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Resumen

Introduccién: posterior a un accidente cerebrovascular
es comUn encontrar alteraciones a nivel motory
sensitivo en especial en extremidades superiores,

esta deja secuelas a corto, mediano y largo plazo que
intervienen en el desarrollo de actividades basicas
cotidianas o de la vida diaria en el usuario tales como
bafarse, vestirse, peinarse, entre otras. Se sabe que
aliniciarse un proceso de rehabilitacion lo que busca
el fisioterapeuta es una recuperacion optima y rapida
para la cual se emplean diversas técnicas las cuales
muchas veces no estan enfocadas en la recuperacion
desde el punto de vista neurolégico, teniendo presente
esto es importante investigar sobre técnicas actuales y
su eficacia a la hora de intervenir al usuario. La Terapia
en espejo es una técnica moderna, ampliamente
usada en otros paises, pero poco empleada en
Colombia, la cual pretende crear por medio de un
elemento externo (espejo) una ilusion visual del
miembro afectado como si estuviese sano, generando
resultados satisfactorios a nivel motor y sensitivo ya
que se actla de manera directa a nivel neurologico
por medio de las neuronas espejo. Objetivo: verificar la
mejoria en el proceso de rehabilitacion motora a nivel
de extremidades superiores en cuanto a movilidad,
agarre, fuerza, estabilidad, entre otras, mediante una
revision de bibliografia concerniente a la terapia en
espejo. Método: se hizo una revision de literatura de
47 articulos relacionados con la terapia en espejo y el
proceso de rehabilitacién en miembros superiores,
teniendo en cuenta publicaciones en inglés y espafiol
en las bases de datos Pubmed, Elsevier, Science Direct,
Dialnet, Medline basandonos en los Gltimos 10 afos.
Resultados: Los estudios mostraron que la terapia

en espejo es efectiva en el proceso de rehabilitacion
motora en miembros superiores en pacientes con
accidente cerebrovascular en combinacion con otras
terapéuticas. Conclusion: La terapia en espejo puede
considerarse una técnica efectiva, agil y de bajo

costo en el proceso de recuperacion motor de las
extremidades superiores mejorando el desarrollo de
actividades basicas cotidianas en el usuario.

Citar como:

Abstract

Background: after a stroke it is common to

find alterations at the motor and sensory

level, especially in the upper extremities, this
leaves short, medium and long-term sequelae
that are involved in the development of basic
daily activities or daily life in the user such as
bathing, dressing, combing, among others. It is
known that at the beginning of a rehabilitation
process, what the physiotherapist looks for

is an optimal and rapid recovery for which
various techniques are used which are often
not focused on recovery from the neurological
point of view, keeping this in mind it is important
to investigate current techniques and their
effectiveness when intervening the user. Mirror
therapy is a modern technique, widely used

in other countries but little used in Colombia
which aims to create through a external element
(mirror) a visual illusion of the affected limb as if
it were healthy, generating satisfactory results
at the motor level and sensitive since it acts
directly at the neurological level through mirror
neurons. Objective: to verify the improvement
in the process of motor rehabilitation at the
level of upper limbs in terms of mobility, grip,
strength, stability, among others, through

a review of the literature concerning mirror
therapy. Method: A literature review of 47 articles
related to mirror therapy and the rehabilitation
process in upper limbs was made, taking into
account publications in English and Spanish in
the Pubmed, Elsevier, Science Direct, Dialnet,
Medline databases based on in the last 10 years.
Results: Studies showed that mirror therapy is
effective in the process of motor rehabilitation
in upper limbs in patients with stroke in
combination with other therapies. Conclusion:
Mirror therapy can be considered an effective,
agile and low-cost technique in the process

of motor recovery of the upper extremities,
improving the development of basic daily
activities in the user.
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A Review about the effectiveness of mirror therapy in the process of upper limb rehabilitation in patients with stroke

Linda Carolina Cepeda-Vega
Maria Alexandra Gomez-Blanco

El accidente cerebrovascular representa la tercera causa de mortalidad de la poblacion adulta y la
primera de discapacidad, por lo cual constituye un importante problema de salud a nivel mundial
(Fernandez-Travieso, 2014). Un tratamiento de rehabilitacién fisica funciona cuando se interviene
en la fase aguda facilitando de esta manera el adecuado diagndéstico y posterior rehabilitacion
mejorando las condiciones de vida del usuario vy facilitando el manejo de las limitaciones que el
accidente cerebrovascular pudo dejar. (Fernandez-Travieso, 2014)

