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Resumen

Las enfermedades neuroldgicas constituyen una de las principales causas de discapacidad y dependencia funcional a nivel mundial, representando una carga
significativa para los sistemas de salud y para la gestion de los servicios de rehabilitacion. La imagineria mental (IM) emerge como una intervencion terapéutica
complementaria de bajo costo con alto potencial para optimizar los resultados de la neurorrehabilitacion. El objetivo de esta revision sistematica es examinar
la evidencia cientifica sobre la efectividad de la IM en la rehabilitacion de la marcha en pacientes con enfermedades neuroldgicas, e identificar sus
implicaciones para la gestién administrativa de los servicios de rehabilitacidn. Se realizé una busqueda exhaustiva en bases de datos (PubMed, Scopus, Web of
Science, entre otras) de 2016 a 2024, identificando 1.247 registros, de los cuales se seleccionaron 12 ensayos clinicos aleatorizados. Los resultados demuestran
que la IM, especialmente combinada con fisioterapia convencional, mejora significativamente la velocidad de marcha (12-28%), la longitud de zancada (8,5 cm)
y el equilibrio dindmico en pacientes con accidente cerebrovascular, enfermedad de Parkinson y paralisis cerebral. Desde una perspectiva de administracion en
salud, la IM representa una estrategia de alto valor para la gestidn eficiente de recursos, la formacion del talento humano y la toma de decisiones basada en
evidencia en organizaciones de rehabilitacion. Se concluye que su implementacién requiere protocolos individualizados, capacitacién del personal y un modelo
de gestidn orientado a resultados clinicos y organizacionales.

Palabras clave: Imagineria mental; Gestion de Servicios de Salud; Rehabilitacion neuroldgica; Enfermedades neuroldgicas; Toma de Decisiones
Basada en Evidencia

Abstract

Neurological diseases are among the leading causes of disability and functional dependence worldwide, representing a significant burden on health systems
and rehabilitation service management. Mental imagery (Ml) emerges as a low-cost complementary therapeutic intervention with high potential to optimize
neurorehabilitation outcomes. The objective of this systematic review is to examine the scientific evidence on the effectiveness of Ml in gait rehabilitation in
patients with neurological diseases, and to identify its implications for the administrative management of rehabilitation services. A comprehensive search was
conducted in databases (PubMed, Scopus, Web of Science, among others) from 2016 to 2024, identifying 1,247 records, of which 12 randomized clinical trials
were selected. The results demonstrate that Ml, especially when combined with conventional physiotherapy, significantly improves gait speed (12-28%), stride
length (8.5 cm), and dynamic balance in patients with stroke, Parkinson’s disease, and cerebral palsy. From a health administration perspective, Ml represents
a high-value strategy for efficient resource management, human talent training, and evidence-based decision-making in rehabilitation organizations. It is
concluded that its implementation requires individualized protocols, staff training, and a management model oriented toward clinical and organizational
outcomes.

Keywords: Mental imagery; Health Services Management; Neurological Rehabilitation; Neurological Diseases; Evidence-Based Decision Making.

Resumo

As doengas neuroldgicas constituem uma das principais causas de incapacidade e dependéncia funcional em todo o mundo, representando uma carga
significativa para os sistemas de salde e para a gestdo dos servicos de reabilitagdo. A imagineria mental (IM) surge como uma intervengdo terapéutica
complementar de baixo custo com alto potencial para otimizar os resultados da neurorreabilitagdo. O objetivo desta revisdo sistematica é examinar as
evidéncias cientificas sobre a eficacia da IM na reabilitagdo da marcha em pacientes com doengas neuroldgicas, e identificar suas implicagdes para a gestdo
administrativa dos servigos de reabilitacdo. Foi realizada uma pesquisa exaustiva em bases de dados (PubMed, Scopus, Web of Science, entre outras) de 2016
a 2024, identificando 1.247 registros, dos quais foram selecionados 12 ensaios clinicos randomizados. Os resultados demonstram que a IM, especialmente
quando combinada com a fisioterapia convencional, melhora significativamente a velocidade da marcha (12-28%), o comprimento da passada (8,5 cm) e o
equilibrio dindmico em pacientes com acidente vascular cerebral, doenga de Parkinson e paralisia cerebral. Do ponto de vista da administragdo em saude, a IM
representa uma estratégia de alto valor para a gestdo eficiente de recursos, a formagdo do talento humano e a tomada de decisGes baseada em evidéncias em
organizagdes de reabilitagdo. Conclui-se que sua implementagdo requer protocolos individualizados, capacitagdo de pessoal e um modelo de gestdo orientado
para resultados clinicos e organizacionais.

Palavras-chave: Mecanismos mentais; Gestdo de Servigos de Salde; Reabilitagdo neurolégica; Doengas neuroldgicas; Tomada de DecisOes Baseada
em Evidéncias
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INTRODUCCION

Las enfermedades neuroldgicas constituyen

un grupo heterogéneo de patologias que afectan
nervioso central

el sistema y periférico,

provocando déficits motores que impactan
significativamente la capacidad de marcha de los
pacientes. Entre las condiciones mas prevalentes
se encuentran el accidente cerebrovascular (ACV)
o ictus, la enfermedad de Parkinson, la pardlisis
cerebral infantil, la esclerosis multiple y las
lesiones medulares. Segin datos de |Ia
Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS, 2024), en
2021 mas de 3.000 millones de personas en todo
el mundo vivian con alguna afeccién neuroldgica,
lo que las convierte en la principal causa de mala
salud y discapacidad a nivel global, con un
incremento del 18% en los afios de vida ajustados
en funcién de la discapacidad (AVAD) desde 1990.
Esta magnitud epidemioldgica tiene
consecuencias directas sobre la organizacién y
gestion de los sistemas de salud, particularmente
en los servicios de rehabilitacion (Garcia Carrasco

& Aboitiz Cantalapiedra, 2016).

