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RESUMEN

Introduccion: Los accidentes cerebrovasculares (ACV) suponen la segunda
causa de muerte en el adulto y la principal causa de discapacidad neuroldgica a
nivel mundial. Dado el aumento exponencial de su prevalencia en los ultimos afios,
incluyendo otros trastornos del SNC como el SDRC'y el DMF, la rehabilitacion de

estos pacientes es crucial para su independencia y calidad de vida.

Objetivos: Determinar los efectos de la imagineria motora y los ejercicios de

fuerza en miembros inferiores en pacientes que lo han sufrido.

Métodos: Se realizo una revision sistematica siguiendo la declaracion PRISMA
utilizando las palabras clave “accidente cerebrovascular”, “dolor miembro
fantasma”, “sindrome de dolor regional complejo”, “imagineria motora”,
“gjercicios de fuerza” y “miembros inferiores” en las bases de datos electronicas
MEDLINE (PubMED), CINAHL, Scopus, EBSCO y PEDro Database entre el 1 y
el 28 de febrero de 2023. La calidad metodoldgica fue evaluada a través de la Escala
PEDro y el riesgo de sesgo empleando la Cochrane Risk-of-bias tool for

randomized trials (RoB 2.0).

Resultados: Tras aplicar los criterios de inclusion y filtros de busqueda se
seleccionaron 12 estudios (774 sujetos) de los cuales 9 evaluan los efectos sobre el
ACV, 2 sobre el DMF y 1 en el SDRC. Fueron incluidos y clasificados con buena

calidad metodoldgica y un riesgo de sesgo alto.

Conclusiones: Los tratamientos fisioterapéuticos enfocados en rehabilitar a
pacientes neurologicos basados en la imagineria motora y los ejercicios de fuerza
tienen beneficios en el dolor, la marcha, el equilibrio y la fuerza de los miembros

inferiores.

Palabras clave: accidente cerebrovascular, dolor miembro fantasma, sindrome
de dolor regional complejo, imagineria motora, ejercicios de fuerza, miembros

inferiores.
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ABSTRACT

Introduction: Stroke (CVA) is the second leading cause of adult death and the
leading cause of neurological disability worldwide. Given the exponential increase
in their prevalence in recent years, including other Central Nervous System
disorders such as Complex Regional Pain Syndrome and Phantom Limb Pain,

rehabilitation of these patients is crucial for their independence and quality of life.

Objectives: To determine the effects of motor imagery and strength exercises

in the lower limbs in patients who have suffered it.

Methods: A systematic review following the PRISMA statement was
performed using the keywords "stroke", "phantom limb pain", "complex regional
pain syndrome", "motor imagery", "strength exercises" and "lower limb" in the
electronic databases MEDLINE (PubMED), CINAHL, Scopus, EBSCO and PEDro
Database between 1 and 28 February 2023. Methodological quality was assessed
using the PEDro Scale and risk of bias using the Cochrane Risk-of-bias tool for

randomized trials (RoB 2.0).

Results: After applying the inclusion criteria and search filters, 12 studies (774
subjects) were selected, of which 9 evaluated effects on stroke, 2 on PLP and 1 on
CRPS. They were included and classified as having good methodological quality
and a high risk of bias.

Conclusions: Physiotherapeutic treatments focused on rehabilitating
neurological patients based on motor imagery and strength exercises have benefits

on pain, gait, balance and lower limb strength.

Keywords: stroke, phantom limb pain, complex regional pain syndrome,

motor imagery, strength exercises, lower limb.
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ABREVIATURAS

e ACV: Accidente Cerebrovascular

e SRDC: Sindrome de Dolor Regional Complejo

e DMEF: Dolor de Miembro Fantasma

e AVD: Actividades de la Vida Diaria

e IM: Imagineria Motora

e SNC: Sistema Nervioso Central

e TC: Tomografia Computarizada

e PET: Tomografia con Emision de Positrones

e AINEs: Medicamentos Antiinflamatorios No Esteroides
e PRISMA: Preferred Reporting Items for Systematics y Meta-Analysis
e GC: Grupo Control

e GE: Grupo Experimental
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1. INTRODUCCION

Los accidentes cerebrovasculares (ACV) o ictus suponen uno de los problemas
sanitarios de mayor importancia ya que representan la segunda causa de muerte en

el adulto y la principal causa de discapacidad neurolégica a nivel mundial.!

Dado el aumento exponencial de esta afeccion en los ultimos afios, la
rehabilitacion de estos pacientes es crucial para su independencia y calidad de vida.
Ademas, dentro de otros trastornos que afectan al sistema nervioso central (SNC),
encontramos el sindrome de dolor regional complejo (SDRC) y el dolor del
miembro fantasma (DMF), en ambos casos donde la fisioterapia ha sido efectiva en
cuanto a la disminucion de la intensidad del dolor y mejoria funcional de estos

pacientes. >?

A lo largo de la historia se han desarrollado diferentes estrategias o métodos de
tratamiento con el fin de mejorar la funcioén y lograr la independencia de estos
pacientes, trabajando sobre posibles paresias que puedan existir en un hemicuerpo,
la disfagia, la espasticidad y sus consecuentes limitaciones en las actividades de la
vida diaria (AVD), en el caso del ACV 4, o bien, para trabajar con el objetivo de la
reorganizacion cortical en el caso del SDRC y el DMF para hacer frente a la

instauracion del dolor caracteristico que presentan.’

Sin embargo, recientemente se ha descubierto la imagineria motora (IM), una
técnica que consiste en evocar un gesto o movimiento por parte del paciente para
aprender o mejorar su ejecucion. Estudios de neuroimagen han demostrado que la
imaginacion de estos movimientos activa una serie de patrones neuronales similares
a los de su ejecucion. Este tipo de tratamiento se realiza mediante tres formas de
intervencion, entre las que se encuentran terapia de espejo, imaginacion de

movimientos y construccion de la lateralidad.®
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2. MARCO TEORICO

2.1. Etiologia

E1 ACV ocurre por una disminucion parcial o total del aporte sanguineo cerebral
durante un periodo de tiempo determinado lo que desemboca en una necrosis tisular
de una o varias partes del encéfalo.” Por lo tanto, los pacientes pueden sufrir, como
consecuencia, disfunciones fisioldgicas o trastornos motores, sensoriales,

cognitivos y psicologicos.?

Normalmente, algunos usuarios suelen tener mas predisposicion que otros a
sufrir un ACV a causa de una serie de factores de riesgo. Estos factores pueden ser
tanto modificables (asociados al tabaquismo, la inactividad fisica, la diabetes, la

hipertension o la dislipemia) como no modificables (la edad, el sexo, la raza y los

antecedentes familiares).*

En lo que respecta al ACV, segin la naturaleza de la lesion, los accidentes

cerebrovasculares se pueden clasificar en:

- Isquémicos. Ocasionados por la obstruccion de un vaso sanguineo.

Suponen aproximadamente el 75-80% de los casos. A su vez, este tipo

de ictus tiene dos subtipos: embolico y trombdtico.’

