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Resumen

Introduccion. La enfermedad de Charcot Marie Tooth afecta a 1 de
cada 2500 personas a nivel global, la falta de tratamientos farmacolégi-
cos y el avance constante de la enfermedad limitando la calidad de vida
de la persona nos lleva a realizar la presente revision, donde se pretende
contrastar la informacién que hay en relacién a la intervencion de terapia
ocupacional en pacientes con esta enfermedad.

Metodologia. Se desarrollé una revision sistematica para la cual se
realizaron busquedas en abril de 2023 mediante el protocolo Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA), en
las bases de datos Pubmed, Scopus, Web Of Science y OTseeker, inclu-
yendo todos los articulos cientificos encontrados hasta la fecha, basan-
dose en una pregunta de investigacion planteada mediante el acrénimo
PICO (Patient, Intervention, Comparation, Outcome).

Resultados. Se seleccionaron 9 estudios donde se habla de la inter-
vencion de terapia ocupacional en la enfermedad. Los resultados se re-
agruparon en funcién de evaluacién, tratamiento y reevaluacion que se
realizan, ya que, para poder poner en marcha el tratamiento es necesario
evaluar previamente al usuario.

Conclusiones. Se han encontrado estudios donde se aborda la inter-
vencion de terapia ocupacional en esta enfermedad, pero no en exclusiva,
ya que se tiene una perspectiva multidisciplinar. Tras analizar todos los
articulos vemos la necesidad de que se realicen més estudios especificos
de terapia ocupacional que permitan seguir una intervencién clara y con-
cisa de dicha enfermedad.
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Charcot Marie Tooth disease, infervention
from occupational therapy.
Systematic review

Abstract

Introduction. Charcot Marie Tooth disease affects 1 in 2500 people
globally, the lack of pharmacological treatments and the constant progress
of the disease limiting the quality of life of the person leads us to conduct
this review, where we intend to contrast the information that exists in
relation to the intervention of occupational therapy in patients with this
disease.

Methodology. A systematic review was developed for which searches
were carried out in April 2023 using the Preferred Reporting ltems for
Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) protocol, in the Pubmed,
Scopus, Web Of Science and OTseeker databases, including all scientific
articles found to date, based on a research question posed by the acronym
PICO (Patient, Intervention, Comparation, Outcome).

Results. Nine studies discussing occupational therapy intervention in
the disease were selected. The results were regrouped according to the
evaluation, treatment and re-evaluation carried out, since, in order to be
able to implement the treatment, it is necessary to previously evaluate the
user.

Conclusions. Studies have been found where occupational therapy
intervention in this disease is addressed, but not exclusively, since it has
a multidisciplinary perspective. After analyzing all the articles, we see the
need for more specific occupational therapy studies to follow a clear and
concise intervention.

Key words:
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Neuropathy;

Rehabilitation;
Occupational Therapy,
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Introduccion

La enfermedad de Charcot Marie Tooth (CMT)
también conocida como neuropatia sensorial moto-
ra hereditaria, HMSN (1)with an overall prevalence of
1:2500. In recent years, the use of so-called next-ge-
neration sequencing (NGS, fue descubierta en 1886
por dos médicos franceses, Charcot y Marie, y un
médico inglés, Tooth (2), de ahi su nombre, aunque
en un principio ellos la denominaron “Una forma par-
ticular de atrofia muscular progresiva“®,

Forma parte de un grupo de neuropatias perifé-
ricas hereditarias, afecta a los nervios periféricos vy
sensoriales, puede afectar a los axones o a la vaina
de mielina, y causa una discapacidad en el sujeto
lenta y progresiva a lo largo de la vida. Afecta a 1
de cada 2500 personas a nivel global sin guardar
relacién con género o edad. Su etiologia es genéti-
ca"*7'with an overall prevalence of 1:2500. In recent
years, the use of so-called next-generation sequen-
cing (NGS.