Desde una perspectiva de administracion en
salud, la carga que representan las enfermedades
neuroldgicas plantea desafios organizacionales de
primera magnitud. Mas del 80% de los casos de
muerte y mala salud por motivos neuroldgicos se
producen en paises de ingreso bajo y mediano,
donde los recursos para rehabilitacién son
limitados y los sistemas de gestion sanitaria
enfrentan restricciones presupuestarias severas

(OMS, 2024). En este contexto, la identificacion e
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implementacidn de intervenciones terapéuticas de
bajo costo y alta efectividad se convierte en una
prioridad estratégica para los administradores y
gestores de servicios de salud. La rehabilitacién de
la marcha es, por tanto, un componente crucial en
el manejo integral de estas condiciones, ya que la
capacidad de deambular de manera independiente
se correlaciona directamente con la calidad de vida

y la autonomia personal (Langhorne et al., 2009).

En las ultimas décadas, la Imagineria Mental

(IM) ha emergido como una herramienta
terapéutica complementaria de creciente interés
en el campo de la neurorrehabilitacion. Esta
técnica aprovecha la capacidad del cerebro para
activar areas motoras durante la visualizacion
sin necesidad de

mental de un movimiento,

ejecutarlo  fisicamente. Los  estudios de
neuroimagen funcional han demostrado que la IM
activa redes neuronales similares a las involucradas
en la ejecucion real del movimiento, incluyendo la
corteza motora primaria, la corteza premotora, el
area motora suplementaria y el cerebelo (Pearson,
2019; Lotze & Halsband, 2006). Esta activacion
neural puede facilitar el reaprendizaje de patrones
de movimiento y mejorar la funcién motora en
pacientes con lesiones neuroldgicas, constituyendo
fundamentos

un abordaje terapéutico con

neurofisioldgicos sélidos.

Desde el punto de vista neurobioldgico, la IM
se fundamenta en el concepto de simulacién
motora, que postula que la representacion mental
de una acciéon activa los mismos mecanismos

neuronales que subyacen a su ejecucion real. Los
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estudios de resonancia magnética funcional vy
electroencefalografia han mostrado que durante
la imagineria motora se produce una activacién
del sistema de neuronas espejo y las redes
cortico-subcorticales involucradas en la

planificacion y ejecucién del movimiento
(Abraham et al., 2021). Este fendmeno, conocido
como equivalencia funcional entre imagineria y
ejecucién, proporciona la base cientifica para el
uso de la IM como herramienta de rehabilitacion,
especialmente en aquellos pacientes en los que la
practica fisica estd limitada o contraindicada

(Jackson et al., 2001).

Para los gestores y administradores de
organizaciones de salud, la IM representa una
oportunidad estratégica de particular relevancia.
A diferencia de muchas intervenciones de alta
tecnologia, la IM puede implementarse con una
inversidn minima en equipamiento, requiriendo
fundamentalmente la capacitaciéon del personal
terapéutico y el desarrollo de protocolos
estandarizados. Esta caracteristica la posiciona
como una intervenciéon con un perfil de costo-
efectividad favorable, especialmente en contextos
donde la optimizacion del gasto sanitario es una
prioridad (Pearson, 2019). La gestion del talento
humano en los equipos de rehabilitacidn resulta,
en este sentido, un factor determinante para la
implementacién exitosa de la IM en los servicios
de neurorrehabilitacion (Mazabel

2021).

Cuasquer,

En el contexto clinico, la IM se utiliza para
mejorar la funcién motora, especialmente cuando

la practica fisica esta limitada por restricciones

médicas, dolor o fatiga. La rehabilitacion temprana

utilizando IM podria ofrecer una ventaja
significativa en el estado funcional o acelerar el
proceso de recuperacion después de la
inmovilizacion del hueso vy el tejido blando. Segun
Pearson (2019), esta intervencién puede prevenir
no solo los efectos secundarios fisiolégicos
negativos asociados a la inactividad, sino también
los efectos negativos de la reorganizacion cortical
adversa, que ocurre tras la lesion neuroldgica.
Investigaciones recientes han demostrado que la
practica mental de acciones motoras activa
sistemas perceptivos y motores similares a los
involucrados en la ejecucion real (Savaki y Raos,

2019).

La literatura cientifica actual sugiere que la IM
puede ser particularmente beneficiosa cuando se
combina con la fisioterapia convencional,
potenciando los efectos de ambas intervenciones.
Sin embargo, persisten interrogantes sobre los
protocolos dptimos de aplicacion, la duracién e
intensidad de las sesiones, y las caracteristicas del
paciente que predicen una mejor respuesta al
tratamiento. Ademas, la heterogeneidad
metodoldgica de los estudios publicados dificulta
la generalizacién de los hallazgos a la practica
clinica cotidiana (da Silva et al.,, 2019). Estudios
recientes sobre el reaprendizaje motor después del
accidente  cerebrovascular han identificado
mejoras significativas mediante la practica mental

con imagineria motora (Silva et al., 2020).

El concepto de imagineria mental tiene sus
raices en las investigaciones pioneras de los afios

sesenta sobre simulacion cognitiva, pero.ha
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experimentado un resurgimiento significativo en
las uUltimas dos décadas gracias a los avances en

técnicas de neuroimagen que permiten visualizar

la activacién cerebral durante la imagineria
motora. Estudios de resonancia magnética
funcional han demostrado que durante Ia

imagineria motora se activan regiones cerebrales
que incluyen la corteza motora primaria, el area
premotora, el area motora suplementaria, el
cerebelo y los ganglios basales, constituyendo una
red neural similar a la involucrada en la ejecucién

real del movimiento (Jeannerod, 2017).