- Hemorrdgicos. Ocasionados por la rotura de uno de los vasos sanguineos

desembocando en un sangrado en el parénquima cerebral. Este tipo de

accidente cerebrovascular constituye aproximadamente el 15%, aunque

su tasa de mortalidad es mayor.'? Este tipo de ACV se puede producir a

nivel subaracnoideo, intracerebral o intraventricular.

- Ataques isquémicos transitorios. Producidos por una obstruccion del

flujo de sangre a una zona del encéfalo, normalmente por un coagulo.

Son temporales y suelen ser una sefial de aviso de que podria ocurrir en

poco tiempo un ACV mas complejo.*
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En el caso del SDRC se desconoce su etiologia, aunque el antecedente mas

frecuente es el traumatico en mas del 50% de los casos.!!

El DMF esta causado por cambios producidos a nivel central, sin embargo, los

factores periféricos y psicologicos pueden también contribuir a su manifestacion.

2.2. Fisiopatologia

Los accidentes cerebrovasculares hemorrdgicos suelen producirse en zonas del
cerebro irrigadas por pequeas arteriolas perforantes, donde la rotura se da como
consecuencia de cambios patologicos en relacion con la hipertension mientras que
los accidentes cerebrovasculares isquémicos tienen lugar tras alteraciones en el
flujo sanguineo que trastornan la irrigacion del cerebro que mantenida en el tiempo

produce una necrosis tisular.'?

Por otro lado, en cuanto a los otros trastornos del sistema nervioso central, el
dolor crénico puede presentarse en dos tipos: primario y secundario. El primario no
tiene una afeccion subyacente clara y su manifestacion suele ser desproporcionada
con respecto a otras enfermedades observables como la fibromialgia o el sindrome
de dolor regional, mientras que el secundario si es causado por una enfermedad
subyacente como artritis reumatoide, artrosis, endometriosis...® Un claro ejemplo

de esto es el sindrome de dolor regional complejo o el dolor del miembro fantasma.

El SDRC se da como consecuencia de una respuesta proinflamatoria
desadaptativa y por una alteracion en el control vasomotor mediado por el sistema
simpatico, junto con plasticidad neuronal periférica y central. El sindrome del dolor
regional complejo puede ser de tipo I cuando atin no existe una lesion nerviosa

especifica o tipo II cuando si hay una lesion nerviosa identificable. 2
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Por ultimo, el DMF  es un tipo de dolor neuropatico que afecta al territorio de un
miembro amputado o de otras partes del cuerpo extirpadas quirGirgicamente. Este

dolor es consecuencia de la reorganizacion cortical postamputacion.'3

2.3. Epidemiologia
Hoy en dia, el ACV es un trastorno que tiene un gran impacto en Espaiia siendo
la primera causa de discapacidad adquirida en el adulto y la segunda causa de
demencia.'* En Espafia, 550.941 usuarios fueron diagnosticados de ictus en 2017,
y se prevé un aumento del 35% para 2040 impulsado principalmente por el
envejecimiento de la poblacion, la globalizacion y la urbanizacion de los entornos

comunitarios.!’

Por otro lado, 1a prevalencia estimada del dolor crénico en Espaiia es del 17,03%
afectando a unos 6.658.363 usuarios con edad superior a los 16 aflos, de los cuales
el 11,36% padece dolor cronico discapacitante. Ademas, posee mayor prevalencia
entre las personas de estados sociales mas vulnerables y es mucho mas frecuente en
mujeres, incrementandose las diferencias con respecto a los hombres conforme

aumenta la edad.'®

Y, por ultimo, el DMF, donde Espaiia se situa en torno a los 59.000 amputados
entre los que existe una probabilidad de 45-85% de que padezca el dolor de

miembro fantasma.'’

2.4. Complicaciones

Las complicaciones tras el diagnostico de ACV pueden persistir en el tiempo.
Podemos encontrar complicaciones fisicas como la espasticidad, que puede

aparecer tan pronto como una semana después de sufrirlo en un 50% de los casos.

4
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A largo plazo, la espasticidad provoca contracturas tendinosas y deformidades
de las extremidades causando dolor significativo y deterioro funcional.'* Entre otras
complicaciones del ictus, el sindrome de negligencia que cursa con un
desconocimiento inconsciente de un lado del cuerpo o del campo visual por parte

del paciente *, afecta a los resultados motores y funcionales. '8

En cuanto a las complicaciones psicologicas, dos tercios de los supervivientes
sufren deficiencias 15 afios después, dos de cada cinco padecen episodios

depresivos y més de una cuarta parte desarrollan deterioro cognitivo.'3

Por otro lado, las personas que padecen SDRC requieren mayor ayuda en las
AVD, tienen menos apoyo social funcional, peores condiciones de trabajo y mas
ausencias laborales, también consumen mas medicamentos y emplean mas todos
los servicios sanitarios.'® El SDRC, en la mayoria de los casos, se resuelve en los
primeros dos afos, pero de no ser asi, su prondstico es grave, los sintomas empeoran

y se mantienen durante incluso décadas.'?

Ademas, las personas que padecen el DMF se sienten fisica y mentalmente
débiles, su trastorno repercute en su independencia y en realizar las AVD tanto en
lo personal como econdmicamente. Es por ello por lo que estos trastornos también

pueden provocar depresion y ansiedad.!”

Pero especialmente, aunque son muchas las repercusiones de una amputacion,
incluida la infeccidén postoperatoria del sitio quirtirgico, el coste econémico y la
discapacidad fisica, uno de los resultados mas debilitantes, es el dolor fantasma
cronico. Esto se debe a que las afecciones como la fibromialgia, las migranas, el
sindrome del intestino irritable, la vejiga irritable y el sindrome de Raynaud se han

asociado al dolor fantasma crénico."
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2.5. Coste sanitario
Teniendo en cuenta el aumento de la prevalencia de los accidentes
cerebrovasculares y sus secuelas, se estima como consecuencia que los costes
sanitarios y sociales asciendan hasta los 75 millones de euros en 2030 (un 26% mas
que en 2017). En Espafia, mas de medio millon de personas fueron diagnosticadas
de ACV en 2017, generando un gasto sanitario de 1.700 millones de euros y un coste

total para el Estado espafiol de 3.557 millones.!

Estos costes no s6lo han sido elevados para el Estado sino también para los
supervivientes y sus familias, costes que resultan de sus procesos de rehabilitacion
o de la contratacion de personal sanitario para su cuidado. De media, un cuidador
no profesional en Espaifia pasa 2833 horas al afo atendiendo a la persona que ha

sufrido un ACV'y que tiene dependencia para las AVD. '

Ademas, las personas que sufren dolor crénico también emplean una serie de
recursos sanitarios tales como, de manera general, Atencion Primaria (91%),
urgencias (36,5%) y la hospitalizacion (13%).'® El coste sanitario estimado que
supone el dolor cromico en Espafia es de aproximadamente 16.000 millones de

curos.

