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RESUMEN

Introduccioén: La discapacidad visual es una deficiencia que no mejora mediante
ningun método ni médico ni quirurgico, siendo la rehabilitacion visual la principal
ayuda para las personas con esta condicion. Este procedimiento clinico-
optométrico, trata de manejar las secuelas visuales de los sujetos que padecen
baja vision.

Gracias al creciente desarrollo de las nuevas tecnologias, se ha incorporado el
uso de la realidad virtual a los nuevos métodos de terapia. Esta tecnologia,
permite crear entornos completamente digitales y provocar una sensacién de
estar sumergido en un espacio tridimensional, el cual puede estar ligado a la

realidad o no.

Gracias a su versatilidad se han desarrollado nuevos métodos, que intentan

mejorar la funcion visual de los pacientes con baja vision.

Material y métodos: Se realiz6 una revision bibliografica entre enero y mayo de
2024 basada en estudios publicados entre el 2019 y 2023, la base de datos
utilizada ha sido “PubMed” y los operadores booleanos “virtual reality and visual

rehabilitation”.

Resultados: Se analizaron 16 articulos, en los cuales se observa un uso
mayoritario de los dispositivos Oculus Rift, HTC Vive, Samsung Gear, eSight,
Oculus Go, Microsoft Hololens, SightPlus, para conseguir el propdsito de mejora
de la funcién visual en personas con baja vision. Los pacientes tratados con esta
nueva tecnologia, han obtenido beneficios sobre la expansion del campo visual,
mejora de la sensibilidad al contraste, identificacion de colores, deteccion del
movimiento y orientacion espacial, reduccion de la tasa de colisiones, mejora de
la coordinacién ojo-mano, aumento de la velocidad de lectura y reconocimiento

facial.

Conclusiones: Se ha comprobado que el uso de la realidad virtual, incide en la
mejora de las capacidades visuales residuales de los pacientes con baja vision.
Sin embargo, se descubre la necesidad de presentar estudios con un tamario de
muestra mayor, mas homogeneizado, contando siempre con un grupo de control,

para obtener resultados mas fiables.



ABSTRACT
Introduction

Visual impairment is a deficiency that cannot be improved by any medical or
surgical method, making visual rehabilitation the primary aid for people with this
condition. This clinical-optometric procedure aims to manage the visual

aftereffects of individuals with low vision.

Thanks to the growing development of new technologies, the use of virtual reality
has been incorporated into new therapy methods. This technology allows the
creation of fully digital environments and creates the feeling of being immersed

in a three-dimensional space, which may or may not be related to reality.

Due to its versatility, new methods which attempt to improve the visual function

of patients with low vision have been developed.
Material and Methods

A bibliographic review was conducted between January and May 2024, based on
studies published between 2019 and 2023. The database used was "PubMed"

with the boolean operators "virtual reality and visual rehabilitation."
Results

Sixteen articles were analyzed, showing a predominant use of devices such as
Oculus Rift, HTC Vive, Samsung Gear, eSight, Oculus Go, Microsoft Hololens,
and SightPlus to achieve the goal of improving visual function in people with low
vision. Patients treated with this new technology have obtained benefits in terms
of expanding the visual field, improving contrast sensitivity, color identification,
motion detection, and spatial orientation. Additionally, there has been a reduction
in collision rates, improvement in hand-eye coordination, increased reading

speed, and facial recognition.
Conclusions

It has been proven that the use of virtual reality enhances the residual visual
capabilities of patients with low vision. However, there is a need for studies with
a larger, more homogenized sample size, always including a control group, to

obtain more reliable results.



INTRODUCCION

La discapacidad visual, segun la OMS, es una deficiencia visual que esta
causada por una enfermedad, afectando a sus funciones, las cuales no

mejoraran mediante otro método clinico, ni 6ptico.!