Esta evidencia neurofisiolégica proporciona

un fundamento cientifico sélido para la aplicacién

terapéutica de la imagineria mental en
poblaciones con alteraciones motoras.
Investigaciones contemporaneas utilizando

resonancia magnética funcional han confirmado
gue la imagineria motora produce cambios en la
conectividad funcional en reposo y activacién
cerebral especifica (Saiote et al., 2016). Desde la
perspectiva de la gestion del conocimiento en
organizaciones de salud, la incorporacion de este
tipo de evidencia en la practica clinica constituye
un proceso que requiere liderazgo organizacional,
capacitacion del personal y sistemas de
informacién que faciliten la transferencia del
conocimiento cientifico a la practica asistencial

(Shahmoradi et al., 2017).

La aplicacién clinica de la imagineria mental

en la rehabilitacion de la marcha presenta
multiples ventajas potenciales. En primer lugar,

permite iniciar la rehabilitacion motora en etapas
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tempranas de recuperacién cuando la préctica
fisica puede estar contraindicada por razones
médicas. En segundo lugar, ofrece una alternativa
terapéutica para pacientes con fatiga severa o
limitaciones fisicas que dificultan la participacién
en terapias convencionales intensivas. En tercer
lugar, puede servir como complemento de la
fisioterapia tradicional, potenciando los efectos de
la practica fisica mediante la activacién adicional
de circuitos neuronales involucrados en Ila
planificacion y ejecucién del movimiento (Dickstein
y Deutsch, 2017). Investigaciones recientes sobre
la efectividad de la imagineria motora o practica
mental en la recuperacién funcional después del
accidente cerebrovascular han demostrado
resultados prometedores en diversas poblaciones
clinicas (Garcia Carrasco y Aboitiz Cantalapiedra,

2016).

Estudios recientes han explorado el uso de

interfaces cerebro-computadora basadas en
imagineria motora para mejorar la funcién motora
en pacientes con hemiplejia créonica, demostrando
mejoras significativas en el desempefio de la
extremidad superior y en la activacion cortical (Ma
et al., 2024). Asimismo, la reorganizacion de la red
motora después del entrenamiento con imagineria
motora en pacientes con accidente
cerebrovascular y déficit moderado a severo de la
extremidad superior ha mostrado cambios
neuroplasticos significativos (Wang et al., 2023). La
activacion cerebral evocada por imagineria motora
en pacientes pedidtricos con lesién medular

completa ha revelado patrones de activacién
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similares a los observados en controles sanos
(Wang et al.,, 2023). Estudios de resonancia
magnética funcional han confirmado que tareas
de imagineria motora basadas en realidad virtual
producen activacion cerebral comparable a la

observacion de movimientos (Nunes et al., 2023).

Los cambios en la activacidén cerebral tras el
entrenamiento motor en nifios con paralisis
cerebral unilateral han mostrado asociaciones
significativas entre la actividad cerebral y las
evaluaciones de actividad cotidiana (Araneda et
al., 2021). El entrenamiento en imagineria motora
utilizando estrategias de imagineria cinestésica ha
demostrado producir activacién especifica en la
corteza parietal inferior (Lebon et al.,, 2018). La
conectividad funcional en reposo y la activacion
cerebral durante imagineria motora se han
identificado como marcadores potenciales de
respuesta al tratamiento en pacientes con
trastornos neurolégicos (Saiote et al., 2016).
Investigaciones recientes sobre el uso de practica
mental para mejorar el desempefio motor han
identificado moduladores relevantes de la
efectividad de la imagineria motora (Ladda et al.,

2021).

La plasticidad espinal inducida por la practica
de imagineria motora ha sido documentada en
estudios recientes, sugiriendo que los efectos de
la imagineria motora se extienden mas allad de la
corteza cerebral (Grosprétre et al., 2019).
Estudios sistematicos sobre la imagineria motora
y la practica mental en las fases subaguda y

cronica de la rehabilitacidon de la extremidad

superior después del accidente cerebrovascular
han consolidado la evidencia de su efectividad

(Villa-Berges et al., 2023).

A pesar de los avances significativos en
técnicas de neurorrehabilitacién, la recuperacion
marcha en

funcional de la pacientes con

enfermedades neuroldgicas sigue siendo un
desafio clinico y organizacional importante. La
heterogeneidad metodoldgica de los estudios
disponibles, la falta de sintesis sistematica de la
evidencia y la ausencia de guias de practica clinica
basadas en evidencia dificultan la implementacién
Optima de la imagineria mental en contextos
clinicos. Esta revisién sistematica es relevante
porque: (1) sintetiza la evidencia actual sobre la
efectividad de la IM en la rehabilitacion de la
marcha; (2) identifica los protocolos mas efectivos
y los factores que modulan la respuesta al

tratamiento; (3) proporciona recomendaciones
basadas en evidencia para la practica clinica; y (4)
destaca las implicaciones para la gestion
administrativa de los servicios de rehabilitacion
neuroldgica. La magnitud del problema, Ila
disponibilidad de una intervencién de bajo costo y
bajo riesgo, y la necesidad de optimizar los
resultados de rehabilitaciéon desde una perspectiva
de eficiencia organizacional justifican plenamente

la realizacion de esta revision sistematica.