2.6. Clinica

Tras sufrir un ACV la principal secuela en torno al 80% de los usuarios es una
hemiplejia o hemiparesia, afectando a la movilidad de un hemicuerpo. Es esta
paresia la principal causa de discapacidad funcional que provoca limitaciones para

el desempefio de las AVD.°
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Ademas, puede estar asociada a otras manifestaciones neuroldgicas que también
afectan a la recuperacion motora, como una alteracion de la informacion sensorial
y/o pérdida de fuerza, incluyendo una mayor dificultad motora para desempeiiar
tareas.'® La capacidad de equilibrio de los pacientes con ictus suele disminuir, y con

frecuencia se producen caidas accidentales y lesiones.

Por otro lado, el sindrome del dolor regional complejo se caracteriza por la
manifestacion de un dolor intenso e incapacitante 3, debilidad muscular unido a
cambios en la percepcion del dolor, hiperestesia y alodinia. También cursa con
edema o hinchazén, con cambios en la coloracion de la piel y distonia. Suele
desencadenarse por traumatismos menores, sin embargo, la percepcion del dolor es

mucho mayor y descontextualizada del traumatismo inicial.?

En cuanto al dolor del miembro fantasma, suele describirse como un ardor, dolor
o punzada y puede aparecer en la primera semana postoperatoria hasta en el 25%

de los pacientes. °

2.7. Diagnéstico

El reconocimiento rapido de los déficits neurologicos agudos mediante la
historia clinica, la exploracion fisica y las pruebas de glucosa adecuadas ayudara a
diagnosticar el ACV y a realizar un diagnoéstico diferencial. En el diagnostico
diferencial debe considerarse la hemorragia subaracnoidea, en el caso de que el
paciente presente una cefalea intensa de inicio rapido. Si las imagenes radiograficas
son negativas para hemorragia cuando hay alta sospecha de presentacion tardia de

ictus, debe considerarse una puncién lumbar para evaluacién adicional.?!
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La neuroimagen inicial se utiliza para diferenciar entre ictus isquémico y
hemorréagico u otros procesos patoldgicos.?? Una vez aplicadas las intervenciones
iniciales, deben realizarse evaluaciones posteriores al ictus, como telemetria,
ecocardiografia ¢ imagenes carotideas, segun esté clinicamente indicado para

determinar su etiologia.?

Por tanto, el diagndstico por imagen, donde se incluyen la tomografia
computarizada (TC), la angiografia por TC, ecografia Doppler carotidea y
resonancia magnética, posee un papel relevante tanto en el diagnostico del ACV, asi

como en su tratamiento precoz.??2*

En cuanto al SDRC, no existe una prueba definitiva para confirmar su
diagnostico. Los criterios actualmente aceptados se basan en la anamnesis y en la
exploracion (Criterios de Budapest, 2003), donde el paciente debe cumplir con la
clinica descrita anteriormente: presencia de dolor regional que sobrepasa un
dermatoma o un territorio nervioso nico, continuo o evocado, de una intensidad
y/o duracion desproporcionada al traumatismo que lo haya podido provocar, y que
cursa con alteraciones sensoriales, motoras, vasomotoras, sudomotoras y troficas.
Ademas, se puede distinguir la presencia de lesion nerviosa o no a través de

electromiografia o mediante una exploracion neuroldgica.?’

En el DMF, los cientificos han visualizado en la corteza cerebral una actividad
mayor cuando la persona padece este tipo de dolor a través de la tomografia con

emision de positrones (PET) y la resonancia magnética.?
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2.8. Tratamiento médico

Mas alla de su capacidad para mejorar los trastornos del estado de animo tras un
ACYV, los antidepresivos pueden utilizarse para mejorar la recuperacion motora del
lado hemipléjico a través de su influencia en la neurotransmision cerebral. Ademas,
la inyeccion intramuscular de toxina botulinica se considera un tratamiento eficaz

para disminuir la espasticidad.'®

El tratamiento médico del SDRC esta dirigido a un tratamiento farmacologico
centrado en el control del dolor a través de medicamentos como los bifosfonatos y
ciclos cortos de esteroides orales o como la ketamina y la inmunoglobulina

intravenosa. 2’

Y, por ultimo, el DMF es también tratado con farmacoterapia con una gran
variedad de medicamentos como antidepresivos triciclicos, opidceos o AINEs.?® No
obstante, a pesar de su eficacia, los opiaceos se asocian con frecuencia a efectos

secundarios adversos como sedacion, mareos, nauseas, vomitos y estreflimiento,

junto con altas tasas de adiccion y dependencia.?’

2.9. Tratamiento fisioterapico

La rehabilitacion del ACV tiene como objetivo ofrecer todas las herramientas

posibles con el fin de recuperar la funcionalidad y aumentar la autonomia del

paciente teniendo en cuenta las deficiencias y secuelas restantes.'

Dentro de todas las técnicas empleadas para abordar a una persona que ha sufrido

un ictus encontramos:

Métodos como el de Bobath, Perfetti, fortalecimiento muscular isocinético,

estiramiento, entrenamiento bilateral, uso forzado, aprendizaje de habilidades

motoras, movimiento inducido por restriccion, terapia con espejos, imdgenes
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motoras, imitacion motora, observacion del movimiento, diferentes tipos de
estimulaciones eléctricas, retroalimentacion posicional, antidepresivos, toxina

botulinica, asistida por robot, realidad virtual, musica... '*

Ya sea el ACV agudo, subagudo o cronico los enfoques rehabilitadores
recomendados por su evidencia cientifica serian ejercicios de fortalecimiento
muscular ante la pérdida de fuerza que hemos descrito, terapia de movimiento
inducido por restriccion (adaptando la dosis a cada paciente), terapia de espejo,
practica mental con imagenes motoras, estimulacion eléctrica neuromuscular
pasiva, estimulacion magnética transcraneal repetitiva, estimulacion transcraneal de
corriente continua, estimulacion nerviosa eléctrica transcutanea de alta frecuencia,

antidepresivos ISRS y NARI, toxina botulinica o realidad virtual. '*

E1 SDRC se aborda fisioterapéuticamente a través de la terapia manual o drenaje
linfético, el ejercicio terapéutico, la estimulacion nerviosa transcutanea (TENS), el
biofeedback, la acupuntura, y la terapia espejo 2® asi como la educacion sanitaria y
la aplicacion de estrategias de rehabilitacion sensoriomotoras dirigidas por el
cortex.'? Ademas, como el SDRC esta asociado con la manifestacion de cambios en
el cerebro, la terapia de espejo también puede tener efecto en la neuromodulacion

y la reorganizacion cortical.’

Las terapias para el dolor del miembro fantasma van dirigidas tanto a la vision
como a la actividad muscular con actividades enfocadas en la activacion muscular
del muiidn, la activacion de los musculos restantes para completar movimientos
naturales con el fin de disminuir la reorganizacion cortical y/o conectar la vision
con las sensaciones propioceptivas del movimiento. Ademas, se ha implementado
en el tratamiento el uso de la terapia de espejo con una alta tasa de éxito a la hora
de ayudar a restablecer la organizacion de la corteza somatosensorial que existia

antes de la amputacion.?’

10
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3. JUSTIFICACION

Teniendo en cuenta la prevalencia de los ACV'y el aumento que se espera para
los proximos afios, sus consecuencias seran devastadoras tanto para los pacientes

que lo padecen y sus familiares, como para el sistema sanitario.

