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Una novedosa vertiente en la visualizacién de imagenes médicas son
las conocidas como realidades extendidas, término que engloba
distintas tecnologias: realidad virtual, realidad aumentada y realidad
mixta. De ellas, la mas reciente es la realidad mixta. La caracteristica
distintiva de los visores de realidad mixta es su capacidad para
percibir el mundo real y fusionar en él modelos virtuales que pueden
complementar las fuentes de informacién disponibles de forma habi-
tual. A priori, las posibilidades de su aplicacién en el campo de la
medicina son multiples, siendo especialmente interesante su integra-
cién en procedimientos quirtirgicos e intervencionistas. En la actua-
lidad, la principal limitacién para su aplicacién clinica es que no hay
en el mercado presentaciones comerciales para usuario y en cada
caso de uso concreto se deben desarrollar soluciones especificas.

En el contexto del proyecto de investigacién «sala de HemodinAMica
auMentada cON 3D» (Proyecto HAMMOND) se ha realizado una
experiencia clinica preliminar de integracion de las gafas de realidad
mixta HoloLens 2 (Microsoft, Estados Unidos) (figura 1) en la prac-
tica del intervencionismo cardiaco. Previa aprobacién del comité
de ética de la investigacion (CASVE-PI-GR-20-2001), se desarrolld
una aplicacion de realidad mixta para la asistencia en cateterismos
cardiacos y se ensayd su uso en 9 pacientes tratados con implante
percutdneo de valvula aértica (TAVI).

A continuacién, se muestran los resultados descriptivos de esta
experiencia inicial en la aplicacion de realidad mixta en las distintas
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Figura 1. Visor de realidad mixta extendida HoloLens 2.

fases de los procedimientos de TAVI, ilustrados en la figura 1 y el
video 1 del material adicional:

- Apoyo en el guiado de la puncién vascular: se generaron
hologramas con la imagen de ecocardiograma en tiempo real
(figura 2A). De esta forma, el operador, mediante la creacién
de «pantallas» virtuales de gran tamafio y dispuestas en una
posicién comoda, puede visualizar simultaneamente sus manos
y el soporte de imagen. La buena resolucién y la escasa latencia
del sistema empleado nos permitié obtener el acceso arterial
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Figura 2. A: integracion de la ecografia vascular durante la puncion. B: representacion esquematica de la integracion simultanea en la puncion vascular'.
C: imagen del software de analisis de tomografia computarizada manipulable en condiciones de asepsia. D: simulaciéon de mentorizacién remota.

guiado por ecografia visualizada en las gafas HoloLens 2 en 5
casos consecutivos. Se identificé una principal posibilidad de
mejora en la que ya se estd trabajando: la integracion de la
imagen de ecografia con la sonda de ecografia, de modo que
los hologramas se visualicen en la posicién «real» hacia el
interior del paciente (figura 2B). En la actualidad ya existen
experiencias piloto con este tipo de integracién', como la pun-
cién guiada por hologramas con fusién de imagen de tomo-
grafia computarizada (TC). Se ha descrito la utilizacién de
hologramas de 6rganos realizados por TC que se superponen
sobre la anatomia real del paciente, lo que permite simplificar
procedimientos vasculares complejos?.

- Interaccién con imagen de TC en condiciones de asepsia: la
capacidad de los visores de realidad aumentada para ser con-
trolados por comandos de voz o mediante las manos del usua-
rio (como se muestra en el video 1 del material adicional)
permite que el operador pueda consultar distintas fuentes de
informacién, sin perder la esterilidad ni interferir con el proce-
dimiento. En la figura 2C y en el video 1 del material adicional
se muestra esta aplicacién con la consulta intraprocedimiento
de la TC del paciente en el software 3mensio (Pie Medical
Imaging, The Netherlands).

- Supervisiéon remota de procedimientos: la mentorizacién
remota se ha evidenciado como una herramienta extremada-
mente tutil durante la pandemia de COVID-19%*. En nuestra
experiencia unicéntrica con 9 casos, que incluyen 4 procedi-
mientos de prétesis adértica percutdnea, 3 procedimientos de
proétesis bicava para insuficiencia trictspide y 2 oclusiones
coronarias crénicas, la imagen y el sonido captados por los
visores HoloLens 2 pueden ser transmitidos en tiempo real al
experto conectado de forma remota, que de este modo puede
ver no solo la imagen de escopia y la ecografia, como ocurre
en la mentorizacién remota convencional (teleconferencia),
sino también el punto de vista del operador. Ademas, el mentor
puede controlar la informacién disponible en las ventanas
virtuales que ve el operador, como por ejemplo la estacion de
trabajo del TC. Alternativamente, existen distintas soluciones
de telepresencia y comunicacidén remota, como el software
Mesh (Microsoft, Estados Unidos), que hacen posible que el
operador visualice al mentor como un holograma en tiempo
real (figura 2D).

La tecnologia de realidad mixta estd dando sus primeros pasos en
cuanto a su incorporacion a procedimientos quiriirgicos e interven-
cionistas. Nuestra incipiente experiencia pretende reflejar mediante
metodologia cientifica la experiencia clinica real actual aplicada a
procedimientos TAVI, mas alld de los potenciales beneficios de esta
tecnologia en el futuro.

Las limitaciones identificadas para facilitar su aplicacién en la car-
diologia intervencionista residen fundamentalmente en la comple-
jidad para realizar la integracién de la imagen de ecografia en
tiempo real a modo de holograma sobre las estructuras del paciente.
La mejoria de este aspecto requiere avances tanto en el software
(con el desarrollo de aplicaciones especificamente disefiadas para
el uso de esta tecnologia en cardiologia intervencionista) como en
el hardware (facilitando la referenciacion espacial de los hologramas
y el paciente).

En conclusién, la realidad mixta podria mejorar la integracién de
las distintas técnicas de imagen durante las intervenciones cardio-
vasculares en nuestros pacientes y permite al operador centrar su
atencion en un solo punto de trabajo, lo que tiene el potencial de
optimizar los pardmetros de seguridad del paciente. Dadas estas
ventajas y el hecho de que la tecnologia por fin esta alcanzando un
estado de madurez y un precio asequible, la continuidad de esta
linea de trabajo podria ser crucial para el avance de la cardiologia
intervencionista.
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