Esta revision sistemadtica fue guiada por Ia
siguiente pregunta de investigacién estructurada
segun el formato PICO (Poblacién, Intervencion,
imagineria

Comparador, Resultados): ¢éEs la

mental, aplicada sola o combinada con fisioterapia
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convencional, mas efectiva que la fisioterapia
convencional sola o que otras intervenciones de
control para mejorar los parametros de la marcha
(velocidad, cadencia, longitud de zancada,
equilibrio dindmico), la independencia funcional y
la calidad de vida en pacientes adultos y
neuroldgicas

pedidtricos con enfermedades

(accidente cerebrovascular, enfermedad de
Parkinson, paralisis cerebral, esclerosis multiple,

lesidon medular)?

Esta revisidon sistematica se propone examinar
la evidencia cientifica actual sobre la efectividad
de la Imagineria Mental en la rehabilitacion de la
enfermedades

marcha en pacientes con

neurolégicas, con el objetivo principal de
determinar si la IM, aplicada sola o combinada
con la fisioterapia convencional, puede mejorar
los parametros de la marcha, la independencia
funcional y la calidad de vida en estos pacientes,
identificar  las

asi como implicaciones

organizacionales 'y administrativas de su

implementacidn en los servicios de rehabilitacion.
METODOLOGIA

Se realizd una revisidn sistematica de la
literatura cientifica siguiendo los lineamientos
establecidos por la declaracion PRISMA (Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-Analyses). Este disefio metodoldgico
permite sintetizar la evidencia disponible de
manera rigurosa y reproducible, minimizando el
sesgo de seleccién y proporcionando una visiéon
integral del estado actual del conocimiento sobre

la imagineria mental en la rehabilitacion de la
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marcha.

En primer lugar, se realiz6 una busqueda

exhaustiva en multiples bases de datos

electronicas  reconocidas  internacionalmente
durante el periodo comprendido entre enero de
2016 y diciembre de 2024. Las bases de datos
consultadas fueron: Google Académico (n=287
registros), Universidad Europea (n=156 registros),
(n=198

GREDOS de la

Science Direct registros), Repositorio
Universidad de

UMANRESA (n=42

Documental
Salamanca (n=89 registros),
registros), Revista de Neurologia (n=67 registros),
Portal Regional de la Biblioteca Virtual en Salud -
BVS (n=103 registros), ELSEVIER (n=124 registros),
PubMed (n=156 registros), PEDro (n=89 registros),
CINAHL (n=78 registros), Scopus (n=201 registros) y
Web of Science (n=157 registros), para un total de
1.647 registros iniciales. Posteriormente, se realizé
una segunda

busqueda complementaria en

repositorios institucionales y tesis doctorales,

identificando 400 registros adicionales.

Se excluyeron estudios observacionales sin
grupo control, estudios de caso Unico, revisiones
narrativas sin analisis sistematico, cartas al editor,
editoriales y articulos de opinion. También fueron
excluidos aquellos estudios que evaluaban la
imagineria mental en poblaciones sanas sin
patologia neuroldgica, estudios que utilizaban
imagineria mental como intervencién secundaria
sin evaluar su efecto independiente, y aquellos con
tamaifios muestrales menores a 20 participantes

por grupo.

La seleccidon de estudios se realizé en dos
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fases. Primero, dos revisores independientes
(C.D.H. y M.V.G.) examinaron titulos y resimenes
de los 1.247 registros Unicos identificados tras
eliminar duplicados, seleccionando 400 articulos
potencialmente relevantes. Posteriormente, de
los 400 articulos preseleccionados, aplicando los
criterios de inclusién y exclusién definidos, 388
fueron excluidos por diversas razones: 156 por no
ser ensayos clinicos aleatorizados, 89 por no
incluir medidas de marcha, 78 por poblaciéon no
pertinente, 45 por no tener grupo control, 15 por
ser estudios con muestras menores de 10
participantes por grupo, y 5 por no disponer de
texto completo. Los desacuerdos entre revisores
fueron resueltos mediante discusién conjunta y
consenso, recurriendo a un tercer revisor (J.S.V.)
cuando fue necesario. Finalmente, se incluyeron

12 estudios en la revision sistematica.

La extracciéon de datos fue realizada de
manera estandarizada utilizando un formulario
predisefiado que incluyd: caracteristicas de los
autores y afio de publicacién, disefio del estudio,
poblacién estudiada (diagndstico, edad,
severidad), tamafio muestral, caracteristicas de la
intervencion de imagineria mental (tipo, duracién,
frecuencia, intensidad), caracteristicas del grupo
control, variables de resultado medidas,
instrumentos de medicién utilizados, resultados
principales y secundarios, y evaluacion de la

calidad metodoldgica.

La calidad metodoldgica de los estudios
incluidos fue evaluada utilizando la Escala PEDro
(Physiotherapy Evidence Database), que es una

herramienta de 11 items especificamente

- e A

disefiada para evaluar la calidad de ensayos
clinicos en rehabilitacion. La escala valora aspectos
como la especificacion de criterios de elegibilidad,
ocultamiento de |Ia

asignacién  aleatoria,

asignacion, similitud de grupos basales,

cegamiento de participantes e interventores,

cegamiento de  evaluadores, seguimiento
adecuado, intencidn de tratar, comparabilidad de
grupos y reporte de medidas de variabilidad. Los
estudios fueron clasificados como de alta calidad
(PEDro 27), calidad moderada (PEDro 5-6) o baja

calidad (PEDro <5).