En la practica clinica, concretamente en la rehabilitacion del ictus, del DMF'y
del SDRC nos encontramos en la actualidad con pacientes en cuyo tratamiento
fisioterapico se les aplica otros enfoques que a lo largo de los afios quedaran en

desuso.

Consideramos, que la mayoria de los pacientes se pueden beneficiar de la IM.
Esta técnica de tratamiento relativamente nueva consiste en visualizar un
movimiento o gesto para aprender o mejorar su ejecucion.® Consta de tres etapas,
en las cuales se empieza con un reconocimiento de la lateralidad, seguido de la

imagineria motora explicita y finalizando con la terapia de espejo.’

La IM se presenta como una alternativa de facil aplicacion con resultados
favorables en cuanto a la sensibilidad al dolor y a nivel motor. Ademas, existe
evidencia de que una de las intervenciones mas econdmicas para los pacientes son

las basadas en el empleo de la IM. 182829

Por otro lado, su combinacion con ejercicios de fuerza ha demostrado la
recuperacion de la funcién motora en las extremidades.'® Existen diversos estudios

que respaldan la combinacion de las dos técnicas de tratamiento propuestas.

Se ha demostrado que la IM y ejercicio de fuerza es eficaz en el tratamiento
neurorrehabilitador del miembro inferior, teniendo efectos de mejora sobre la
marcha, el equilibrio y la funcién motora, en comparacioén con los tratamientos

rutinarios aplicados hoy en dia.?
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4. OBJETIVOS

4.1 Objetivo principal
- Evaluar la literatura disponible publicada hasta la fecha sobre el efecto de la

IM y ejercicio de fuerza en trastornos del SNC dirigida a los miembros inferiores.

4.2 Objetivos secundarios

- Determinar la efectividad de la IM y/o el ejercicio de fuerza en el tratamiento

de los trastornos del SNC tales como el ACV, el DMF 'y el SDRC.

- Evaluar la calidad y el riesgo de sesgo de los articulos incluidos en relacion al

tratamiento con IM y/o ejercicios de fuerza de dichos trastornos del SNC.

5. METODOLOGIA

5.1 Diseiio de estudio

El presente estudio de revision sistematica se llevo a cabo con el protocolo definido
y se subdividié en cuatro fases basadas en los estandares de la declaracion PRISMA
(Preferred Reporting Items for Systematic Reviews y Meta - Analysis) 3. La busqueda
sistematica de los articulos se realizo de manera independiente empleando la misma
metodologia en las siguientes bases de datos: Medline de Pubmed (01/02/2023 -
08/02/2023), PEDRo (08/02/2023 - 15/02/2023), Scopus (13/02/2023 — 20/02/2023),
EBSCO (15/02/2023 - 22/02/2023) y CINAHL (21/02/2023 - 28/02/2023).

Se utilizd6 una combinacién de diferentes términos MeSH: “stroke”, “mirror

movement therapy”, “exercise therapy”, “lower extremity”, “phantom limb”,

99 <

“complex regional pain” como de términos libres: “mental imagery”, “phantom limb

9 LI

pain”, “phantom limb pain AND motor imagery”, “phantom limb pain AND strength

CEINYS 99

exercises”, “stroke AND strength exercise”, “stroke AND motor imagery”,“complex
regional pain AND motor imagery”, “complex regional pain AND strength exercises”,
para definir la busqueda.
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Ademas, dos investigadores independientes (J.D., M.G.) realizaron las
busquedas y evaluaron todos los articulos encontrados por titulo y resumenes, y
posteriormente las publicaciones a texto completo para determinar su elegibilidad.
Este procedimiento fue realizado por cada investigador involucrado en esta parte
del estudio (J.D. y M.G.) de acuerdo con los criterios de inclusion y exclusion de la
investigacion, y un tercer autor (N.G.) resolvid las discrepancias. Se reviso la lista
de referencias de cada articulo para encontrar articulos originales adicionales.

Anexo 1. Tabla 1. Estrategia de busqueda.

5.2. Criterios de elegibilidad

Los estudios incluidos en esta revision sistematica debian cumplir los siguientes

criterios de elegibilidad:

5.2.1. Tipos de estudio

e Ensayos clinicos aleatorizados, ensayos clinicos no aleatorizados y estudios
piloto. Se excluyo el analisis de todos los articulos repetidos, informes de
casos, cartas al editor, editoriales, notas técnicas, articulos de revision, serie de
casos, casos y controles

e Estudios publicados en inglés y espafiol.

e Estudios publicados sin restricciéon de fecha y cuya disponibilidad fuera de

acceso libre.

13

Este documento incorpora firma electrénica, y es copia auténtica de un documento electrénico archivado por la ULL segun la Ley 39/2015.
Su autenticidad puede ser contrastada en la siguiente direccidn https://sede.ull.es/validacion/

I denti fi cador del docunento: 5638458 Cbdi go de verificaci 6n: K8Q7v2Qv

Firmado por: NOELIA GONZALEZ CABRERA Fecha 14/07/2023 13:23:15
UNIVERSIDAD DE LA LAGUNA
MONICA GOMEZ DELGADO 14/07/2023 13:42:46
UNIVERSIDAD DE LA LAGUNA
JUDIT DIAZ HERNANDEZ 14/07/2023 21:40:19

UNIVERSIDAD DE LA LAGUNA

Fidel Rodriguez Hernandez 17/07/2023 12:18:49
UNIVERSIDAD DE LA LAGUNA

21/70



Universidad de La Laguna
Oficina de Sede Electréonica

Entrada

N° registro: 2023/77948
Ne° reg. oficina: OF002/2023/77091

Fecha:

14/07/2023 22:57:52

it

5.2.2. Tipos de participantes

e Varones y mujeres mayores de 18 afios que hayan sufrido un ACV, padezcan

DMF o SDRC y manifiesten complicaciones clinicas en el miembro inferior.

e Pacientes tratados con intervenciones de ejercicio de fuerza e IM sobre el

miembro inferior.

e Pacientes que hayan sido evaluados de la marcha, el equilibrio, la intensidad

del dolor, la calidad de vida relacionada con su sintomatologia, y la

funcionalidad del miembro inferior.

5.3. Proceso de extraccion de datos

Las investigadoras J.D. y M.G. fueron las responsables de la seleccion de

articulos de manera independiente realizando el registro de los resultados obtenidos
y utilizando un protocolo estructurado basado en un formulario estandarizado de
extraccion que recogia informacién sobre las caracteristicas de los estudios
(autores, afio de publicacion, titulo, objetivos, tipo de estudios, idioma), las

caracteristicas de los participantes (poblacion de estudio, numero de sujetos),

intervenciones, la comparacion de los resultados y las conclusiones.

Para elaborarlo, se consider6 el manual Cochrane para revisiones sistematicas

de intervenciones, version 5.1.0, que sirvid para desarrollar cada una de estas

secciones.

