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RECENSION: INTERVENCION TEMPRANA DE TERAPIA
OCUPACIONAL DESPUES DE UN ACCIDENTE CEREBROVASCULAR
(EOTIPS): UN ENSAYO CONTROLADO ALEATORIZADO

CRITICAL REVIEW: EARLY OCCUPATIONAL THERAPY INTERVENTION
POST-STROKE (EOTIPS): A RANDOMIZED CONTROLLED TRIAL

Carmen Haro-Fernandez * Esta recension examina criticamente un articulo centrado en una
Eparoda  Oowecomal.  Asturias intervencion temprana de terapia ocupacional en el domicilio tras

un ictus. A lo largo del texto se describen los principales
Correo electrénico de contacto objetivos, disefio metodoldgico, resultados y aportaciones clinicas
carmenhf03@outlook.es del estudio, asi como sus limitaciones en cuanto a la duracion del
seguimiento, el contexto urbano y la falta de herramientas
centradas en el desempefio ocupacional. Se discute su relevancia
para la practica profesional desde un enfoque centrado en la
ocupacion, y se reflexiona sobre la aplicabilidad de este modelo
en entornos rurales y la importancia de incluir al cuidador
principal en futuras intervenciones. Finalmente, se valora su
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centered on occupational performance. It discusses the study’s
relevance for professional practice from an occupation-centered
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to strengthening evidence-based practice in occupational therapy.
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RESUMEN DEL ARTICULO

El ictus es una de las principales causas de discapacidad en adultos, y la intervenciéon temprana es clave para
mejorar la recuperacion funcional. La rehabilitacion en domicilio, liderada por terapeutas ocupacionales, representa
una opcién eficaz y centrada en la persona, aunque poco explorada en ensayos clinicos en Espafia. El objetivo
principal del articulo seleccionado es evaluar la efectividad de una intervencién domiciliaria temprana de terapia
ocupacional tras un ictus en comparacién con la atencion habitual en términos de calidad de vida y bienestar
emocional. Este articulo muestra un ensayo clinico aleatorizado con 98 participantes que habian sufrido un ictus. El
grupo experimental recibid la intervencion precoz en terapia ocupacional (EOTIPS) en el proceso de alta
hospitalaria domiciliara tras el ictus, que consistia en 8 sesiones domiciliarias individualizadas durante 6 semanas.
Se emplearon escalas estandarizadas para evaluar los resultados y el seguimiento se realizd a los tres meses.
Como resultados se encuentran que el grupo de investigacion mostré mejoras estadisticamente significativas en la
funcion fisica, cognitiva, en el estado de animo y en la calidad de vida en comparacion con el grupo control. La
intervencion fue aceptada por los participantes con una alta adherencia al tratamiento y sin efectos adversos.
Como conclusion destacar que la intervencion temprana en domicilio tras un ictus es eficaz para mejorar multiples
dimensiones de la recuperacion. Los autores destacan la importancia de integrar este tipo de modelos en los
sistemas sanitarios, reforzando el papel del terapeuta ocupacional en el entorno comunitario.

DISCUSION

El articulo de Garcia-Pérez et al. () representa una aportacion relevante al campo de la Terapia Ocupacional en el
abordaje post ictus, especialmente en el contexto de la atencion domiciliaria temprana. Su disefio le confiere un
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alto nivel de evidencia, contribuyendo a reforzar la practica basada en la evidencia en contextos comunitarios, una
linea que se esta potenciando en los Ultimos afios ),

Los resultados de este estudio confirman hallazgos previos que destacan la importancia de intervenir en el entorno
del paciente para lograra una rehabilitacion mas funcional. Segin Langhorne et al. *, las intervenciones basadas
en el hogar aumentan la motivacion y la implicacion del paciente, factores clave para lograr una recuperacion.
Desde el marco tedrico de la terapia ocupacional centrada en la ocupacion este enfoque se alinea con el modelo de
practica que considera la persona, la ocupacion y el entorno como elementos interdependientes y dinamicos ©.

Este estudio tan reciente y relevante en el campo proporciona evidencia solida sobre la efectividad de la
intervencion desde terapia ocupacional temprana en el domicilio. Incluyé a 60 personas con ictus y demostro
mejoras significativas estadisticas en calidad de vida (SAQOL-39), independencia funcional (mRS), cognicion
(MoCA) y sintomas depresivos (BDI-II), en comparacion con quieres recibieron atencion habitual. El abordaje
terapéutico basado en sesiones estructuradas en el domicilio demuestra ser eficaz no solo desde el punto de vista
clinico, sino también desde la perspectiva ocupacional, al fomentar la participacion activa en su recuperacion
dentro del ambiente natural del usuario.

Sin embargo, el tiempo de seguimiento se limita a tres meses, por lo que no se puede establecer una
sostenibilidad de las mejoras logradas a medio o a largo plazo. Ademas, tampoco se utilizd una medida especifica
del desempefio ocupacional como podria ser la Canadian Occupational Performance Measure (COPM) © o los
conjuntos basicos de la Clasificacion Internacional del Funcionamiento, de la Discapacidad y de la Salud ). Estas
herramientas podrian ser Utiles para evaluar si la intervencion produce mejoras significativas en las actividades que
la persona considera importantes en su vida diaria.

Por otro lado, sefalar que se llevd a cabo en un entorno urbano, lo que plantea interrogantes sobre su
aplicabilidad en contextos rurales, donde la disponibilidad de servicios sanitarios, la accesibilidad geografica y el
apoyo social estan limitados. Como sugieren Houghton et al. ®), en estas areas es imprescindible desarrollar
modelos de atencién hibridos que combinen visitas presenciales con tele-rehabilitaciéon y que contemplen la
coordinacién entre servicios comunitarios, atencidn primaria y recursos familiares.

Uno de los aspectos a destacar es el rol del cuidador principal. Aunque en el estudio a analizar no fue un objetivo
especifico de analisis, numerosos trabajos sefalan que el bienestar del cuidador influye directamente en la
recuperacion del paciente. Segun la literatura del mismo autor que este articulo, cuando los cuidadores reciben
formacion, apoyo emocional y son participes del proceso de rehabilitacién, no solo mejora su calidad de vida, sino
que también se reduce la sobrecarga y se potencia la eficacia de la intervenciéon, En contextos rurales, su
implicacion debe ser prioridad desde el disefio de la intervencion ©,

LINEAS DE DESARROLLO

Este estudio apoya firmemente la eficacia de la rehabilitacién domiciliaria desde terapia ocupacional en persona
con ictus. Sin embargo, es necesario seguir avanzando en la generacidn de conocimiento aplicado a contextos
especificos como el rural, para garantizar una atencion equitativa, sostenible y centrada en la persona. Ademas,
destaca el corto seguimiento y la falta atencion del rol del cuidador principal.

VALORACION CRITICA

El articulo ofrece base cientifica para la formacion clinica del terapeuta ocupacional, al mostrar como una
intervencion temprana y domiciliaria puede mejorar significativamente a la recuperacion de las personas que
sufren un ictus. Aporta herramientas de valoracion y conceptuales para poder disefar intervenciones centradas en
el entorno real del paciente, promoviendo una practica mas contextualizada, funcional y basada en la evidencia.
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