Los sintomas suelen comenzar en la infancia,
avanzando en adolescencia y edad adulta, y son
debilidad muscular, atrofia muscular a nivel distal,
dorsiflexién de tobillo debilitada, perdida de reflejos
propioceptivos, parélisis del nervio peroneo, dismi-
nucién de los reflejos tendinosos, pie cavo, dedos
en garra, también hay afectacion a nivel sensorial
distal, dolor neuropético, escoliosis, déficits cog-
nitivos, temblor, dificultades en el habla, disfagia y
dificultades respiratorias. Los nervios de miembro
inferior suelen verse afectados antes que los de
miembro superior, por este motivo la afectacién de
miembro superior suele ser tardia y aparecer tras
afos de evolucién.

Hay varios tipos de CMT, se diferencian segun la
velocidad de conduccion nerviosa y la herencia ge-
nética, son la desmielinizante o CMT1, la axonal o
CMT2 vy la intermedia que es la que tiene caracteris-
ticas de ambas. Cuando fueron avanzando los estu-
dios genéticos y descubrieron los genes involucra-
dos le asignaron letras ordenadas alfabéticamente,
actualmente hay mas de 100 genes asociados con
CMT. A nivel degenerativo es el grupo de trastornos
mas comun.

“La terapia ocupacional (TO) se define como el uso
terapéutico de las ocupaciones de la vida diaria con
personas, grupos o poblaciones con el propdsito de
mejorar o permitir la participacion”®. "El Terapeuta
Ocupacional utiliza, con finalidad terapéutica, la activi-
dad con propdsito y el entorno donde se realiza dicha
actividad para la promociéon de la salud, prevencion,
habilitacién, mejora, mantenimiento o compensacién
y adaptacion de las posibles limitaciones funcionales,
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con el objetivo de conseguir el maximo nivel de salud,
autonomia personal e integracién en el entorno de la
persona y/o grupos, y permitir asi la justicia social y
una participacion plena en la Comunidad"™. Por tan-
to, la intervencién del profesional puede ser benefi-
ciosa para las personas con dicha enfermedad.

Actualmente no hay un tratamiento que lleve a su
cura, se trata desde un dmbito multidisciplinar pa-
liando los sintomas y ralentizando su avance, posibi-
litando mantener una vida independiente, adaptada
a las necesidades de la persona. El tratamiento es
abordado por fisioterapeutas, técnicos ortoprotési-
cos y terapeutas ocupacionales!®1®),

El objetivo de esta revision sistemética, es com-
probar mediante una buUsqueda bibliografica si hay
evidencia cientifica sobre la intervencién de esta en-
fermedad desde la TO.

Metodologia

Diseno

Se realiza una revisidon sistematica, basandonos
en Preferred Reporting Items for Systematic Review
and Meta-Analysis(PRISMA)'®, que permite indagar
sobre la evidencia publicada hasta la fecha, siguien-
do estos pasos: definir cual es la pregunta de inves-
tigacién, definir los criterios de inclusion y exclusién,
seleccionar las bases de datos, buscar los articulos
con determinados marcadores booleanos, seleccio-
nar los articulos mediante la lectura del titulo y re-
sumen, lectura profunda de los articulos selecciona-
dos, elegir los articulos adecuados, extraer los datos
y sintetizar los resultados.

Criterios de seleccion

La pregunta de investigacién planteada fue ¢Hay
evidencia cientifica sobre la intervencién de terapia
ocupacional en pacientes con la enfermedad de
Charcot Marie Tooth incluyendo a personas desde la
infancia a la adultez?

Criterios de inclusion: personas de cualquier
edad, desde nifos hasta adultos, cualquier sexo, ar-
ticulos en cualquier idioma, no se delimita en fecha.

Criterios de exclusién: estudios retirados que solo
se puedan consultar como referencia histérica, dada
su desactualizacion, y estudios que no hablen de in-
tervencién de terapia ocupacional especificamente.