Seguidamente, una vez finalizado el proceso de seleccion, se acord6 de forma

consensuada y paralela la exclusion de los estudios duplicados y aquellos que tras

la lectura de abstract o texto completo no tuvieran relacion con la pregunta de

estudio.
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Por tltimo, si fuera necesario, en el caso de que existiera discordancia en la
inclusion o exclusion de articulos se disefid un protocolo para que fuera un
fisioterapeuta especializado en investigacion (S.M.) que no participaba en el estudio

quien actuara de juez decisor.

5.4. Evaluacion de la calidad metodologica

La evaluacion de la calidad metodologica se realizdo de manera independiente
por el investigador M.G. utilizando la Escala PEDro 3!, Este instrumento de analisis
ha informado ser un instrumento valido y fiable para medir la calidad metodologica
de los ensayos clinicos de intervencion. Esta compuesto por once items cada uno
valorado con un punto que permite evaluar si los ensayos clinicos aleatorios pueden
tener suficiente validez interna (criterios 2-9) e suficiente informacion estadistica
para hacer que sus resultados sean interpretables (criterios 10-11). Estos parametros
fueron evaluados de forma independiente por el investigador (J.D.) y todos los

desacuerdos se resolvieron hasta que se alcanzo el consenso.

5.5. Evaluacion del riesgo de sesgo

El analisis del riesgo de sesgo se llevo a cabo de manera independiente por el
investigador N.G. empleando la Cochrane Risk-of-bias tool for randomized trials
(RoB 2.0).*2 Esta herramienta valora la metodologia utilizada por los investigadores
en el desarrollo de un ensayo clinico puntuando individualmente como si (=1), no
(=0) o incierto (=0) la presencia de los siguientes sesgos. A partir de la puntuacion
obtenida se interpret6 teniendo en cuenta que un bajo riesgo de sesgo implica que
es poco probable que el sesgo cometido altere significativamente los resultados, el
riesgo de sesgo poco claro que existen algunas dudas acerca de los resultados,
mientras que, el alto riesgo de sesgo cometido seria indicativo de debilidad en la

confianza en los resultados obtenidos.
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6. RESULTADOS

6.1 Seleccion de estudios
La buisqueda bibliografica se realiz6 de forma independiente a través de los
diferentes metabuscadores y bases de datos obteniendo un total de 3513
publicaciones en MEDLINE (PubMED) (n=2440), PEDro (n=74), Scopus (n1=999),
relacionados con la IM y los ejercicios de fuerza en pacientes que han sufrido un
ACV o padezcan DMF o SDRC, eliminando un total de 536 trabajos por estar
duplicados. Una vez se realizd el cribado, se identificaron 710 articulos de los

cuales se eliminaron 574 tras una lectura del apartado de abstract y/o titulo.

Seguidamente se procedio con la lectura del resto de estudios a texto completo
resultando un total de 136 estudios, siendo 124 excluidos por no cumplir con los
criterios de elegibilidad. Los cuales eran: no estar relacionado con el tema de
busqueda (n=67), incluir pacientes con edad inferior a los 17 afios (n=16) y
presentar diferencias entre las intervenciones terapéuticas (n=15), no medir las
variables de funcionalidad del miembro inferior (n=12), el equilibrio (n=9) y la
calidad de vida (n=5). Finalmente, se obtuvo un total de 12 articulos que fueron
finalmente incluidos para revision cualitativa. Tras observar la heterogeneidad de
las intervenciones y la existencia de sesgos potenciales se decidié no realizar un
estudio metaanalitico de los resultados. Ver Anexo 1. Proceso de seleccion de

estudios (PRISMA).

6.2. Caracteristicas de los estudios incluidos

Los 12 estudios eran ensayos clinicos de los cuales 11 eran aleatorizados y 1
estudio piloto. Todos los estudios incluidos desarrollan intervenciones con una
poblacion que tras uno o varios episodios de ACV o padeciendo SDRC o DMF
presentan complicaciones en el miembro inferior alcanzando una muestra total de

774 pacientes (443 hombres y 331 mujeres) con una edad superior a los 18 afios.
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La mayoria de los estudios incluyeron intervenciones de IM combinada con
ejercicios orientados a tareas. Por ejemplo, la mayoria de los estudios incluyeron la
IM (n=9) y ejercicio aerdbico y/o de fuerza (n=3) con el objetivo de disminuir las
complicaciones posteriores al ACV, DMF o SDRC y aumentar la funcion y calidad
de vida. La mayoria de los estudios se desarrollaron con un tiempo de seguimiento
de 4 semanas (n=4), 6 semanas (n=5), 12 semanas (n=2) y 6 meses (n=1). Los 12
estudios incluidos se realizaron en Estados Unidos (n=3), Turquia (n=2), China
(n=1), Corea (n=1), Tailandia (n=1), Myanmar (n=1), India (n=1), Sudafrica (n=1)
y Bélgica (n=1).

6.3. Evaluacion de calidad metodolégica

Tras la evaluacion de calidad metodologica de todos los ensayos clinicos
observamos que la calidad media de los estudios es 7 sobre 10. Se han obtenido
puntuaciones de 5 (aceptable) en Yin X-J y cols. (2022)*3, Ivey FM y cols. (2016)37,
Hyun, S-J. y cols. (2021)*° y Sarkar, B. y cols. (2017)*; puntuaciones de 6 (buena)
en Oostra, KM. y cols. (2015)*® y Anaforoglu Kulunkoglu, B. y cols. (2019)%%;
puntuaciones de 7 sobre 10 en Aung y cols. (2022)*, Dorian K, R. y cols. (2017)33,
Siitbeyaz, S. y cols. (2007)*, Sullivan, KJ. y cols. (2007)* y Limakatso, K y cols.
(2020)*. Por ultimo, el estudio de Bovonsunthonchai, S. y cols. (2020)*¢ obtuvo

una puntuacion de 8.

Debemos considerar que, once de los doce articulos incluidos no cumplieron con
el cegamiento de todos los sujetos durante el ensayo, a excepcion de Dorian K, R
y cols. (2017) ¥. Por otro lado, en cuanto al cegamiento de los evaluadores que
midieron al menos un resultado clave no se cumpli6 en el estudio de Yin X-J y cols.
(2022) 3, en el de Dorian K, R y cols. (2017) 3, en Anaforoglu B. y cols (2019) 4?
y tampoco en el de Ivey FM y cols. (2016) 7.
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No obstante, los criterios de inclusion fueron especificados y los sujetos fueron
asignados al azar a los grupos del estudio en todos los articulos incluidos. Ademas,
en todos ellos se expresan los resultados de comparaciones estadisticas entre grupos
para al menos un resultado clave asi como, todos los estudios proporcionan medidas
puntuales y de variabilidad para al menos un resultado importante. Ver Anexo 3.

Evaluacion de la calidad metodologica (Escala PEDro).