En la visidon estan implicados varios factores que se conocen por funcion visual,
por lo que habra que tener en cuenta a todos ellos a la hora de determinar la
posible discapacidad visual. Forman parte de la funcion visual la sensibilidad al
contraste, la vision de los colores, el campo visual, la agudeza visual y la
fijacion.12

La baja vision se define con una agudeza visual en el mejor ojo de 0’3 en la

escala decimal y un campo visual de 20°.2

Segun un estudio del INE en 2008, se estima que alrededor de 979.200 personas
en Espafia, de 6 o0 mas afios, padecen algun tipo de discapacidad visual. De las
cuales 920.900 tienen discapacidad visual y 58.300 son ciegos, por lo que la
prevalencia en Espafia de la discapacidad visual es del 2,14%.2 Por
comunidades autonomas, las mas afectadas son en orden descendente de

prevalencia Extremadura, Castilla la Mancha, Castilla y Leon y Galicia.?

La rehabilitacion visual, se puede definir como un procedimiento clinico-
optométrico, que engloba un conjunto de técnicas que ayudan al manejo de
problemas visuales o de procesamiento visual, en los casos en los que ningun

otro tratamiento es suficiente, para tratar las habilidades visuales afectadas.?

La rehabilitacion visual pretende optimizar y aprovechar el resto visual, para
mejorar la calidad visual, reduciendo las limitaciones y haciendo a los pacientes
con baja visién participes de la vida social, disminuyendo el riesgo de accidentes
domésticos y en exteriores y facilitando la realizacién de actividades de la vida

diaria.*

La realidad virtual, es una tecnologia que permite la creacién de entornos y
escenas, de manera informatica, sumergiendo por completo al usuario en un
espacio tridimensional, provocando la sensacion de estar inmerso en él.>°
Permite ademas una interaccion directa con el entorno, superponiendo imagenes

y/o objetos, en una escena del mundo real.”

3



Para poder interaccionar con la realidad virtual, es necesario el uso de un

dispositivo conocido como gafa o casco de realidad virtual.®”

Esta tecnologia, presenta multiples aplicaciones, entre las que se encuentra la
rehabilitacion visual, la cual permite mejorar el estado psicosocial y sensorial del
sujeto, gracias a novedosas técnicas que lo involucran.>~7 Aunque puede
producir efectos secundarios, como el llamado “mareo cibernético”, limitando la

aplicabilidad de la técnica.®



RELEVANCIA DEL TRABAJO

El creciente aumento y progreso de la tecnologia en nuestra sociedad,
proporciona nuevas herramientas, que pueden ser incorporadas en procesos de
rehabilitacion visual, haciendo que los métodos utilizados se actualicen e
incorporen nuevas aplicaciones, de las que puedan beneficiarse los pacientes

con baja vision.

Las nuevas tecnologias son muy versatiles, ya que permiten utilizar el mismo
dispositivo, en ambitos distintos y con fines diferentes, pudiendo modificar sus

caracteristicas, sin necesidad de mas instrumental.

Ademas, el desarrollo de la realidad virtual supone uno de los mayores avances
tecnologicos en los ultimos afos, permitiendo poner en marcha toda nuestra
imaginacion, para poder utilizarla en base a la rehabilitacién, elaborando
actividades mas dinamicas, amenas y con posibilidad de ser mas efectivas, que
hagan de este proceso, una actividad entretenida y favorezca la participacion del

paciente.

OBJETIVOS

e Definir la tecnologia de realidad virtual y su utilidad en la rehabilitacion

visual.

e Enumerar los dispositivos de realidad virtual que se encuentran

disponibles en el mercado.
-Dispositivos globales
-Dispositivos usados en rehabilitacion visual

e Determinar la aplicacion de la realidad virtual en la rehabilitacion visual.



MATERIAL Y METODOS

Este trabajo consiste en una revision bibliografica, basada en la evidencia que

existe sobre la realidad virtual aplicada a la rehabilitacion visual.

Esta técnica es muy novedosa en el ambito de la realidad virtual, ya que los
mayores avances, se han desarrollado en el ultimo lustro. Asi se ve reflejado en
la base de datos “PubMed”, la cual nos muestra como mas de la mitad de los

articulos relacionados, fueron publicados entre el 2019 y 2023.