La paralisis en un hemicuerpo es frecuente después de un accidente cerebrovascular la cual afecta
principalmente miembros superiores y suele causar problemas en el desarrollo de actividades
cotidianas como peinarse, vestirse o comer, influyendo en su proceso de recuperacion. Para
conseguir que este proceso se acelere ,se han disefiado diversas técnicas entre las cuales se busca
destacar la efectividad de la terapia en espejo (TE) considerada una técnicainnovadora que consiste
en colocar un espejo entre los brazos o las piernas del paciente para que la imagen del miembro
no afectado proporcione la ilusion de un movimiento normal en el miembro afectado, mediante
esta configuracion se estimulan canales visuales que activan los circuitos neuronales motores
lesionados, que permanecen habitualmente inactivos por la falta de movimiento del miembro
paretico. Al activarse areas cerebrales como: area motora primaria, areas de asociacion, area visual
primaria, entre otras, se facilita la actividad en el movimiento, la sensacién y el dolor, regiones que
al ser comparadas con otras técnicas no se estimulan de la misma manera y que al ser ejecutadas
frecuentemente muestran resultados favorecedores, alentadores para la mayoria de la poblacion
que padece secuelas de un ACV (Thieme, y otros, Mirror therapy for improving motor function after
stroke. Cochrane Database of Systematic Reviews, 2018).
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Revision sobre la efectividad de la terapia en espejo en el proceso de rehabilitacién de miembros

Teniendo claro el concepto de la terapia en espejo, v
la importancia que esta puede tener dentro de procesos de
rehabilitacion, se ha decidido realizar un articulo de revision, con el
fin de demostrar su efectividad a través del analisis de los estudios
de distintos autores.

Materiales y métodos

Se realiza una revision bibliografica teniendo como criterios de
inclusién: articulos publicados desde el afio 2009 al 2019 que
contengan los siguientes términos o palabras clave: Accidente
cerebrovascular, Terapia en espejo, Miembros superiores, Funcion
Motora, Rehabilitacion. Los cuales son términos Mesh, se enfatiza
en estas palabras clave ya que el presente articulo hace alusion a la
rehabilitacién motora en extremidades superiores por medio de la
terapia en espejo. se utilizan como motores de busqueda: PubMed,
Scielo, Dialnet, ProQuest Medline, Cochrane y Science Direct, de los
cuales se recopilan 66 articulos viables, los mismos son integrados a
una matriz de datos. De la matriz anteriormente descrita, se realiza
un filtro de los documentos encontrados, seleccionando 50, de los
cuales se tuvo en cuenta los siguientes criterios de inclusién: tipo
de estudio (Metaanalisis, casos y controles, estudios de cohorte,
revisiones sistematicas, revisiones de literatura). De igual manera
se usaron fuentes secundarias como: Monografias, tesis de grado,
libros.

Estudios que presentaran resultados a nivel de tren superior
empleando la terapia en espejo.

Se identificaron los hallazgos encontrados en cada estudio
después de la aplicacién de la terapia en espejo ya fuera que la
técnica se ejecutara de manera individual o en conjunto en la
poblacion objeto de estudio. Posterior a ser leidos y estudiados por
los autores se realiza una comparacién de los objetivos, enfoques
y tiempos de tratamiento, con la finalidad de describir la eficacia e
importancia de implementar esta técnica de manera constante en
las intervenciones de la poblacion para garantizar una rehabilitacion
funcional del paciente.

Se establecieron como Criterios de Exclusion: Estudios en los
cuales los resultados se vieran reflejados solo en Miembros inferiores,
estudios que no estuvieran disponibles o completos.

Resultados

El accidente cerebrovascular es definido como un sindrome clinico
caracterizado por el rapido desarrollo de signos de alteracion focal
o global de las funciones cerebrales, que duran mas de 24 horas
o conducen a la muerte, sin otras causas aparentes que el origen
vascular. (Mohan, y otros, 2013, pag. 635)

Otros autores sefialan que el accidente cerebrovascular es una
disfuncionneuroldgicaagudavascularcausadaporlainterrupciondel
flujo sanguineo a las areas focales del cerebro (Medeiros, Fernandes,
Lopes, Cacho, & Cacho, 2014, pag. 265). De igual forma autores
indican que el accidente cerebrovascular es una enfermedad que se
produce debido a dafio hipdxico, isquemia, infarto o hemorragiay es
una enfermedad importante que causa diversas alteraciones como
trastornos del movimiento (Jung- Hee & Byoung-hee, 2017).

