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Depression and Anxiety in Patients Under-
going Herniated Disc Surgery: Relevant
but Underresearched - A Systematic
Review

Zieger M et al. Cen Eur Neurosurg 2010; 71: 26-34.

Abstract

Background: An association between depression and anxi-
ety and musculoskeletal disorders has been consistently
reported in the past years. This article provides a system-
atic overview of the literature on the prevalence rates of
depression and anxiety in patients undergoing surgery for
a herniated disc.

Methods: A systematic literature search was conducted in
the following electronic databases: PubMed, PsycINFO,
Web of Science, Cochrane Library and PSYNDEXplus. The
identified articles were evaluated for prevalence rates of
depression and anxiety, methodological issues, change of
depression and anxiety over time, and major findings on
the impact of depression and anxiety on patients undergo-
ing disc surgery.

Results: Fourteen studies were identified. Prevalence rates
for depression and anxiety in patients undergoing disc sur-
gery varied between 21.5 % and 49.3 % before and be-
tween 4.1 % and 79.6 % after disc surgery. The study de-
signs, the use of assessment instruments and cut-off values
varied greatly. Depression and anxiety decreased within
the population of disc surgery patients over time. Depres-
sion and anxiety were found to have a great impact on the
postoperative outcome of surgery, return to work, analge-
sia abuse, pain experience, and abnormal illness behaviour.
Conclusions: Little research has been done to investigate
depression and anxiety in patients undergoing surgery for
a herniated disc. Evidently disc surgery patients are at
higher risk of suffering from depression and anxiety than
the general population. The review outlines the importance
for clinicians to be more sensitive to psychological con-
cerns in patients undergoing disc surgery. Psychological
assessment and assistance from mental health profession-
als should be considered during the hospital stay and reha-
bilitation period, depending on local feasibility. Further
investigations are necessary to examine whether the imple-
mentation of a multidisciplinary in-patient treatment pro-
gram will improve postoperative outcome in patients un-
dergoing intervertebral disc surgery.

Ein konsistenter Zusammenhang zwischen Depressionen und
Angstzustinden und Erkrankungen des Bewegungsapparats
wurde in den vergangenen Jahren berichtet. Dieser Review
gibt einen systematischen Uberblick iiber die Literatur der
Privalenz von Depressionen und Angstzustinden bei Patien-
ten, die wegen eines Bandscheibenvorfalls operiert werden.

Eine systematische Literaturrecherche wurde in folgenden
elektronischen Datenbanken durchgefiihrt: PubMed, PsycINFO,
»Web of Science®, ,,Cochrane Library* und PSYNDEXplus.
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Die identifizierten Artikel wurden im Hinblick auf die Priva-
lenz von Depressionen und Angstzustinden, methodischen
Fragen, Veridnderung der Depression und Angst im Zeitver-
lauf und Erkenntnisse iiber die Auswirkungen der Depression
und Angst auf die Patienten mit Bandscheibenoperation aus-
gewertet.

14 Studien wurden identifiziert. Die Prdvalenzraten fiir De-
pression und Angst bei Patienten nach Bandscheibenoperatio-
nen liegen zwischen 21,5 und 49,3 % vor und zwischen 4,1
und 79,6 % nach der Bandscheibenoperation. Die Studien-
designs, der Einsatz von Erhebungsinstrumenten und Cut-off-
Werten waren sehr unterschiedlich in den verschiedenen Stu-
dien. Depression und Angst bei Patienten mit Bandscheiben-
operation nehmen im Zeitverlauf ab. Depression und Angst
haben einen groflen Einfluss auf das postoperative Ergebnis
der Bandscheibenoperation, wie Riickkehr an den Arbeitsplatz,
Analgetikamissbrauch, Schmerzerleben und abnormales
Krankheitsverhalten.

Wenig ist getan worden, um Depressionen und Angst bei Pa-
tienten, die wegen eines Bandscheibenvorfalls operiert wer-
den, zu beforschen. Offenbar haben Patienten, die sich einer
Bandscheibenoperation unterziehen, ein hoheres Risiko, an
Depression und Angst zu leiden als die Allgemeinbevolke-
rung. Fiir den Kliniker zeigt der Review auf, mehr auf psycho-
logische Variablen bei Patienten mit Bandscheibenoperation
zu achten. Psychologisches Assessment und Unterstiitzung
durch entsprechende Gesundheitsdienste sollten wihrend des
Krankenhausaufenthalts und der Dauer der Rehabilitation in
Betracht gezogen werden, je nach lokaler Durchfiihrbarkeit.
Weitere Untersuchungen sind notwendig, um zu priifen, ob
die Implementierung eines multidisziplindren stationdren
Behandlungsprogramms die postoperativen Ergebnisse bei
Patienten mit Bandscheiben-OP verbessern kann.

Relevanz fiir die Praxis

Psychologische Variablen haben einen entscheidenden
Einfluss auf das Outcome von Bandscheibenoperationen.
Der Diagnose von Depression und Angststérungen schon
vor der Operation und im weiteren Verlauf auch nach der
Operation sollte besondere Aufmerksamkeit geschenkt
werden. Durch die Implementierung von psychiatrisch-
psychosomatischen Konsiliar-Liaison-Diensten kann dies
gewihrleistet werden. Insbesondere die Therapie dieser
Symptombereiche sollte bei entsprechendem Vorliegen
der Symptome ein integraler Bestandteil der Behandlung
sein. Hier bedarf es noch weiterer Forschung, um das
Outcome entsprechender multidisziplindrer Behandlungs-
programme abschitzen zu konnen.
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