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Area de Investigacion:

REHABILITACION NEUROLOGICA

I ntroduccion:

Pregunta de investigacion: ¢Cudles son los cambios en la recuperacién de la funcién sensoriomotora en
los pacientes con secuelas de enfermedad vascular cerebral atendidos en e INR? Antecedentes: La
enfermedad vascular cerebral (EVC) es causa de discapacidad severa y permanente. Conocer el
comportamiento en cuanto a la recuperacion sensorio-motora puede ayudar a planear un maneo
integral, centrado en el paciente, ademés de establecer un prondstico.

Objetivo:

Describir la recuperacion en la funcién sensoriomotora y las variables clinicas y sociodemogréficas
asociadas en pacientes con EVC tratados en € servicio de Daflo Cerebral Adquirido del Instituto
Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra lbarra.

M etodologia:

Estudio descriptivo, retrospectivo, observacional. Se revisaron expedientes electrénicos de sujetos
atendidos en €l servicio de dafio cerebral adquirido de la division de Rehabilitacion neurolégica del
INR, con diagnostico de EVC de cuaquier etiologia, mayores de 18 afios y menos de un afio de
evolucion. Se describieron las caracteristicas clinicas y sociodemogréficas iniciales y la escala de
Fugl-Meyer (FM) alos 6 meses. Analisis descriptivo con medidas de tendencia central y de dispersion
de las variables sociodemogréficas. Se hicieron comparaciones entre variables cualitativas usando la
prueba de Chi cuadrada y entre variables cuantitativas usando la prueba T de Student. Posteriormente
se buscaron asociaciones y correlaciones entre variables. Se verificaron los datos dentro del expediente
con la historiaclinicay notas médicas. Este estudio se considera sin riesgo de acuerdo al articulo 17 del
reglamento de laLey General de Salud en Materia de Investigacion parala Salud.

Resultados:

Se estudiaron 132 sujetos, en su mayoria hombres (57.1%) y edad promedio de 57.37 afios. 86
mostraron mejoria en la escala de FM, 57 de ellos mejoraron en a menos 10 puntos, 28 no mostraron
cambios y en 18 disminuy6 la puntuacion. Se realizo regresion mltiple para evaluar €l peso de las
diferentes variables y se encontré la siguiente regla de predicciéon: FM alos 6 meses=(edad paciente X
0.64)-(tiempo evol X 0.64)+(FM inicial X 0.920) Con unap= 0.001, r2=0.75



Conclusiones:

Se encontré una mejoria significativa en la recuperacion de funcion sensoriomotora influenciada por
edad menor, menor tiempo de evolucion y mejor puntgje inicial de FM. Este conocimiento facilita la
toma de decisiones e intervenciones de rehabilitacién y proporciona un prondstico confiable