Los pacientes con accidente cerebrovascular presentan tono
muscular anormal, disminucién de la capacidad de control motor,
disminucién de la capacidad de coordinacion, debilidad de la fuerza
muscular en la extremidad superiory trastorno sensorial (Cho & Cha,
2015) una extremidad superior parética es una consecuencia comun
de un accidente cerebrovascular (Park, Chang, Kim, & An, 2015). La
literatura reporta que la extremidad superior es la que mas se ve
afectada en pacientes con accidente cerebrovascular (ACV) y esta
genera una gran limitacién a la hora de desempefiarse en actividades
de la vida diaria ya que para la mayoria de estas actividades se
requiere el uso de la mano o el brazo (Cho & Cha, 2015) (Jung- Hee &
Byoung-hee, 2017) (Park, Chang, Kim, & An, 2015)

Se sabe que el mecanismo de recuperacién después del
accidente cerebrovascular es mas prominente en los primeros tres
meses. Ademas, el nivel de recuperacién logrado en el primer mes de
accidente cerebrovasculardeterminaelresultado funcional enlafase
crénica. Por lo tanto, la implementacion de terapia intensiva dentro
del primer mes de apoplejia puede conducir a una mejora mas rapida
eneldesempefiodelasactividades (Mohan,yotros,2013). la principal
consideracién para los fisioterapeutas es promover la recuperacion
motora de las funciones del brazo y la mano (Yoon, y otros, 2014).
Los enfoques de terapia fisica que apuntan a mejorar la funcion
motora de la extremidad superior de los pacientes con accidente
cerebrovascular se utilizan en la préactica clinica. Sin embargo, con la
mayoria de los métodos de intervencién, los pacientes no logran la
regeneracion completa o la activacion del sistema nervioso central
(Cho & Cha, 2015). Aunque existen estudios que demuestran que
intervenciones novedosas promueven la recuperacién motora, estas
a menudo son costosas e implican mucho tiempo de trabajo lo que
se convierte en una rehabilitacién extensa por lo cual la terapia de
espejo puede ser una alternativa adecuada debido a su bajo costo y
sencillez (Wu, Huang, Chen, Lin, & Yang, 2013).

Laterapiaenespejosehautilizado en procesos de rehabilitacion
desde la década de 1990 especialmente para casos de manejo
de dolor fantasma, sin embargo, la evidencia actual respalda
indicaciones, particularmente para accidentes cerebrovasculares en
adultos y paralisis cerebral en nifios.

La terapia en espejo fue descrita por primera vez por
Ramachandran y Rogers-Ramachandran quienes informaron
la reduccion del dolor al usar la ilusion visual para el dolor
fantasma (Yun, Chun, Park, & Kim, 2011) en 1999 se introdujo en la
rehabilitacion del accidente cerebrovascular (Hung, Li, Yiu, & Fong,
2015). El uso de la terapia en espejo tiene dos principios que parten
desde la practica mental: el primero, consiste en imagenes internas,
donde el individuo realizara una simulacién mental, y en el segundo
se aplica una imagen externa, es decir, los tiempos individuales
del movimiento realizado por otra persona o por segmentos de su
propio cuerpo, y esto juega un papel importante en la adquisicién de
nuevas habilidades motoras. (Carvalho, y otros, 2013)

La terapia utiliza un método de intervencién sencillo, se realizan
movimientos de la extremidad no afectada manteniendo la mirada
en el reflejo que ofrece el espejo el cual esta cubriendo el miembro
dafiado creando de esta manera una ilusion de capacidad de
movimiento mejorada en la extremidad que se encuentra afectada
(Kim, Lee, Kim, Lee, & Kim, 2016)

Esta retroalimentacion visual trae multiples beneficios entre
estos se encuentran el permitir el entrenamiento motor bilateral y
estimular la mejora funcional del cerebro (Kang, Ku, Kim, & Park,
2011) (Kim & Shim,2015) (Lim, Lee, Yoo, Yun,&Hwang, 2016). Estudios
de imaginacion de movimiento han demostrado eficiencias en el



tratamiento de la poblacién después del accidente cerebrovascular.
La hipdtesis subyacente es que las “neuronas espejo” se han activado
durante dichos entrenamientos (Carvalho, y otros, 2013).