La mayoria de las busquedas se ha realizado en PubMed, pero también fueron
utilizadas las bases de datos Google Scholar y Scopus. Para facilitar la
investigacion, se emplearon palabras clave como “virtual reality” o “visual
rehabilitation” y al combinar ambas busquedas, utilizando los operadores
boolenados (and) “virtual reality and visual rehabilitation”, se obtienen resultados

mas concretos.

Criterios de inclusioén

Los criterios de inclusion para la seleccidon de los articulos empleados son los

siguientes:

- Fecha de publicacién del articulo.
- El uso de la realidad virtual como método estimulacion y rehabilitacion

visual.

Criterios de exclusion

Todos aquellos articulos que no utilizaban la realidad virtual como método de
rehabilitacion visual, ya que muchos de ellos durante la investigacion, muestran
como esta tecnologia es utilizada para otro tipo de rehabilitaciones, que no son

aplicables al estudio.

Herramientas utilizadas

Para la elaboracion del trabajo, se ha utilizado la herramienta Word de Microsoft,
como plataforma de redaccion y recogida de datos, en el caso de las referencias,

se utilizd6 MyBib.



RESULTADOS
REALIDAD VIRTUAL

La realidad virtual engloba a todas aquellas tecnologias que utilizan un sistema
informatico para proporcionar, en tiempo real, una imagen qué opaca completa
o parcialmente la realidad, creando un ambiente digital. Se trata de una realidad
perceptiva, ya que no utiliza ningun soporte fisico para crear la experiencia
visual, sino que se basa en la proyeccion de imagenes, permitiendo al usuario,

entrar en un mundo virtual sin moverse del lugar en el que se encuentre.??

La realidad virtual permite la recreacion de un mundo digital, que sélo existe en
los dispositivos electronicos, los cuales variaran en funcién de la modalidad
utilizada, ya que van desde la pantalla de un teléfono inteligente, hasta los
dispositivos mas sofisticados y conocidos, como son las gafas con auriculares,
aparatos mucho mas grandes y costosos, que aislan completamente el usuario

del mundo real.8-10

La realidad virtual genera un entorno dinamico interactivo y tridimensional, que
permite la estimulacidn de sensaciones visuales, mediante un alto contenido de
tipo grafico, aunque también mezcla sensaciones acusticas. La simulacién
generada mediante ordenador, se percibe como altamente interactiva vy

completamente artificial.
A continuacion, se detallan los distintos tipos de realidad virtual:
REALIDAD VIRTUAL NO INMERSIVA

Esta modalidad no necesita del empleo de grandes dispositivos, sino que, con la
utilizacion de un ordenador o un teléfono inteligente, sera suficiente para
materializar la experiencia, dado que se trata de una especie de navegacion. La
interaccion del usuario con el entorno, se hara mediante dispositivos de entrada

estandares, como un ratén, el teclado, o un controlador.

Su principal ventaja es la accesibilidad que presenta, dado que no requiere de
una gran inversion, ademas de no producir mareo o desconexién temporal,
situaciones que algunas personas pueden experimentar en la modalidad

inmersiva. 1011



REALIDAD VIRTUAL MIXTA

El modelo de realidad virtual mixto, combina sensaciones virtuales con imagenes
reales. Se trata de una superposicion de hologramas en el campo visual, gracias

a dispositivos de vision especializados.!?
REALIDAD VIRTUAL EN VIDEOJUEGOS

Permite extender los graficos del videojuego mas alla de los limites de la
pantalla de television, para generar una experiencia mas realista, los
elementos que la gafa de realidad virtual puede captar, estan fuera del
contexto del televisor, permitiendo proyectar imagenes en toda la

habitacién.1?

Para que esto sea posible, es necesario que el equipamiento incorpore un

sensor para escanear la habitacion.'?

Entre sus limitaciones, esta la calidad de imagen, ya que este tipo de gafas
no proporciona una nitidez tan clara como en la inmersiva, ademas
algunos de estos dispositivos estan disenados para usarlos sentados y no

cuentan con detractores de movimiento.'?
REALIDAD VIRTUAL INMERSIVA TOTAL

Es el tipo mas conocido de realidad virtual, en ella el sujeto se sumerge en un
mundo tridimensional completamente virtual, gracias a un equipo formado por
gafas con auriculares, o un casco y unos controladores de movimiento (trajes y/o
guantes), siendo capaz de manipular objetos y conseguir desplazarlos, en un

entorno creado completamente de una manera artificial.1%1

EQUIPOS DE REALIDAD VIRTUAL

En el mercado existen multiples opciones de dispositivos, cada uno de los
cuales, se puede considerar en cada tipo de realidad virtual, dado que sus

caracteristicas, asi lo permiten.