6.4. Evaluacion de riesgo de sesgo

La evaluacion del riesgo de sesgo indico que ocho de los doce estudios cumplen
con el sesgo de cegamiento de los participantes y del personal mientras que los otros
cuatro no lo cumplen. Al mismo tiempo, se detectd riesgo de sesgo alto en los
dominios relativos a la ocultacién de la asignacién (Oostra K, y cols, (2015) 3% y al
cegamiento de los evaluadores (Yin X-J y cols, (2022)%%; Dorian K, R. y cols.
(2017)%; Siitbeyaz S y cols, 2007; Oostra K, y cols, (2015) . Ademas, se
encuentran incompletos los datos de resultados en los articulos de Siitbeyaz, S. y
cols. (2007)*° y en Ivey FM y cols. (2016) *7 y en el apartado de otros sesgos

presentan un alto riesgo cinco de los doce estudios incluidos.

No obstante, el sesgo de generacion de la secuencia y el de notificacion selectiva

fueron cumplidos por todos los articulos. Ver Anexo 4. Evaluacion de riesgo de

sesgo Escala ROB 2.0.

6.5. Sintesis de resultados

El objetivo principal de nuestro estudio ha sido evaluar la literatura disponible

publicada hasta la fecha sobre el efecto de la IM y ejercicio de fuerza en trastornos

del SNC dirigida a los miembros inferiores.
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A su vez, los objetivos secundarios han sido determinar la a efectividad de la IM
y/o el ejercicio de fuerza en el tratamiento de los trastornos del SNC tales como el
ACV, el DMF y el SDRC, asi como evaluar la calidad y el riesgo de sesgo de los

articulos escogidos.

Dentro de los 12 articulos que han sido seleccionados, se han podido encontrar
ciertas diferencias como pueden ser la variabilidad de los criterios de inclusion y el
namero de muestra, no siendo algunas de éstas lo suficientemente grandes para ser
representativas de la poblacion, con caracteristicas que no permiten ser

generalizadas, o bien, que no han sido evaluadas a largo plazo.

Existid una aceptable G3 37 40 4 y pyena G4 35, 36, 38,39, 41, 42, 43) calidad
metodoldgica y un elevado riesgo de sesgo en la mayoria de los articulos de

revision.

Tres de los doce articulos incluidos en esta revision investigaron el efecto de la
imagineria motora y los ejercicios de fuerza sobre el miembro inferior en pacientes
con SDRC o DMF'. Por otro lado, seis de los nueve articulos restantes investigaron
el efecto de la imagineria motora sobre el miembro inferior tras un ACV, mientras
que los otros tres articulos han enfocado su investigacion en los efectos de los

ejercicios de fuerza sobre una poblacion de similares caracteristicas.

6.5.1 Imagineria motora

6.5.1.1 Eficacia de la IM sobre el equilibrio

Dentro de los siete articulos que investigaron los efectos de la IM sobre el
miembro inferior tras haber sufrido un episodio de ACV, dos evaluaron el efecto de

la IM sobre el equilibrio.’® !
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Con la Escala de Berg empleada para su medicion se encontraron diferencias
estadisticamente significativas entre la IM y el equilibrio con un protocolo de
ejercicio de 6 semanas (Ver Tabla 1. Anexo 2) en el estudio de Yin X-J y cols.
(2021)** y el estudio de Hyun S-J y cols. (2021)", donde el GE con unas
estadisticas de [20.20 (9.15) - 11.44 (2.50)] - [36.88 (3.14) - 16.69 (7.91)] le hace
frente al GC con [20.85 (7.83) - 11.38 (3.07)] y [28.81 (3.33)- 19.27 (7.85)].

Por otro lado, en el estudio de Hyun S-J y cols. (2021)*', emplearon como
medicion, ademas, el Timed up and Go Test, en donde se reflejaron entre ambos

grupos diferencias significativas (F = 7.207; p < 0.012).

6.5.1.2 Eficacia de la IM sobre la velocidad de la marcha

Dentro de los seis articulos que investigaron los efectos de la IM sobre el
miembro inferior tras haber sufrido un episodio de ACV, s6lo uno evalu6 el efecto

de la IM sobre la velocidad de marcha. 38

Con el objeto de poder realizar la medicion, se utiliz6 la puntuacion de Fugl-

Meyer en las EEIl y el test de 10 metros marcha.

Como resultado, no se encontrd una correlacion estadisticamente significativa
entre la IM y la velocidad de marcha en el estudio de Oostra K. y cols. (2015)3%.
Los resultados previos al comienzo del tratamiento fueron significativos, siendo
p=-005 para el GC y p=.004 para el GE. No obstante, la relacion entre la marcha
real y la marcha mediante la imagineria no mostr6 diferencias significativas entre

los distintos grupos después del tratamiento.

Por el contrario, la evaluacion de Fugl-Meyer de las extremidades inferiores,
mejoraron de forma significativa en ambos grupos después del tratamiento siendo

p <.001 para ambos valores.
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6.5.1.3 Eficacia de la IM sobre la espasticidad

Dentro de los seis articulos que investigaron la eficacia de la IM sobre el
miembro inferior tras haber sufrido un episodio de ACV, s6lo uno evalud el efecto

de la IM sobre la espasticidad. *

Con los estadios de Brunnstrom empleados para su medicion se encontrd una
diferencia estadisticamente significativa entre la IM y la espasticidad con un
protocolo de ejercicio de 4 semanas (Ver Tabla 1. Anexo 2). La mediay el intervalo
de confianza del 95% de los estadios (media, 1,7; IC del 95 %, 1,2-2,1; frente a la
media, 0,8; IC del 95 %, 0,5-1,2; P = 0,002) fue significativamente mayor en el GE
que en el GC.

6.5.2 Ejercicios de fuerza

6.5.2.1 Eficacia de los ejercicios de fuerza sobre el equilibrio
Segtin la autora Sullivan KJ y cols. (2007)*!, quien investigé los efectos de los
ejercicios de fuerza sobre el miembro inferior tras haber sufrido un episodio de
ACYV, mediante el empleo de la Escala de Berg para su medicion. Se encontrd una
correlacion estadisticamente significativa (A 1 =49.6 - 17.26 vs A 2 =33.94 - 10.20)
entre los EF y el equilibrio con un protocolo de ejercicio de 6 semanas (Ver Tabla

1. Anexo 2).

6.5.2.2. Eficacia de los ejercicios de fuerza sobre la fuerza dinimica
del miembro inferior

Segun los autores Ivey FM y cols. (2017)%7, quienes investigaron los efectos de

los ejercicios de fuerza sobre el miembro inferior tras haber sufrido un episodio de

ACYV, los participantes que estuvieron sujetos a un entrenamiento de fuerza durante

3 meses (Ver Tabla 1. Anexo 2) tuvieron ganancias en la resistencia del musculo

esquelético significativamente mayores.
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En comparacion con los participantes del GC de estiramiento tanto en las piernas
paréticas (A 1 =178 % vs A 2= 12 %, p <01) como en las piernas no paréticas (A
1=161 % vs A 2= 12 %, p < 01). Estas ganancias estuvieron acompaifiadas por

diferencias de grupo para la 6MWD (P <.05) y el pico de VO » (P <.05).