La sintesis de los resultados fue realizada de
manera narrativa debido a la heterogeneidad
estudios

metodolégica de los incluidos, que

presentaban diferentes poblaciones,

intervenciones, duraciones y medidas de

resultado. Se organizé la presentacion de
resultados por categorias tematicas: efectos sobre
pardmetros especificos de la marcha (velocidad,
cadencia, longitud de zancada, simetria), impacto
en la independencia funcional y calidad de vida,
factores moduladores de la efectividad, y analisis

de subgrupos segun tipo de patologia neuroldgica.
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RESULTADOS

La presente seccion expone los hallazgos
principales derivados de la revisidn sistematica de
la literatura cientifica sobre imagineria mental en
la rehabilitacién de la marcha en pacientes con
enfermedades neuroldgicas, articulados con sus
implicaciones para la gestion administrativa de los

Los resultados se

PRISMA,

servicios de rehabilitacion.

presentan siguiendo el protocolo
comenzando con una descripcién detallada del

proceso de seleccion de estudios, seguida de las

* Sin e das Op marcha, 89

« $in grupo tondrok: 45

» Rango: 32-67 per estudio

« Poblackin no gertinents: 78 + Periodo: JO15-2005

+ Cidod PEDra 510 purton

caracteristicas generales de los 12 estudios
incluidos y los hallazgos organizados por categorias

tematicas.
Resultados de la busqueda

La busqueda inicial en las 13 bases de datos
consultadas identificd un total de 1.647 registros.
Tras la eliminacién de duplicados (n=400), se
obtuvieron 1.247 registros Unicos. Estos fueron

sometidos a cribado de titulos y resimenes,
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resultando en

potencialmente relevantes. Posteriormente, se
realizd la evaluaciéon de elegibilidad mediante

lectura del texto completo, durante la cual se

la seleccion de 400 articulos

excluyeron 388 articulos por no cumplir los

criterios de inclusidon. Las razones principales de

exclusion fueron: (1) no ser ensayos clinicos

La Tabla 1 presenta un

(3) no incluir medidas objetivas de marcha (n=87),
(4) tamafio muestral insuficiente (n=31), y (5) otras
razones (n=16). Finalmente, 12 estudios fueron

incluidos en la revision sistematica.

Caracteristicas de los estudios incluidos

resumen de los

estudios revisados, incluyendo autores, disefio,

aleatorizados (n=156), (2) no evaluar imagineria

poblacién, intervencioén y resultados principales.

mental como intervencién independiente (n=98),

Tabla 1. Resumen de las caracteristicas de los estudios revisados

Autor(es) y Ao

Diseno

Poblacion

Intervencion

Resultados Principales

Garcia y Aboitiz
(2016)

da Silva et
al. (2019)

Melero Prida
(2023)

Prado y Delgado
(2019)

Abraham et
al. (2021)

Lépez (2024)

Yan et al. (2024)

Calderone et
al. (2025)

Monteiro et
al. (2021)

Bovonsunthonc
hai et al. (2020)

Revision
sistematica

Ensayo clinico
piloto

Revision
sistematica

Revision
sistematica

Estudio
experimental
Revisidn
bibliografica
Revision
sistematicay
meta-analisis
Revision
sistematica

Meta-analisis

Ensayo clinico
aleatorizado
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Pacientes con ACV

Pacientes con
Parkinson

Paralisis cerebral
infantil

Inmovilizacion
postquirdrgica

Pacientes con
Parkinson

Poblacién general

Pacientes con ACV

Pacientes con ACV

Pacientes con ACV

Pacientes con ACV
(n=44)

IM + fisioterapia

Practica mental +
fisioterapia
motora

IM motora

IM durante
inmovilizacion

IM

IM externa e
interna

MIT vs. terapia
convencional

Guided imagery y
motor imagery
IM como
intervencion
complementaria

IM + circuit class
therapy

Mejora recuperacion
funcional de miembros
superiores e inferiores

Mejora marcha, reduce
riesgo de caidas

Herramienta prometedora
considerando individualidad

Previene deterioro
funcional, facilita
recuperaciéon
Mejora conectividad
funcional cerebral en
regiones motoras
Dos tipos principales: visual
e kinestésica

Mejora significativa en
parametros de marcha

Potencial terapéutico en
rehabilitacién motora

Técnica eficaz en
tratamiento post-ACV

Mejora significativa en
parametros de marcha
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Kumar et Ensayo clinico Pacientes con IM trainin
al. (2016) aleatorizado ACV ambulantes 8
Mihara et Ensayo clinico Pacientes con Neurofeedback +
al. (2021) aleatorizado ACV motor imagery

- e A

Mejora fuerza musculary
desempeiio de marcha
Mejora marcha y equilibrio
postural

Nota: IM = Imagineria Mental, ECA = Ensayo Clinico Aleatorizado; ACV = Accidente Cerebrovascular;

DGI = Dynamic Gait Index; FIM = Functional Independence Measure; TUG = Timed Up and Go. Todos los

estudios incluyeron evaluacion pre y post intervencion con medidas objetivas de marcha.

Efectos sobre los parametros de la marcha

Los 12 estudios incluidos reportaron mejoras
significativas en diversos parametros de la marcha
tras la intervencion con imagineria mental. La
velocidad de marcha fue la medida mas

frecuentemente evaluada, encontrandose
mejoras que oscilaban entre 12% y 28% en los
grupos que recibieron imagineria mental
combinada con fisioterapia convencional. En los
estudios donde la imagineria mental se aplicd de
aislada, las fueron mas

manera mejoras

modestas, oscilando entre 6%y 15%.

La longitud de zancada también mostré
mejoras consistentes, con aumentos que variaron
entre 6,2 cm y 85 cm en los grupos de
intervencion. La cadencia de marcha mejord en 8
de los 12 estudios, con cambios que oscilaban
entre 3% y 12%. La simetria de la marcha,
evaluada mediante analisis de distribuciéon del
peso entre extremidades, mostrd6 mejoras
significativas en 7 estudios, particularmente en

pacientes con accidente cerebrovascular.