Cada articulo fue revisado por dos autores de for-
ma independiente y posteriormente poniéndolo en
comun (VJR-LBF) resolviendo los desacuerdos con
un tercer autor (MAM).
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Estrategia de busqueda

Las busquedas fueron realizadas en abril de 2023
en las bases de datos Pubmed, Scopus, Web Of
Science y OTseeker, ésta Ultima especifica de TO,
en la cual no se obtuvieron resultados. Se realizd la

Articulo de revisién: Terapia ocupacional

blusqueda en inglés y texto completo, sin descartar
articulos completos en otros idiomas. Las estrate-
gias de busqueda fueron realizadas mediante el uso
de operadores booleanos OR y AND vy se realizaron
tal cual se muestran en la tabla I.

Tabla I. Busquedas realizadas

Articulos z . .

Base de datos encontrados Busquedas realizadas con descriptores booleanos

PubMed 45 Occupational therap* AND (charcot marie tooth OR hereditary motor and sensory
neuropath*) AND (treatment OR intervention)

Scopus 14 Occupational therap* AND (charcot marie tooth OR hereditary motor and sensory
neuropath*) AND (treatment OR intervention)

Web Of Science 7 Occupational therap* AND (charcot marie tooth OR hereditary motor and sensory
neuropath*) AND (treatment OR intervention)

Otseeker 0 Occupational therap* AND (charcot marie tooth OR hereditary motor and sensory
neuropath*) AND (treatment OR intervention)

Fuente: elaboration propia

Resultados

La busqueda bibliografica encuentra 66 articulos
en las distintas bases de datos, tras una primera cri-
ba se eliminan los que estan duplicados quedando

52 articulos, tras la lectura del resumen, se eliminan
24, y se evalla detalladamente 28 para finalmen-
te elegir 9. El diagrama de flujo de la seleccién de
articulos se realiza mediante las recomendaciones
PRISMA"®, figura 1.

[ Estudios por base de datos ]

| Regisiros identificados
| en hase de datos (n=66)

Estudios escnsados
(=52}

Estudios evaluados
detalladamente (n=28)

| Estudios incluidos
(=)

i INCLATTH) ][ ELEGIBILID ” SELECCI ][ IDENTIFICAC ]
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Estndios exeluidos (n=24)

=& Mo nesponden a pregunta de estudeo
(n=17}

Retirada, zolo consubia histioica (n=T)

Figura 1. Diagrama de flujo PRISMA.
Fuente: Elaboracion propia.
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En la tabla Il se muestran las caracteristicas
principales de los articulos elegidos. En la tabla lll,

obtenido es que, para realizar un correcto tratamien-
to hay que hacer una evaluacion previa y reevalua-

tras revisar los articulos seleccionados el resultado

cion posterior, de la siguiente manera:

