒体平台引发大量讨论，在 Altmetric 追踪的所有文章中排名前 5%。
[image: ]


3 月 18 日，由国际疼痛与脊柱介入学会牵头的 34 个医学专业协会发表声明，要求《英国医学杂志》撤回该指南。这些协会代表着开具或实施指南所反对的脊柱介入手术的临床医生。他们在声明中称对该出版物的方法和结论及其对患者护理的潜在影响深感担忧，该声明已在《脊柱杂志》和《介入疼痛医学》上发表。协会指出，荟萃分析不恰当地合并了不同诊断和脊柱疼痛区域患者的不同手术试验数据，指南则将不同患者群体、病症、脊柱区域和手术混为一谈，还引用了不再使用的技术研究，遗漏了重要研究，数据提取也不准确。

该指南和荟萃分析的作者对这些批评做出回应，坚持自己的研究。《英国医学杂志》发言人表示，除了发表批评和作者回应外，暂无进一步行动。

研究中，系统评价纳入了 132 项先前发表的试验，其中 81 项为荟萃分析提供了数据。作者发现没有常见的介入手术能提供令人信服的缓解疼痛或改善身体功能的证据，很多情况下证据显示效果甚微或没有效果。指南小组据此得出结论，认为几乎所有知情患者都会选择避免介入手术，因为与假手术相比，介入手术对缓解疼痛几乎没有益处，且手术繁琐并可能导致不良事件。作者还推测与这些手术相关的大量报销可能成为使用它们的不当诱因。

华盛顿大学医学院的 Jane C. Ballantyne 在随附的社论中指出，现有的关于这些手术的指南有的推荐使用，有的反对使用。新的出版物虽不是关于脊柱注射治疗慢性背痛的最终结论，但让人们愈发觉得慢性疼痛管理需要重新思考，或许可以通过更好地平衡手术和非手术慢性疼痛治疗之间的报销来实现。

国际疼痛与脊柱介入学会主席 Joshua Rittenberg 在《英国医学杂志》网站上发布了要求撤回指南信件的摘要。他承认介入手术并非对所有人有效，但认为对部分合适患者有帮助。而指南作者 Jason Busse 等人反驳了对他们研究的质疑，称没有纳入不常用手术的研究，也没有排除任何符合条件的试验，并为数据汇总方法辩护。他们表示如果临床医生认为能识别出从介入手术中受益的患者，应进行高质量的假手术对照试验来提供证据，这样的证据会改变他们的推荐。
https://www.bmj.com/content/388/bmj-2024-079970
https://www.bmj.com/content/388/bmj-2024-079970/rr-8
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