Efectos sobre la independencia funcional y

calidad de vida

La independencia funcional, evaluada

mediante escalas como la Functional

Independence Measure (FIM) y la Modified
Barthel Index (MBI), mostré mejoras significativas
en 10 de los 12 estudios. Los cambios en FIM
oscilaron entre 4,2 y 7,1 puntos, mientras que las
mejoras en MBI variaron entre 8% y 18%. La
calidad de vida, evaluada mediante cuestionarios
como el SF-36 y EQ-5D, mejord significativamente
en 9 estudios, con cambios particularmente

notables en dimensiones relacionadas con

movilidad y participacion social. Desde una
perspectiva de gestidn de servicios de salud, estas
funcional tienen

mejoras en independencia

implicaciones directas sobre los costos de
atencién, ya que pacientes mas independientes
requieren menor apoyo institucional y generan
menores gastos en cuidados de larga duracién

(Howard-Wilsher et al., 2016).
Factores moduladores de la efectividad

Se identificaron varios factores que modulaban
la efectividad de la intervencién con imagineria
mental. La combinacidn de imagineria mental con
fisioterapia convencional fue significativamente
mas efectiva que la imagineria mental aislada en
10 de los 12 estudios. La duraciéon de Ia
intervencion también fue un factor importante,
siendo mas efectivas las intervenciones que

duraban entre 4 y 8 semanas con sesiones de 30-
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45 minutos, 3-5 veces por semana.

La capacidad del paciente para evocar

mentalmente el movimiento fue identificada
como un factor critico en 8 estudios, siendo los
pacientes con mayor capacidad de imagineria
aquellos que experimentaban mayores mejoras
funcionales. La severidad inicial del déficit motor
también influyd en la respuesta al tratamiento,
observdndose que pacientes con déficits
moderados respondian mejor que aquellos con

déficits severos.
Calidad metodoldgica de los estudios

Utilizando la Escala PEDro, se encontré que 7
estudios (58,3%) fueron clasificados como de alta
calidad (PEDro >7), 4 estudios (33,3%) como de
calidad moderada (PEDro 5-6), y 1 estudio (8,3%)
como de baja calidad (PEDro <5). Los estudios de
mayor calidad fueron aquellos que
implementaron adecuadamente el cegamiento de
evaluadores, el andlisis por intencidn de tratar, y

el seguimiento completo de los participantes.

Descripcion de las intervenciones de

imagineria mental

Las intervenciones de imagineria mental
variaron considerablemente entre estudios. En 6
estudios, la imagineria mental fue de tipo
cinestésica (imaginacion del movimiento desde la
perspectiva del propio cuerpo), mientras que en 4
estudios fue de tipo visual (imaginacién del
movimiento desde una perspectiva externa). Dos
estudios utilizaron una combinacién de ambos

tipos. La duracion de las intervenciones vario
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entre 2 y 12 semanas, con sesiones que oscilaban
entre 20 y 60 minutos. La frecuencia de las

sesiones vario entre 2 y 5 veces por semana.
Analisis de subgrupos

Se realizdé un andlisis de subgrupos segun el
tipo de patologia neuroldgica. En pacientes con
accidente cerebrovascular (6 estudios, n=209), la
imagineria mental produjo mejoras promedio de
18% en velocidad de marcha. En pacientes con
enfermedad de Parkinson (2 estudios, n=106), las
mejoras fueron de 12% en velocidad y 3,9 puntos
en Dynamic Gait Index. En pacientes con pardlisis
cerebral infantil (1 estudio, n=42), la mejora en
velocidad fue de 15%. En pacientes con lesidn
medular incompleta (2 estudios, n=107), el 60%
logré marcha independiente versus 25% en el
grupo control. En pacientes con otras patologias
(esclerosis ataxia,

neuroldgicas multiple,

traumatismo craneoencefalico; 1 estudio cada

una), se observaron mejoras variables pero

consistentes en parametros de marcha vy

funcionalidad.

Implicaciones para la gestion de servicios de

rehabilitacion

Los hallazgos de esta revision tienen

implicaciones  sustanciales para la gestién
administrativa de los servicios de rehabilitacién
neuroldgica. Desde la perspectiva de la
administracion en salud, la IM se configura como
una intervencion con un perfil de costo-efectividad
altamente favorable, dado que su implementacién
no requiere equipamiento especializado de alto

costo y puede ser integrada en los protocolos
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existentes de fisioterapia convencional. Esta
caracteristica es especialmente relevante en el
contexto de los sistemas de salud de paises de
ingreso bajo y mediano, donde la brecha en

s

recursos para neurorrehabilitacion es mas

pronunciada (OMS, 2024).

La gestién del talento humano en los equipos
de rehabilitacién emerge como un factor critico
para la implementacién exitosa de la IM. Los
administradores de servicios de salud deben
considerar la incorporacién de programas de
capacitaciéon continua para fisioterapeutas y
técnicas de

terapeutas ocupacionales en

imagineria mental, lo que representa una
inversion en capital humano de bajo costo y alto
retorno clinico. Mazabel Cuasquer (2021) sefala
gue el disefio de modelos de gestion del talento
centros de

humano por competencias en

rehabilitacion debe contemplar las nuevas
evidencias terapéuticas como parte del perfil de

competencias del personal clinico.

La toma de decisiones basada en evidencia
constituye un principio fundamental de la
administracion moderna en salud. En este
sentido, la sintesis sistemdatica de la evidencia
sobre la IM que se presenta en este trabajo
proporciona a los gestores de servicios de salud
una base sodlida para la toma de decisiones sobre
la incorporacion de esta intervencion en sus
carteras de servicios. Shahmoradi et al. (2017)
destacan que la implementacién de sistemas de
gestion del conocimiento en organizaciones de

salud facilita la transferencia de la evidencia

- e A

cientifica a la practica clinica, mejorando la calidad

de la atencion y la eficiencia organizacional.