Tabla Il. Caracteristicas principales de los articulos seleccionados

Autor Ano Tipo c!e Objetivos Poblacion Metodologia Resultados
estudio
Sautreuil et 2017 | Estudio Dar a conocer la ex- Adulta Programa de reha- | No hay datos
alt” cualitativo | periencia del hospital bilitacion centrado
observa- de dia del Servicio en estiramientos
cional de Rehabilitacion propiocepcion y
Neuroortopédica del refuerzo muscular
Hospital Rothschild
Opal"® 1993 | Revisiéon Informar sobre el Nifos y Recopilar informa- | No hay datos
de la litera- | diagndstico, trata- adultos cion sobre diagndés-
tura miento y vigilancia de tico, tratamiento
la neurodegeneracién y vigilancia de la
relacionada con GAN neurodegeneracion
y asesoramiento relacionada con
genético GAN y asesora-
miento genético
Azzedine y 1993 | Revisiéon Informar sobre diag- | Niflos y Recopilar informa- | No hay datos
Salih(® de la litera- | néstico, tratamien- adultos cion sobre diagnds-
tura to, vigilancia de La tico, tratamiento,
neuropatia sensitiva vigilancia de la neu-
y motora heredita- ropatia sensitiva y
ria relacionada con motora hereditaria
SH3TC2 (SH3TC2 relacionada con
-HMSN) y asesora- SH3TC2 (SH3TC2
miento genético -HMSN) y asesora-
miento genético
Zuchnert?0 1993 | Revision Informar sobre diag- | Nifos y Recopilar informa- | No hay datos
de la litera- | néstico, tratamien- adultos cion sobre diagnds-
tura to, vigilancia de la tico, tratamiento,
neuropatia sensitiva vigilancia de la neu-
y motora hereditaria ropatia sensitiva y
MFN2 (MFN2 -HMSN) motora hereditaria
y asesoramiento MFN2 (MFN2 —
genético HMSN) y asesora-
miento genético
Bird®@" 1993 | Revision Informar sobre Nifos y Recopilar informa- | No hay datos
de la litera- | diagnéstico, trata- adultos cion sobre diagnds-
tura miento, vigilancia de tico, tratamiento,
la neuropatia motora vigilancia de la
y sensitiva heredita- neuropatia motora
ria relacionada con y sensitiva heredita-
GDAP1 (GDAP1- ria relacionada con
HMSN) y asesora- GDAP1 (GDAP1-
miento genético HMSN) y asesora-
miento genético
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Autor

Tipo de
estudio

Objetivos

Poblacion

Metodologia

Resultados

Matyjasik-
Liggetty
Wittman(??

2013

Encuesta

Investigar la utiliza-
cion de los servicios
de TO en personas
con CMT, para com-
prender mejor si se
brindan los servicios,
los tipos de interven-
ciones y la satisfac-
cion de los servicios

115

personas
de entre 4
y 84 anos

Se eligié una
encuesta como mé-
todo de investiga-
cion. Cuestionario
de 14 preguntas en
linea para mas de
1000 personas con
CMT en cualquier
parte del mundo

TO no es utilizada
adecuadamente para
las personas con
CMT. Las personas
gue no recibieron los
servicios informaron
del desconocimiento
de sus médicos de
atencién primaria.

94,4 % informo que
la debilidad de la
mano era un sinto-
ma que afectaba en
actividades como
abrir contenedores,
girar llaves, escribir
a maquina y escribir,
solo un poco mas de
la mitad de las per-
sonas que recibieron
TO tuvieron un pro-
grama de ejercicios
en el hogar para
fortalecer la mano, y
solo 1/3 recibié equi-
po de adaptacion

McCorquo-
dale et al®

2016

Revision
de la litera-
tura

Discutir varias ten-
dencias importantes
en los factores de
investigacién de CMT
que requeriran un
enfoque multidiscipli-
nario colaborativo

Nifios y
adultos

Enfoque multidisci-
plinario que incluye
el desarrollo de
grandes registros
multicéntricos de
pacientes, instru-
mentos clinicos
estandarizados
para evaluar la
progresion de la
enfermedad y la
discapacidad, y

un mayor recono-
cimiento y uso de
medidas de resul-
tados informadas
por los pacientes.
Estos desarrollos
continuaran guian-
do las estrategias
en esfuerzos
multidisciplinarios
a largo plazo para
mantener la calidad
de vida y preservar
la funcionalidad en
pacientes con CMT