EQUIPOS DE REALIDAD VIRTUAL NO INMERSIVA

Los dispositivos de realidad virtual no inmersiva, son los mas sencillos, ya que
s6lo basta con un dispositivo para integrar el ordenador o smartphone, como las
Google Cardboard Standard, las Samsung Gear VR, Gafas Samsung Oculus VR
o las FireFly VR.13

Consideraciones:

- Sistema operativo y caracteristicas del terminal compatibles.

- Tamario de la pantalla compatible con las demandas de la gafa.!3
EQUIPOS DE REALIDAD VIRTUAL MIXTA

Los dispositivos de realidad mixta recrean mundos virtuales, utilizando de base

la realidad, permitiéndola ampliar.

Los dispositivos mas utilizados son: Microsoft Hololens, Google Glass, Gafas de
VR HP.14

EQUIPOS DE REALIDAD VIRTUAL EN VIDEOJUEGOS

La siguiente propuesta de gafas, permiten ser utilizadas en videojuegos,
eliminando limitaciones en cuanto a jugabilidad y visionado, sofisticando la
experiencia. En este grupo se presentan las gafas de RV para ordenador y

consola, como son las Play Station VR, Oculus Rift, Oculus Quest, HTC Vive.l*
EQUIPOS DE REALIDAD VIRTUAL INMERSIVA TOTAL

Los dispositivos que permiten una experiencia inmersiva total, pueden ser gafas
0 cascos, los cuales son completamente autbnomos. Proyectan un mundo 100%
digital, pudiendo utilizar en algun momento la realidad virtual mixta, sirviéndose

de apoyo con el entorno del paciente.1%1¢

Algunos dispositivos son: Meta Quest 2, Meta Quest 3, Meta Quest Pro, PICO
4.15,16

En rehabilitacion visual, también se utilizan dispositivos de rehabilitacion visual,
entre todos los existentes, se seleccionan aquellos que se creen mas
convenientes para los objetivos que se quieran alcanzar, dentro de las

posibilidades de cada paciente.



Los dispositivos encontrados en la literatura existente, utilizados para
rehabilitacion visual, son: gafas de realidad virtual para rehabilitacion
optocinética — VIZO,!” Microsoft Hololens Generacion 1,2 eSight Gafas RA
eSight 3,1° Samsung Gear VR,?° Sayed et al AR DSpecs,?!

ANALISIS DE LA EVIDENCIA CIETIFICA

Los articulos mencionados a continuacion, han sido seleccionados por cumplir
los criterios de inclusidn y exclusion. La tabla 1, muestra los estudios revisados,

desglosando las caracteristicas especificas de cada uno.

En la busqueda se han encontrado mas articulos relacionados con la realidad
virtual enfocada a la rehabilitacion visual, sin embargo, los 15 estudios aqui

mencionados, son los que se han considerado mas relevantes para el analisis.

TABLA 1: Breve descripcidén de los estudios analizados: metodologia, tamafio
de la muestra, tipo de intervencién (dispositivos utilizados), variables analizadas

y resultados.

10
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DISCUSION

Cada vez mas, la realidad virtual esta presente en numerosas terapias, su
versatilidad junto con los nuevos avances que rapidamente estan disponibles en
el mercado hace que su uso para la recuperacion visual, sea de gran ayuda para

los especialistas.

En la revision bibliografica realizada, se han encontrado ensayos, revisiones y
estudios qué aportan datos suficientes, como para poder afirmar que esta
tecnologia presenta ventajas e inconvenientes en su aplicacion a la rehabilitacion

de pacientes con discapacidad visual.

En esta revision, se trata de concretar qué aspectos de la visidn residual de los
pacientes con baja vision, se pueden mejorar y mediante qué técnicas de

rehabilitacion visual, se consigue.