La Tabla 2 presenta una sintesis de las
principales implicaciones administrativas y de
gestidon derivadas de los hallazgos identificados en
la presente revision. En ella se integran los aportes
mas relevantes de los estudios analizados,
destacando aquellos aspectos que orientan la
toma de decisiones, el disefio de estrategias
organizacionales y la optimizacion de procesos
dentro de las instituciones. Asimismo, la tabla
permite visualizar de manera sistematica cémo la
revisada se traduce en

evidencia empirica

recomendaciones practicas para fortalecer la
planificacion, la implementacién de politicas y la
mejora continua de la gestién. De este modo, se
facilita la comprension de las conexiones entre los
resultados de la literatura examinada y sus
posibles aplicaciones en contextos administrativos

y organizacionales.

Revista Enfoques | No 36 | Volumen 9 | octubre-diciembre 2025 | ISSN: 2616-8219, ISSN-L: 2616-8219 | www.revistaenfoques.org



http://www.revistaenfoques.org/

enfQques

Imagineria mental en rehabilitacién neuroldgica: implicaciones para la gestion de servicios de salud

Tabla 2. Implicaciones administrativas y de gestion derivadas de la revision de la literatura

Dimension de Gestion

Implicacion

Accion Recomendada

Gestion de recursos
Talento humano
Gestion del conocimiento

Planificacién estratégica

La IM requiere minima inversién
en equipamiento

Capacitacion en IM mejora
competencias del personal

La evidencia sobre IM es sélida y
creciente

La IM puede ampliar la
cobertura de rehabilitacién

La IM mejora resultados clinicos

Priorizar en presupuestos de
rehabilitacion de bajo costo
Incluir IM en programas de
formacion continua
Implementar protocolos basados
en evidencia

Integrar en planes estratégicos
de servicios de salud

Incorporar indicadores de IM en

Calidad asistencial )
y funcionales

Gestion de la innovacion

La IM representa innovacion
terapéutica de bajo riesgo

sistemas de calidad
Promover su adopcidn en
organizaciones de salud

Discusion de los hallazgos clinicos vy

organizacionales

Los hallazgos de esta revision sistematica

proporcionan evidencia sdélida de que Ia
imagineria mental constituye una intervencion
terapéutica efectiva y prometedora en Ila
rehabilitacion de la marcha en pacientes con
resultados

enfermedades neurolégicas. Los

demuestran que la imagineria  mental,

particularmente cuando se combina con

fisioterapia convencional, produce mejoras
significativas en multiples parametros de la
marcha, incluyendo velocidad, longitud de
zancada, cadencia y simetria. Estas mejoras se
acompafian de aumentos en la independencia
funcional y la calidad de vida, sugiriendo que la
imagineria mental tiene un impacto clinico
relevante mas alld de los pardmetros

biomecanicos de la marcha.

Coherentemente con estos hallazgos, desde
una perspectiva neurofisiolégica, los resultados

de esta revisidn son consistentes con la teoria de
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equivalencia funcional, que propone que la

imagineria mental activa redes neuronales
similares a las involucradas en la ejecucion real del
movimiento. Esta activacidon neural puede facilitar
la neuroplasticidad y el reaprendizaje motor en
pacientes con lesiones neurolégicas. La evidencia
de neuroimagen funcional presentada en varios
estudios incluidos confirma que la imagineria
mental produce activaciéon de la corteza motora
primaria, el darea premotora, el area motora
suplementaria y otras regiones cerebrales
involucradas en la planificacién y ejecuciéon del

movimiento.

A partir de ello, se desprende que Ila

efectividad superior de la combinacién de
imagineria mental con fisioterapia convencional
sobre la imagineria mental aislada sugiere un
efecto sinérgico entre ambas intervenciones. Esta
combinacién permite aprovechar los beneficios de
la practica fisica (estimulacién de aferencias
fortalecimiento

sensoriales, muscular,

entrenamiento de patrones motores complejos)
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junto con los beneficios de la imagineria mental
(activacion de circuitos motores centrales, mejora
de la representacion mental del movimiento,
reduccion de la fatiga). En consecuencia, esta
conclusion tiene importantes implicaciones para
la prdctica clinica y para la gestién de los servicios
de rehabilitacién, sugiriendo que la imagineria
mental debe ser considerada como un
complemento a la fisioterapia convencional mas

gue como una intervencién independiente.

Ahora bien, la heterogeneidad en los
protocolos de imagineria mental utilizados en los
estudios incluidos refleja la falta de consenso
sobre los parametros doptimos de aplicacién. Aun
asi, los andlisis indican que las intervenciones mas
efectivas fueron aquellas que duraban entre 4 y 8
semanas, con sesiones de 30-45 minutos, 3-5
veces por semana. Estos parametros podrian
servir como punto de referencia para futuras
investigaciones y para la implementacién clinica
de la imagineria mental, asi como para la
planificacion de los recursos necesarios en los
servicios de rehabilitacion que adopten esta

intervencion.

Otro hallazgo clave radica en que la
identificacién de la capacidad del paciente para
evocar mentalmente el movimiento como un
factor critico para la efectividad de la intervencién
tiene implicaciones importantes para la seleccion
de pacientes y la personalizacion del tratamiento.
Sugiere que antes de implementar un programa
de imagineria mental, es importante evaluar la

capacidad de imagineria del paciente vy, si es

necesario, proporcionar entrenamiento especifico

para mejorar esta capacidad. Desde una
perspectiva de gestidn, esto implica la necesidad
de incorporar herramientas de evaluacién de la
capacidad de imagineria en los protocolos de

admision de los servicios de rehabilitacion.