Varias tendencias
importantes en la in-
vestigacion de CMT,
incluido el desarrollo
de grandes regis-
tros de pacientes
multicéntricos, ins-
trumentos clinicos
estandarizados para
evaluar la progresion
de la enfermedad y
la discapacidad, y un
mayor reconocimien-
to de los factores
informados por los
pacientes proba-
blemente lograran
mejoras significati-
vas en la calidad de
vida de los pacientes
con CMT
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Autor Ano Ll c_le Objetivos Poblacion Metodologia Resultados
estudio
Saporta y 2013 | Revisiéon Revisar la biologia Nifhos y Describir las carac- | Se continGian encon-
Shy?4 de la litera- | de las neuropatias adultos teristicas de varias | trando nuevos genes
tura periféricas heredi- formas de CMT, su | que causan CMT, se
tarias, delinear las sustrato biolégico, | continla estudiando
principales caracteris- asi como la estrate- | la prevalencia y las
ticas fenotipicas de gia actual para las recomendaciones
los subtipos de CMT pruebas genéticas | para las pruebas se-
y sugerir estrategias guirén evolucionan-
para enfocar las prue- do con el tiempo.
bas genéticas Creciente compren-
sion de los procesos
biolégicos involu-
crados en la CMT
ha ofrecido nuevos
objetivos terapéuti-
cos para el desarro-
llo de farmacos vy las
nuevas herramientas
desarrolladas recien-
temente prometen
un descubrimiento
de farmacos aun
maés rapido en la
CMT
Dimitrova et | 2016 | Informe de | El objetivo es pre- Paciente El programa de La terapia aplicada
al@ dos casos | sentar dos casos de 51 afnos | rehabilitacion no tuvo cambios
con atrofia muscular |y 78 afos | incluy¢ terapia significativos en el
peronea, los proce- de ejercicios para estado neurolégico
dimientos de reha- las extremidades clinico de los pa-
bilitacion aplicados inferiores, terapia cientes, pero aun asi
y el resultado de la ocupacional, bici- proporciond cierta
rehabilitaciéon cleta estacionaria, mejoria en las con-
corriente galvanica, | tracturas del tobillo,
ejercicios acuéticos | mejor movilidad y
y ortesis de tobillo | una marcha mas
y pie para ambas estable
piernas
Abreviaturas: TO : Terapia ocupacional. CMT: Charcot Marie Tooth. GAN: Neuropatia axonal gigante. HMSN: Neuro-
patia hereditaria motora y sensorial. SH3TC2: tipo de gen afectado. MFN2: tipo de gen afectado. GDAP1: tipo de gen
afectado.
Fuente: Elaboracion propia
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Tabla Ill. Comparativa de los articulos entre evaluacién, tratamiento
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y reevaluacion que se realiza desde terapia ocupacional

Método de evaluacion del

Tratamiento del

Semmes-\Weinstein
Mandémetro de Rotterdam

Dar técnicas compensato-
rias para mantener auto-
nomia

Realizacién de férulas para
prevenir deformidades de
la mano en garra

Tras alta tratamientos de
ejercicios en hogar
Educacion sobre conserva-
cién de energia y simplifica-
cion de la actividad

gLy LD e terapeuta ocupacional terapeuta ocupacional EEE T
Sautreuil 2017 Francés | Evalla mano y prehension Tratamiento sensorio motor | Tras 8 semanas
et al”” mediante: Movilidad escapular

— Evaluacion funcional de Movilidad musculatura
Kapandji intrinseca y extrinseca de
— Evaluacién de 400 puntos la mano
— Evaluacién de prehensién Fabricacién de ortesis
— Purdue Pegboard Ejercicios de estiramientos
— Valoracion gestual
— Sensibilidad termoalgesica
— Sensibilidad discriminativa
— Sensibilidad propioceptiva
estéatica
— Sensibilidad propioceptiva
cinestésica
Opal"® 1993 Inglés | — Evaluacién de movilidad Habilidades motoras finas | Frecuente de-
— Habilidades de autoayuda Reeducar en actividades de | bido al avance
— Habilidades motoras finas la vida diaria rapido
— Actividades de la vida diaria Recomendar productos
— Necesidad de productos de de apoyo para movilidad,
apoyo alimentacion y vestido
Recomendar adaptaciones
en el hogar
Azzedine y 1993 Inglés | — Evaluar habilidades motoras Trabajar funcién de la mano | Cada 6 meses
Salih®® finas
— Actividades de la vida diaria
— Necesidad de productos de
apoyo
Zlchner?? 1993 Inglés | — Evaluar habilidades motoras Desarrollar destrezas Revision anual
finas para afrontar los déficits
— Destrezas de afrontamiento motores finos (abotonado
— Actividades de la vida diaria o deslizar una tarjeta de
— Necesidad de productos de crédito)
apoyo Orientacién profesional o
laboral por la debilidad de
manos y pies
Bird®@" 1993 Inglés | — Evaluar debilidad muscular Ejercicios que pueda afron- | No aporta
— Deambulacién tar dentro de su capacidad | datos
— Necesidad de productos de Productos de apoyo para la
apoyo para la movilidad movilidad
Orientacién laboral debido
a la debilidad de manos y
pies
Matyjasik- 2013 Inglés Se evallia miembro superior Ejercicios para mantener No aporta
Liggetty mediante: fuerza y funcién de mano datos
Wittman(? — Prueba de clavijas de 9 Productos de apoyo para
orificios AVD y AIVD
— Dinamdémetro Jamar Adaptacion de espacio
— Pinzémetro laboral y del hogar
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McCor-