Las neuronas espejo se han asociado con diversas formas de
comportamiento humano: imitacién, teoria de la mente, aprendizaje
de nuevas habilidades y lectura de intenciones. Lo que indica que
estas células se utilizan para aprender todo, desde los primeros
pasos basicos hasta movimientos mas precisos y elegantes. Por lo
tanto, la imitacion esta involucrada en el aprendizaje a través de la
transformacion de entradas visuales codificadas en accion por el
observador (Martineau, Andersson, Barthélémy, Cottier, & Destrieux,
2010).

Este fendmeno neurofisiologico ha reportado que las mismas
areas corticales que estan activas durante la observacion de los
movimientos (corteza somatosensorial, corteza premotora y motora
primaria, area motora suplementaria, cerebelo y ganglios basales)
estan involucradas en el desempefio de las acciones observadas. Es
decir, el reflejo del movimiento conduce a una activacion adicional
del hemisferio contralateral a la extremidad percibida, produciendo
un aumento de la excitabilidad cortico-muscular afectada. Ello
repercute directamente en la recuperacion motora (Aguilera, Zafra,
& Ibacache, 2013) (Hyung, y otros, 2017)

Varios estudios funcionales de imagenes cerebrales han
demostrado los efectos de la terapia en espejo en la actividad
cerebraly han aportado pruebas neurofisiolégicas para su aplicacién
en el tratamiento de la hemiparesia inducida por accidentes
cerebrovasculares (Toh & Fong, 2012). Otros autores sefialan que la
corteza motora primaria se excita gracias a la terapia en espejo pues
es una forma de practica mental la cual provoca movimiento en el
lado que se encuentra afectado mediante la observacion del lado
sano. Todo esto es posible gracias a las neuronas espejo las cuales
responden a la observacién del movimiento (Ji, Cha, Kim, & Lee,
2014). Autores como (Ji & Kim, 2015) afirman que la corteza primaria
motora fue excitada tan solo con observar el movimiento de las
extremidades en los espejos sin necesidad de ejecutar la repeticion.
La terapia de espejo a diferencia de otras permite a los pacientes
controlar sus movimientos ayudando en el proceso de recuperacion
de la funcion motora en especial en extremidades superiores
posterior a un accidente cerebrovascular, lo que la convierte en una
terapia muy efectiva (Pandian, y otros, 2014) . La terapia de espejo
se ha propuesto como una intervencién eficaz para la rehabilitacion
posterior a un accidente cerebrovascular teniendo en cuenta su
relacion costo-.simplicidad pero esta asi mismo requiere de un
trabajo interdisciplinar para considerarse efectiva (Broderick, y otros,
2018).

Se reconoce la efectividad de la terapia en espejo para la
recuperacion funcional de la mano espastica en el adulto con
hemiplejia, basados en los sistemas de neurona en espejo, lo cual
promueve la reorganizacion cortical, el reclutamiento de fibras
musculares, la propiocepcion y la funcién. Adicional a esto se
demuestra que el uso de un protocolo de observacién accién basado
en la terapia en espejo contribuye al aprendizaje motor después
de un accidente cerebrovascular. (Castellanos-Ruiz, Pinzén-Bernal,
Morera-Salazar, & Eljadue-Mejia, 2017), (Harmsen, Bussmann, Selles,
Hurkmans, & Ribbers, 2015)

Asi mismo diversos autores muestran la efectividad de la
terapia en espejo combinada con otras técnicas, de acuerdo con el
trabajo de (Lin, y otros, 2014) se afirma que la combinacién de un
guante de malla con terapia con espejo mejora significativamente

Cepeda-Vega, & Gomez-Blanco

la destreza manual, el agarre y el desempefio de la transferencia.
Por otro lado, (Paik, Kim, Lee, & jeon, 2014) en su estudio comparo
los efectos de la terapia de espejo simple y orientada a la tarea en
la funcion de la extremidad superior en pacientes con accidente
cerebrovascular con hemiplejia demostrando asi que estas son
efectivas cuando se trabajan en conjunto mas no cuando se trabajan
de manera individual. Del mismo modo los resultados segln (Ayra,
Pandian, Kumar, & Puri, 2015) confirman el papel de la Terapia en
espejo basada en tareas y la mejora de la recuperacién motora de la
mufieca en la hemiparesia post accidente cerebrovascular.