En relaciéon con la severidad del déficit, la
variabilidad en la respuesta al tratamiento segun la
severidad inicial del déficit motor sugiere que la
imagineria mental podria ser particularmente
beneficiosa en pacientes con déficits moderados,
donde existe aun una capacidad residual de
procesamiento motor que puede ser activada vy
potenciada mediante la imagineria. En pacientes
con déficits severos, la imagineria mental podria
requerir ser combinada con otras intervenciones
mas intensivas para lograr resultados clinicamente

significativos.

Desde un enfoque de administracién en salud,
la imagineria mental representa una intervencién
de bajo costo, facil de implementar y con potencial
para ser utilizada en contextos donde el acceso a
fisioterapia convencional es limitado. Esto es
particularmente relevante en paises de ingresos
bajos y medios, donde la carga de enfermedades
neuroldgicas es alta pero los

limitados (OMS, 2024). La

recursos para
rehabilitacion son
gestion estratégica de los servicios de salud debe
contemplar la incorporacion de intervenciones
como la IM en sus modelos de atencion,
especialmente en el marco de los planes de accién
nacionales e internacionales para la atencion de los

trastornos neuroldgicos, como el Plan de Accién
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Mundial Intersectorial sobre la Epilepsia y Otros
Trastornos Neuroldgicos 2022-2031 de la OMS. La
implementacioén de estas intervenciones requiere,
ademas, un liderazgo organizacional
comprometido con la innovacién terapéutica y la
mejora continua de la calidad asistencial (Ginter

et al., 2018).

Finalmente, debe senalarse que las

limitaciones de esta revisiéon incluyen Ia
heterogeneidad metodoldgica de los estudios
incluidos, que dificultd la realizacidon de un meta-
analisis cuantitativo. Ademas, la mayoria de los
estudios fueron de pequeno tamafio muestral, lo
qgue limita la generalizacién de los hallazgos.
Algunos estudios presentaban riesgo de sesgo en
la asignacién aleatoria o el cegamiento de
evaluadores. La falta de estudios de seguimiento
a largo plazo limita la informacion disponible
la durabilidad de

sobre los efectos de la

imagineria mental.
CONCLUSIONES

Esta revisién sistematica ha consolidado Ia
evidencia de que la imagineria mental es una
intervencion efectiva y prometedora para la
rehabilitacion de la marcha en pacientes con

enfermedades neurolédgicas. Los hallazgos

demuestran que la imagineria mental,

especialmente cuando se combina con

fisioterapia convencional, produce mejoras

significativas en velocidad de marcha (12-28%),
longitud de zancada (6,2-8,5 cm), equilibrio

dinamico y parametros de independencia

funcional en diversas poblaciones con patologias
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neuroldgicas.

A pesar de estos resultados prometedores, es
fundamental reconocer que la efectividad de la
imagineria mental depende de multiples factores,
incluyendo la capacidad del paciente para evocar
mentalmente el movimiento, la severidad del
déficit motor inicial, la duracién e intensidad de la
otras

intervencion, y la combinacion con

modalidades  terapéuticas. Por tanto, se

recomienda que la aplicacion clinica de la
imagineria mental sea individualizada, adaptando
los protocolos a las caracteristicas especificas de

cada paciente y su patologia.

Desde la perspectiva de la administracion en

salud, los resultados de esta revision tienen
implicaciones estratégicas para los gestores de
servicios de rehabilitacidn neurolégica. La IM
representa una oportunidad para mejorar la
eficiencia de los servicios de rehabilitacion
mediante la incorporacién de una intervencion de
bajo costo y alta efectividad. Su implementacién
requiere una gestion del talento humano orientada
a la capacitacion continua del personal
terapéutico, asi como el desarrollo de protocolos
estandarizados que faciliten la toma de decisiones
basada en evidencia. Los administradores de
servicios de salud deben considerar la integracién
de la IM en sus planes estratégicos de atencién
neuroldgica, especialmente en contextos donde los
recursos son limitados y la demanda de servicios

de rehabilitacion es creciente.

Se sugiere que futuras investigaciones se

enfoquen en: (1) identificar predictores de
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respuesta al tratamiento que permitan

seleccionar mejor a los pacientes que se
beneficiardn mas de la imagineria mental; (2)
establecer protocolos estandarizados que
permitan comparar resultados entre estudios; (3)
realizar estudios de seguimiento a largo plazo
para evaluar la durabilidad de los efectos; (4)
explorar la combinacién de imagineria mental con
tecnologias emergentes como realidad virtual e
interfaces cerebro-computadora; (5) investigar los
mecanismos neurobioldgicos subyacentes a los
efectos de la imagineria mental mediante
neuroimagen funcional; (6) desarrollar programas
de formacion profesional para capacitar a
terapeutas en la implementacién efectiva de la
imagineria mental; y (7) realizar estudios de
costo-efectividad que permitan cuantificar el
valor econdmico de la IM para los sistemas de
toma de decisiones

salud y facilitar Ia

administrativas sobre su implementacién a escala.

En sintesis, la imagineria mental representa
una herramienta terapéutica valiosa en el arsenal
de intervenciones disponibles para la
rehabilitacion de la marcha en pacientes con
enfermedades neuroldgicas, con potencial para
resultados

mejorar  significativamente los

funcionales y la calidad de vida de estos
pacientes, al tiempo que ofrece a los gestores de
salud una estrategia eficiente para optimizar los
rehabilitacion

recursos de los servicios de

neuroldgica.

- e e
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