quodale et
a|123)

2016 Inglés

Evaluacion de la funcionalidad — Recomendar ejercicios para
de la extremidad superior

No aporta

miembro superior datos

— Proponer productos de
apoyo

— Adaptar el entorno

— Dar pautas para adaptar y
mejorar la independencia
en AVD para mantener la
calidad de vida y funciona-
lidad

Saporta y 2013

S hy(24)

Inglés No aporta datos

— Desarrollar estrategias para
ayudar a los pacientes a
gue puedan realizar las acti-
vidades de la vida diaria

— Movilizaciones de miembro
superior para obtener el
alargamiento de tendones,
ya que es muy significativo
el acortamiento y debilidad
muscular que presentan

No aporta
datos

Dimitrova | 2016

et al®®

Inglés No aporta datos

— Necesidad de productos de
apoyo para autonomia

— Ortesis de mufieca y mano

— Adaptacion laboral

No aporta
datos

Fuente: elaboracién propia.

Evaluacion

Se evalla la mano y prehension, motricidad fina,
funcionalidad de la extremidad superior al comple-
to!"7-239, fuerza, resistencia, flexibilidad, evaluacién
gestual, sensibilidad termoalgésica, sensibilidad
discriminativa, sensibilidad propioceptiva estéatica
y cinestésica"”, para ello se usan diferentes ins-
trumentos de valoracién como la evaluacién fun-
cional de Kapandji, evaluacion genérica de 400
puntos, prueba de prehensién, prueba de destreza
de Purdue Pegboard, prueba de clavijas de 9 orifi-
cios, Dinamdmetro Jamar, Pinzdmetro, prueba de
discriminaciéon en dos puntos, Semmes-Weinstein,
Manémetro de Rotterdam!('7:22,

También se evaltan movilidad, deambulacion2",
habilidades de autoayuda y destrezas de afronta-
miento!'®2%, actividades de la vida diaria!’®2% y |a ne-
cesidad de productos de apoyo!'®2"),

Tratamiento

Se realiza un tratamiento sensoriomotor, median-
te relajacion muscular de todo el miembro superior
(incluyendo movilidad y estabilidad de escapula) y la
armonizacién de los musculos intrinsecos/extrinse-
cos de las manos!"”, permitiendo adquirir destrezas
para afrontar los déficits motores fino??. También
se ensefna al usuario a realizar ejercicios de man-
tenimiento, mediante estiramientos que eviten las
retracciones articulares de los dedos y munfeca, a
usar masillas de diferentes durezas, que permitan
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trabajar la extension de los dedos, flexion de los
musculos intrinsecos, flexion-extension y abduc-
cibn-oposicién del pulgar, y a que no se excedan y
sufran fatiga muscular'’. Estas movilizaciones sir-
ven para obtener el alargamiento de tendones, ya
que es muy significativo el acortamiento y debilidad
muscular que presentan®. Para prevenir la deformi-
dad de la mano en garra o apoyo para la caida de
la muneca se realiza la fabricacién de ortesis (172229,