La terapia en espejo es un método prometedor y facil para
mejorar la recuperacion motora de la extremidad superior en
pacientes con accidente cerebrovascular, ya que no solo se considera
que mejora las habilidades manuales, sino que es mas eficiente para
mejorar el rendimiento motor que la fisioterapia sola. (Invernizzi, y
otros, 2013) (Amasyali & Yaliman, 2016).

Efectos de la terapia en
espejo posterior a un
Accidente cerebrovascular

De acuerdo a lo anteriormente explicado a continuacion se daran
varios puntos de vista sobre la efectividad de la terapia en espejo
como método de rehabilitacién es pacientes que han sufrido una
lesién cerebrovascular. La utilizacién de un espejo para dar un
feedback visual se encuentra basado en la entrada de un intacto
sistema sensorial que puede ser utilizada para acceder y reclutar
circuitos neuronales latentes en otras regiones del cerebro ya que, en
el cerebro humano, existen las neuronas espejo, las cuales comprenden
el 20% de todas las neuronas existentes (Ramirez- Mansilla, 2016). Estas
areasen el cerebro humano aparecen pararealizar la accién de la imitacion,
dando informacion somatosensorial asociada con la accién observada y
la accién a realizar. Ademas, son responsables de la reconstruccion de la
lateralidad, por lo que, al realizar la terapia en espejo, estas neuronas se
activan y ayudan a la recuperacion de las partes afectadas.

Por otro lado, un estudio mostro que en pacientes que sufrieron
accidente cerebrovascular posterior a 6 meses de tratamiento con
terapia en espejo la movilidad de sus extremidades superiores
mejoro de manera moderada al incrementar la capacidad de realizar
actividades béasicas como bafiarse y vestirse. Segin (Carrillo Gémez,
2016) la terapia en espejo va dirigida a mejorar los movimientos
funcionales de la extremidad superior afectada. Para aplicar esta
terapia, es necesario colocar un espejo en el plano medio-sagital
del paciente, de manera que el espejo quede hacia el lado menos
afecto, y el lado afecto quede escondido detras de la cara posterior
del espejo. La ilusion visual que produce el espejo hace que los
pacientes perciban el movimiento como una accion realizada por
el miembro superior afecto. Esta ilusion visual llega al hemisferio
cerebral dafiado, estimulando la activacién de la plasticidad cerebral
y generando mejorias en el miembro superior afectado, ya que esta
genera una retroalimentacion positiva en la corteza motora, que a su
vez puede interrumpir el ciclo de dolor.

Si el brazo hemipléjico también se mueve en tiempo real,
facilitaria la propiocepcion que se refiere al sentido de posicién de
la articulacién o al sentido cinestésico. Por lo que en esta ocasion
recurrieron combinar la robotica con laterapiaenespejoen prodeun
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Revision sobre la efectividad de la terapia en espejo en el proceso de rehabilitacién de miembros

tratamiento méas efectivo en el cual se evidencio que la propiocepcién
mejord, particularmente el movimiento de la articulacion del codoy
la mufieca. (Jung-A, y otros, 2017).

Se piensa que la retroalimentacion visual facilita la restauracion
de procesos neurofisioldgicos mal adaptativos que subyacen a
condiciones como el sindrome de dolor regional complejoy el dolor
del miembro fantasma, y tener un efecto positivo en los procesos
de plasticidad cerebral que subyacen a la recuperacién motora
después de un accidente cerebrovascular, generando cambios en la
organizacion cerebral (Darbois, Guillaud, & Pinsault, 2018) (Bartur,
Pratt, Frenkel, & Soroker, 2018) (Rossiter, Borrelli, Borchert, Bradbury,
& Ward, 2015)

Autores como Deconinck y otros, (2015) hicieron una bldsqueda
delaretroalimentacion visual en espejo donde tenia como definicion
que un fendmeno en el que el movimiento de una extremidad
se percibe como un movimiento de la otra extremidad, tiene la
capacidad de aliviar el dolor del miembro fantasma o promover
la recuperacién motora de las extremidades superiores después
del accidente cerebrovascular. Los resultados que obtuvo de la
investigacion realizada afirmaron que la retroalimentacion visual en
espejo (MVF) puede ejercer una fuerte influencia en la red motora,
principalmente a través de una mayor penetracion cognitiva en el
control de la accidn, aunque la varianza en la metodologia y la falta
de estudios que arrojen luz sobre la conectividad funcional entre
areas aun limitan la comprension de los mecanismos subyacentes
reales.