6.5.2.3 Eficacia de los ejercicios de fuerza sobre la fuerza isométrica
de flexores y extensores paréticos.

Segun la autora Sullivan KJ y cols. (2007)*!, quien investigé los efectos de los
ejercicios de fuerza sobre el miembro inferior tras haber sufrido un episodio de
ACYV, mediante el empleo de un dinamémetro Biodex para su medicioén tanto en
flexores como en extensores, revela que no existe en una primera instancia una
diferencia estadisticamente significativa entre los extensores no paréticos (P < 004)
y los flexores paréticos (P < 02). Mientras que hubo un aumento estadisticamente
significativo tras la intervencion, resultando en los extensores (P < 06) y en los

flexores (P < 01).

Todas las diferencias fueron estadisticamente significativas a P < 0,0001. La
estratificacion por gravedad fue equivalente entre todos los grupos al inicio del
estudio, como lo indica la ausencia de diferencias significativas en la gravedad por

grupo para todas las variables (p > 0,05).

6.5.3.1 Eficacia de la combinacién de IM, ejercicios de fuerza y
equilibrio sobre el miembro inferior

Segun los autores Aung, N y cols. (2022)3* quienes investigaron los efectos de

la IM combinada con los ejercicios de fuerza sobre el miembro inferior tras haber

sufrido un episodio de ACV, se obtuvo una correlacion estadisticamente

significativa entre la IM, los ejercicios de fuerza y el equilibrio (p < 0,05) con un

protocolo de ejercicio de 4 semanas (Ver Tabla 1. Anexo 2) en su estudio con unas

estadisticas de [A 1=9.25-6.79 vs A2 =12.6 - 11.35, p <0,001].
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Por otro lado, Aung, N y cols. (2022)** midieron también el equilibrio estatico
mediante el empleo del Timed Up and Go Test, donde se muestran diferencias

estadisticamente significativas [A 1=22.02 vs A2=11.64, p <0,001].

6.5.3.2 Eficacia de la combinacion de IM, ejercicios de fuerza y
marcha sobre el miembro inferior.

En relacion a los tres articulos™ 3¢ 41 que investigaron los efectos de la
combinacion de la IM y los ejercicios de fuerza sobre el miembro inferior tras haber
sufrido un episodio de ACV, sdlo 2 evaluaron el efecto de la IM y los ejercicios de

fuerza sobre la velocidad de marcha. 344!

Segin Aung,N y cols. (2022)%, con un protocolo de ejercicio de 4 semanas (Ver
Tabla 1. Anexo 2) se obtuvo una correlacion estadisticamente significativa entre la
IM, los ejercicios de fuerza y la marcha para la extremidad inferior afectada. El
estudio de Hyun S-J y cols. (2021)* también mostr6 diferencias significativas con

un protocolo de ejercicio de 5 semanas (Ver Tabla 1. Anexo 2).

Con respecto a las estadisticas del grupo control y del grupo experimental de
ambos estudios los resultados pre-tratamiento son: [A 1 = 24.90- 20.85 vs A , =
16.97-20.70] No hubo diferencias significativas (p>0,05) entre ambos grupos

perteneciendo el primer resultado al estudio de Aung, N y cols. (2022).34

Por otro lado, las estadisticas del grupo control y del grupo experimental de
ambos estudios los resultados post tratamiento son: [A | = 26.28-19.27 vs A ;=

19.49-16.69]. Las diferencias encontradas no fueron significativas, siendo el p valor

p<0,05.
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6.5.3.3 Eficacia de la combinacion de IM, ejercicios de fuerza y fuerza
en el miembro inferior

Segin Hyun y cols. (2021)* la fuerza muscular de las extremidades inferiores,

la capacidad de equilibrio, la capacidad para caminar y la calidad de vida del grupo

que tuvo el entrenamiento de sentarse y levantarse combinado con

retroalimentacion visual en tiempo real mejoraron significativamente en

comparacion con las diferencias previas y posteriores (p< .05), y también mostro

diferencias significativas entre grupos (p <.05).

Durante 6 semanas (Ver Tabla 1. Anexo 2), la fuerza de flexores y extensores de
cadera y rodilla y flexores dorsal y plantar (dinamoémetro) mediante el
entrenamiento de bipedestacion combinado con retroalimentacion visual en tiempo
real, fue eficaz para mejorar la fuerza muscular de las extremidades inferiores, el

equilibrio, la forma de caminar y la calidad de vida en pacientes con ACV.

6.5.3.4 Eficacia de la combinacion de IM, ejercicios de fuerza e
intensidad del dolor en el miembro inferior

Segtin los autores Anaforoglu B. y cols. (2019)*? quienes investigaron los efectos
de la IM combinada con los ejercicios de fuerza sobre el miembro inferior en
pacientes que sufren de dolor de miembro fantasma, hubo una diferencia
significativa en las puntuaciones de la escala visual analdgica (EVA) (p<0,001), en
el inventario de depresion de Beck (IDB) (p<0,035) y una mejora significativa en

la calidad de vida en relacion a salud (p<0,05).

Por otro lado, se sefialan los cambios en la intensidad del dolor medido con la
EVA durante un periodo de 28 dias segun los propios pacientes. No hubo

diferencias entre los grupos con respecto a la intensidad del dolor basal (P = 0,804).
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Aungque la intensidad del dolor disminuy6 en ambos grupos a lo largo de 28 dias,
la cantidad de disminucion fue de 0,501 (SE: 0,175) unidades mas en el grupo de
imagineria motora para cada punto temporal que en el grupo de ejercicios de fuerza

(P =0,004).

De igual manera, segin Limakatso K, y cols. (2019)* los cuales investigaron la
efectividad de la imagineria motora para reducir el dolor del miembro fantasma en
amputados obtuvieron que el grupo experimental, el cual fue tratado con imagineria
motora, consiguieron mejoras significativamente mayores en el dolor a las 6
semanas (P =0.007) y a los 6 meses (P < 0.001), mientras que el grupo control, que
recibié un tratamiento mediante terapia convencional, obtuvo mejoras a las 6

semanas (P =0.002) y a los 3 meses (P =0.001).

Ademas, segiin Sarkar, B y cols. (2017)*, autores que investigaron la eficacia
de la IM a través de la terapia en espejo en paciente con sindrome de dolor regional
complejo, hallaron que los usuarios que fueron tratados con terapia en espejo en
combinaciéon con tratamientos convencionales mejoraron de manera mas
significativa (P < 0,0001) en comparaciéon con lo que recibieron tratamiento

gjercicios o terapia farmacoldgica.

6.6. Discusion
El proposito de esta revision sistematica es evaluar la evidencia hasta la fecha
sobre el efecto de la IM y el ejercicio de fuerza en pacientes neurologicos. Los
resultados de los ensayos analizados coinciden en los efectos beneficiosos para los
pacientes incluyendo en su tratamiento ambos enfoques. Sin embargo, la buena
calidad metodologica y el alto riesgo de sesgo indican que son necesarios mas

estudios sobre el tema para poder extraer conclusiones mas fiables.
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El entrenamiento con ejercicios de fuerza e IM permite a los pacientes mejorar
la marcha y el equilibrio 3> 3 42, Ademés, el entrenamiento de fuerza revierte la

atrofia muscular del lado afecto y no afecto. 3’

Por otro lado, la IM tiene como objetivo recuperar, mediante la repeticion de
movimientos ante un espejo, la sensacion de pérdida de somatognosia. No obstante,
ha de ser un complemento en la neurorrehabilitacién debido a que, si se utilizara en
ausencia de otras terapias, los efectos serian muy bajos y el tratamiento se

prolongaria en el tiempo.