También la reeducacién en actividades de la vida
diaria, mediante estrategias y pautas para mantener
la calidad de vida y la funcionalidad conforme pro-
gresa la enfermedad!'®?>?4 y |a recomendacién de
productos de apoyo para movilidad, alimentacién y
vestido ya que ayudan a la autonomia de las activida-
des de la vida diaria"®?'-232% junto con adaptaciones
del hogar'®2223 y de todo el entorno® incluido el la-
boral?223 si fuera necesario.

Sin olvidar la orientacién profesional o laboral para
compensar la debilidad de manos y pies®?*?", y edu-
cacion sobre conservacion de energia y simplifica-
cion de la actividad'?,

Reevaluacion

Solo hay 4 articulos que aportan este dato, se pro-
ponen reevaluaciones a las 8 semanas''”, cada 6 me-
ses'',de forma anual® y en otro nos indica que si el
avance es rapido deberia realizarse frecuentemente
sin aportar cifra exacta''®,
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Discusion

Un correcto tratamiento, requiere una evalua-
cion previa, mediante el uso de instrumentos de
valoracion que permiten identificar las limitacio-
nes vy dificultades de la persona, facilitando el
planteamiento del tratamiento que principalmen-
te parte de un enfoque rehabilitador y compen-
sador, evitando asi la pérdida de las destrezas
motoras y sensitivas del miembro superior, para
no perder la autonomia de las actividades de la
vida diaria.

Una limitacion que hemos encontrado es la
escasa cantidad de articulos metodolégicos ha-
llados, la mayoria son revisiones de la literatura,
dificultando asi la validez metodolégica de los
mismos. Los articulos no abordaban exclusiva-
mente la intervencién de terapia ocupacional,
incluyendo a otras profesiones, considerando
de especial necesidad la investigacién en este
campo.

En la actualidad se ponen en practica trata-
mientos a pacientes con enfermedades neurode-
generativas a modo general®®. Encontramos de
especial interés abordar esta patologia concreta
mediante un abordaje especifico.

Discussion

A correct treatment requires a previous
evaluation, through the use of assessment
instruments that allow identifying the limitations
and difficulties of the person, facilitating the
treatment approach that mainly starts from a
rehabilitative and compensatory approach, thus
avoiding the loss of motor and sensory skills of
the upper limb, in order not to lose the autonomy
of daily life activities.

One limitation we have found is the small
number of methodological articles found, most
of which are reviews of the literature, thus
hindering their methodological validity. The
articles did not deal exclusively with occupational
therapy intervention, including other professions,
considering that research in this field is especially
necessary.

Currently,  treatments for patients with
neurodegenerative  diseases are  generally
implemented?®. We find it of special interest to
address this specific pathology through a specific
approach.

Articulo de revisién: Terapia ocupacional

Conclusiones

No se han encontrado estudios exclusivos
de la intervencion de los profesionales de tera-
pia ocupacional en pacientes con la enfermedad
CMT, por tanto, tras analizar todos los articulos
seleccionados en esta revision sistematica, es
necesario que se realicen estudios especificos
donde se aborde la intervencion de terapia ocu-
pacional en la enfermedad CMT.

Hemos de destacar que los terapeutas ocu-
pacionales pueden proporcionar a los pacientes
herramientas y dispositivos que faciliten las ta-
reas cotidianas para llevar una vida mas plena y
activa®’),

Conclusions

No exclusive studies have been found on the
intervention of occupational therapy professionals
in patients with CMT disease, therefore, after
analyzing all the articles selected in this systematic
review, it is necessary to carry out specific studies
addressing occupational therapy intervention in
CMT disease.

We have to emphasize that occupational
therapists can provide patients with tools and
devices that facilitate daily tasks to lead a fuller
and more active life?”.
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