La terapia de espejo aplicada a pacientes con accidente
cerebrovascular subagudo durante un tiempo de cuatro semanas
mejord la recuperacion motora de extremidades superiores y sus
puntuaciones de actividad independiente, asi como sus elementos
de recuperacién motora de extremidades inferiores y de funcion
motora en la escala Medida de Independencia Funcional (FIM), de
igual forma en casos cronicos se evidenciaron efectos positivos en la
ejecucién de actividades de la vida diaria. (Parque Jin, Moonyoung,
Kyeong, & Hee-Jung, 2015).

La terapia en espejo no solo es utilizada en pacientes que
presentan o presentaron ACV, también hay estudios donde se ha
demostrado su eficacia en pacientes con sindrome de dolor regional
complejo tipo 1 o CRPS+1 (complex regional pain sindrome type 1)
entendiendo que el sindrome de dolor regional complejo tipo 1 de
la extremidad superior es una afeccion dolorosa y debilitante, que
ocurre frecuentemente después del accidente cerebrovascular, e
interfiere con el proceso de rehabilitacion, Los resultados indican
que la terapia de espejo reduce efectivamente el dolor y mejora la
funcién motora del miembro superior en pacientes con accidente
cerebrovascular con CRPS+1. (Cacchio, Elisabetta, Vincelso, Valter, &
Giorgio, 2009). Con respecto a la paresia severa de la extremidad
superior, la terapia de espejo ha demostrado proporcionar una
mejora motora limitada en la fase aguda o subaguda. (Colomer,
Noe, & Llorens, 2016) .

Bhasin, Padma Srivastava, Kumaran, Bhatia, & Mohanty (2012)
plantean que la recuperacién en el accidente cerebrovascular esta
mediada por la plasticidad neural. Las terapias neuro-restaurativas
mejoran la recuperacion después de un accidente cerebrovascular al
promover la reparacion y la funcién. El sistema de neuronas espejo
(MNS) se ha estudiado ampliamente en humanos con sensaciones
de apoplejiay fantasma. La terapia de espejo fue dirigida a través de
un sistema de computadora portatil integrado con una cdmara web,
lo que refleja el movimiento de la mano no afectada. Esta terapia

se administré durante 5 dias a la semana durante 60 a 90 minutos
durante 8 semanas. La terapia con espejo simul6 la hipotesis de
“accion-observacién” que muestra recuperacion en pacientes con
accidente cerebrovascular cronico.

Porotro lado, podemos encontrar un estudio sobre “El efecto de
la terapia con espejo que integra la estimulacion eléctrica funcional
en la marcha de los pacientes con accidente cerebrovascular (Ji S.-G.
, Cha, Kim, & Lee., 2014)”, en donde los resultados mostraron que la
terapia de espejo junto con la electro estimulacién funcional es mas
efectiva para mejorar la capacidad de andar que la terapia de espejo
sola, la velocidad, la cadencia, la longitud de paso vy la longitud de
zancada mejoraron notablemente brindando efectos positivos en el
aprendizaje motor.

De igual forma La estimulacion de corriente continua
transcraneal (tDCS) es un método que puede ser utilizado junto
con la terapia en espejo en la recuperaciéon de la funcion de la
extremidad superior de los pacientes con accidente cerebrovascular
cronico, esté activa el cerebro de forma no invasiva sin dolory puede
cambiar las estructuras neurales en la corteza motora, induciendo
neuroplasticidad. Los movimientos de la mano no parética de un
paciente con accidente cerebrovascular se reflejan en un espejo
para crear una ilusion éptica como si la mano parética se moviera
normalmente. Esto significa que la neuroplasticidad se puede
cambiar activando el sistema de neuronas espejo involucrado en
el aprendizaje motor y la imitacién mediante la observacion de
acciones sin movimiento fisico. (Cho & Cha, 2015)

La realidad virtual y la terapia en espejo también han sido
estudiadas para implementarlas como método de rehabilitacion
en pacientes que han sufrido un ACV. Asi lo afirman autores como
(In, Lee, & Song, 2016), donde explica que la terapia de reflexion de
realidad virtual (VRRT) es una version técnicamente mejorada del
concepto de terapia espejo. El objetivo de este estudio fue investigar
si la VRRT podria mejorar el equilibrio postural y la capacidad de
marcha de los pacientes con accidente cerebrovascular crénico. La
aplicacion de la VRRT (incluso como tratamiento en el hogar) junto
con un programa de rehabilitacion convencional para pacientes con
accidente cerebrovascular crénico podria serincluso mas beneficiosa
que el programa de rehabilitacién convencional solo para mejorar la
funcion de las extremidades inferiores afectadas.