Silva y cols. (2020)* demostraron una evidencia de certeza muy baja con
respecto a los beneficios a corto plazo de la IM, sobre la velocidad de la marcha en
los pacientes que han presentado un ACV, en comparacion con otros tratamientos.
Ademas, dicha evidencia indica que el IM no mejora la funcién motora y la
movilidad funcional después del ACV. Asi mismo, otra de las limitaciones de este
estudio es que los examenes realizados no fueron suficientes para calcular el efecto
de la IM sobre la resistencia a la marcha, la funcién motora, la debilidad muscular

y la movilidad funcional después del ACV.

Cabe destacar que tanto la ausencia de literatura previa, como los criterios de
inclusioén, no permitieron ahondar en la efectividad de la imagineria motora y/o

ejercicios de fuerza sobre pacientes con SDRC o DMF.

No obstante, con los resultados de esta revision sistematica, podemos demostrar
que la mayoria de los ensayos seleccionados confirman que la IM en combinacion
con otros entrenamientos de fuerza o terapias convencionales tienen efectos

beneficiosos sobre los pacientes que han sufrido un ACY 33 34 38, 39,40, 41

, padecen o
DMF**% o SDRC*. De manera que, con su inminente costo, se podria reducir los

gastos sanitarios y el periodo de dependencia de los usuarios.
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Antes de continuar y basandonos en la investigacion que hemos hecho para
conformar nuestra revision sistematica, podemos discutir que en Espafia no se ha
realizado ninglin estudio sobre esta problematica, aunque la prevalencia de casos

cada vez sea mayor,

En definitiva, es mayor la cantidad de ensayos que afirman que los efectos que
tiene la IM en combinacion con los ejercicios de fuerza y/o tratamientos
convencionales, son beneficiosos para los pacientes que han sufrido un ACYV,
padecen SDRC o tienen DMF' , en comparacion con aquellos que argumentan lo

contrario.

LIMITACIONES E IMPLICACIONES FUTURAS

Es cierto que ambos tratamientos por si solos se quedan limitados en la practica
clinica®®. No obstante, la combinacion de la IM y los ejercicios de fuerza se ha
demostrado mas efectiva que cuando se utilizan por separado. Cabe destacar que,
para el tratamiento de los usuarios, los fisioterapeutas debemos rehabilitar con el
mayor numero de recursos posibles para el beneficio de los pacientes, adecuado a
sus necesidades individuales. En efecto, esto demuestra la importancia de realizar
tanto investigaciones adicionales, como estudios piloto para corroborar la verdadera
eficacia de la combinacion de estos métodos y beneficiar a los usuarios actuales y

futuros en el campo de la neurorrehabilitacion.

En base a las conclusiones de este trabajo, y dada la escasez de estudios que
abordan esta cuestion de relevancia clinica, es conveniente profundizar en el papel
tanto de la IM como del entrenamiento de la fuerza muscular en el tratamiento de
las complicaciones padecidas tras sufrir un ACV. Ademas de realizar mas estudios
con tamafios muestrales superiores de pacientes, a fin de poder generalizar los

resultados.

27

Este documento incorpora firma electrénica, y es copia auténtica de un documento electrénico archivado por la ULL segun la Ley 39/2015.
Su autenticidad puede ser contrastada en la siguiente direccidn https://sede.ull.es/validacion/

I denti fi cador del

docunent o:

5638458 Codi go de verificaci 6on:

K8Q7v2Qv

Firmado por:

NOELIA GONZALEZ CABRERA
UNIVERSIDAD DE LA LAGUNA

Fecha 14/07/2023 13:23:15

MONICA GOMEZ DELGADO
UNIVERSIDAD DE LA LAGUNA

14/07/2023 13:42:46

JUDIT DIAZ HERNANDEZ
UNIVERSIDAD DE LA LAGUNA

14/07/2023 21:40:19

Fidel Rodriguez Hernandez
UNIVERSIDAD DE LA LAGUNA

17/07/2023 12:18:49

35/70



Universidad de La Laguna
Oficina de Sede Electréonica

Entrada

N° registro: 2023/77948
Ne° reg. oficina: OF002/2023/77091
Fecha: 14/07/2023 22:57:52

it

Se debe agregar que, desde una perspectiva metodologica, se han detectado
diferencias en las intervenciones propuestas, tanto en la variabilidad de los criterios
de inclusion como en el tamafio de la muestra y sus caracteristicas iniciales. Por lo
tanto, es un desafio interpretar y relacionar los diversos resultados debido a la falta
de consistencia entre los articulos elegidos, y se requiere mas investigacion para
evaluar la aplicabilidad y promover la unificacién de criterios, como objetivo de
maximizar la efectividad de las propuestas terapias que ayuden a resolver el

rompecabezas clinico.

CONCLUSION

Tras evaluar la literatura disponible publicada hasta la fecha sobre el efecto de
laIM y ejercicio de fuerza en trastornos del SNC dirigida a los miembros inferiores,
hemos encontrado que en la mayoria de los estudios esta combinacion puede ser

prometedora para la rehabilitacion en pacientes después de un ACV, DMF o SDRC.

En relacion a determinar la efectividad de la combinacion de la IM y/o el
ejercicio de fuerza en el tratamiento de los trastornos del SNC tales como el ACYV,
el DMF'y el SDRC se observan en los resultados de los estudios escogidos para esta
revision, éxito. Obteniendo una mejoria en todas las variables incluidas en el
experimento como el equilibrio, la velocidad de la marcha, resistencia al caminar,
la fuerza de los musculos del lado afecto, la calidad de vida en pacientes con ACV,
asi como una mejora sustancial de la intensidad del dolor en paciente con DMF o

SDRC.

No obstante, haciendo referencia a la evaluacion de la calidad y el riesgo de
sesgo de los articulos escogidos, podemos afirmar que en todos los seleccionados
para esta revision existe un elevado riesgo de sesgo con una buena calidad

metodoldgica.
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Gracias a todo lo anterior, podemos interpretar que los resultados de los articulos
seleccionados exponen una idea comun la cual es que la utilizacion de la imagineria
motora y los ejercicios de fuerza, mostraron efectos significativos a corto plazo para
variables como marcha, fuerza, relajacion muscular, intensidad del dolor, entre

otras.

Tal y como hemos podido comprobar es dificil encontrar articulos que
contradigan estos resultados, pero a dia de hoy, es necesario que se siga ahondando
en este tema mediante ensayos clinicos con mayores tamafios muestrales y con una

adecuada aleatorizacion de las muestras.

En conclusion, la imagineria motora y los ejercicios de fuerza son métodos
efectivos en el tratamiento de personas que han sufrido un ACV, padecen DMF o
SDRC, aunque se requiere una mayor investigacion para constatar definitivamente

su efecto.
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Anexo 2. Diagrama 1. Seleccion de estudios.
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Anexo 4. Diagrama 1. Instrumento RoB 2.0.
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