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Resumen

Introduccion: El accidente cerebrovascular (ACV) es una de las enfermedades neurol 6gicas mas conocidas
por su elevadaincidencia, las secuelas fisicasy socialesy por ser la segunda causa de muerte en los paises
desarrollados. El diagndstico y recuperacion de estas son uno de los principales objetivos en Fisioterapia, y la
CIF ofrece un marco de valoracién holistico del paciente segiin el modelo biopsicosocial. Por eso, en este
estudio nuestro objetivo es describir las posibilidades de uso y los resultados de la CIF en laevaluacion y
estructuracion de los hallazgos fisicos del paciente con ACV.

Métodos: El disefio del estudio es unarevision sistematica en las bases de datos de PubMed, Scopus,
SPORTDiscus, PEDro y Cochrane Trials. Los articul os sel eccionados finalmente (n=17) eran publicados
entre 2006 y 2016.

Resultados: Los estudios incluidos que abordaban la valoracion del miembro superior parético son 6, fueron
4 los identificados sobre la valoracion de la marcha, 4 abordaban |a evaluacion de la participacion de los
pacientescon ACV, y 3 paralavaloracién delas AVD y € equilibrio.

Conclusiones: Las correlaciones més estudiadas son las que se establecen con la CIF y las escalas para el
miembro superior, lamarchay participacion del paciente con ACV.
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