Efecto del uso del espejo en la fuerza muscular de las
extremidades inferiores de pacientes con accidente cerebrovascular
crénico fue el articulo que publicé el autor (Kim, Choe, Shin, Peng,
& Choi, 2018) donde enfatizé en el ejercicio de la fuerza muscular
de las extremidades inferiores mientras se usa un espejo en el lado
no parético en pacientes con accidente cerebrovascular crénico.
Después de la intervencion, la fuerza muscular de todos los sujetos
aumentd significativamente, pero no hubo diferencias significativas
entre los grupos, concluyendo que este método podria usarse para
aumentar el fortalecimiento muscular en pacientes con accidente
cerebrovascular crénico.

Segln Yeldan,y otros, (2015) laimplementacion de la terapia en
espejo temprana no es eficaz en la mejora funcional de la extremidad
superior en pacientes con accidente cerebrovascular agudo, esto
lo sustenté mediante la evaluacion de los efectos de un programa
de terapia de espejo muy temprano en la mejora funcional de la
extremidad superior en pacientes con accidente cerebrovascular
agudo. Los resultados de este estudio piloto revelaron que la terapia
de espejo muy temprana no tiene ningln efecto adicional sobre la
mejorafuncionaldelafuncion dela extremidad superioren pacientes



con accidente cerebrovascular agudo ya que se necesitan ensayos
multicéntricos para determinar los resultados de la aplicacion
temprana de la terapia de espejo en la rehabilitacién del accidente
cerebrovascular.

Siguiendo a Thieme, y otros, (2018) quien investigd sobre la
terapia de espejo para mejorar la funcién motora después de un
derrame, encontramos que los resultados indican evidencia de la
efectividad de la terapia de espejo para mejorar la funcion motora
de las extremidades superiores, las actividades de la vida diaria y el
dolor, al menos como complemento de la rehabilitacion normal para
los pacientes después de un accidente cerebrovascular. (Thieme, y
otros, 2012)

Como conclusién a la revision de todos los autores podemos
decir que, aunque la terapia en espejo aun no tiene un nivel de
investigacion superior, como método terapéutico arroja resultados
prometedores a los pacientes que se someten a practicarla. Teniendo
en cuenta que hay diferentes formas de utilizarla, ya sea por medio
de un método convencional o afiadiendo tecnologia avanzada como
es la robotica.

CONCLUSIONES

De acuerdo a la revision bibliogréfica realizada sobre la efectividad
de la terapia en espejo en pacientes con accidente cerebrovascular
se puede concluir que es una técnica que de ser usada a tiempo y
de manera constante trae beneficios en cuanto a la recuperacion
motora ya sea de miembro superior o inferior, de la misma manera
ayuda en la mejora del equilibrio, la coordinacion la marcha y
contribuye notablemente en funciones de agarre y pinza lo que
incrementa la funcionalidad en el desarrollo de actividades de la
vida diaria en los usuarios con ACV, lo que contribuye al autocuidado,
incrementando la motivacion en el usuario. Esta técnica siempre
se debe usar combinada con otras ya que si se trabaja de manera
individual los resultados pueden no ser los esperados la aplicacion
de Terapia en espejo después del accidente cerebrovascular podria
tener efectos beneficiosos sobre el rendimiento de la movilidad, el
control motor y la sensibilidad, sin embargo, existen estudios que
demuestran que la administracién de la terapia con espejo temprana
después del accidente cerebrovascular no es superior al tratamiento
convencional para mejorar la recuperacién y el equilibrio motor de
las extremidades, excepto por la mejora en la movilidad.

En cuanto a los tiempos de intervencién la informacion es
escasa por lo que se consideran necesarios mas estudios para poder
verificar su efectividad.
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