En los estudios realizados por Daiana R., y por Michael D Crossland, obtienen
una mejora de la agudeza visual y de la sensibilidad al contraste, utilizando un
dispositivo cefalico. En este segundo estudio, ademas es importante destacar
las mejoras en la velocidad lectora y el tamafio critico, que se encontraron tras

el entrenamiento.?434

Daiana R., tiene en cuenta el pais de origen, la enfermedad ocular, la edad, el
sexo, siendo muy similar al estudio firmado por Michael D Crossland, en dénde
se tiene en cuenta la edad media de los pacientes, el sexo, la agudeza visual, el

campo visual y las patologias causantes de baja vision.?*34

En ambas investigaciones, se estudian las secuelas visuales que acarrean
patologias como, la retinitis pigmentaria, el glaucoma y la degeneracién macular
asociada a la edad (DMAE), aunque el segundo, evalua ademas enfermedades
como el sindrome de Usher, neuritis Optica, albinismo, retinopartida diabética,
catarata congénita, aniridia, acromatopsia, retinopatias serosa central,

amaurosis congénita de Leber y otras enfermedades maculares hereditarias.?434

A pesar de tratar pacientes con muchas patologias, este estudio no pudo
concretar las mejoras especificas de cada una de ellas, debido a las limitaciones
con las que se encontraron, ya que los criterios de inclusion fueron demasiado

amplios y no se utilizé un método de muestreo estandarizado, ademas el tamaino
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de la muestra, no era lo suficientemente grande, como para determinar los

beneficios especificos de cada patologia.?*3*

En ambos estudios, los sujetos referian la voluntad de utilizar estos dispositivos
cefalicos tanto en publico, como en reuniones privadas, en el trabajo o la escuela.
Un pequefio porcentaje de pacientes experimentaron reacciones adversas como
cibermareo, dolor de cabeza, nauseas, fatiga visual, deslumbramiento,

sequedad ocular o mareos.?*3*

Solo en el estudio realizado por Michael D y companieros se reporté un 10% de
los pacientes, que no pudieron completar la terapia debido a los efectos

adversos.3*

Otro inconveniente, recogido en un estudio distinto, hacia del dispositivo cefalico,
un aparato “socialmente inaceptable”, la causa era su disefio voluminoso y
pesado. En el estudio se mencionan algunos ejemplos, como Oculus Rift o
Samsung Gear, proponiendo a su vez, una alternativa menos voluminosa, pero

con un precio relativamente alto, las Google Glasses.?*

En otro estudio, se registré un aumento de la sensibilidad al contraste y
luminancia, relacionado con la mejor deteccion del movimiento, esto se consiguid
gracias a pruebas de realidad virtual en las que se presentaban objetos,
distribuidos en tres ensayos por nivel de dificultad. Se alter6 la luz de la
habitacién y el contraste de objeto y fondo, de modo que se comprobd que las
tareas de deteccion de movimiento, resultaban mas facilmente entrenables, que

las de localizacién y deteccion espacial.2®

Este dispositivo (FOVE Inc.) no pretendia mejorar la agudeza visual del paciente,
por lo que se comprueba que la AV, no debe considerarse siempre un gold
standard para los ensayos clinicos, debido a qué pacientes con la misma
agudeza visual, obtienen medidas diferentes, demostrando que la AV no es
siempre, un buen predictor de la capacidad visual, en lo que a tareas diarias se

refiere.2®

En este caso, no se encontr6 cibermareo, sin embargo, si se reflejo el
inconveniente del peso (0’8 kg), pudiendo llegar a imposibilitar la realizacion de
sesiones de rehabilitacion prolongadas. Este inconveniente se resolvié dando los
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descansos adecuados. Dejando asi reflejado, que la fatiga visual sumada al
peso, son dos razones principales, para que los sujetos realicen descansos

durante la sesion.2®

El estudio realizado por Ahmed Sayed y compaferos, trata los defectos
campimétricos que deja el glaucoma. Este estudio es muy relevante, a pesar de
trabajar con una muestra pequefia de pacientes (n=23), ya que mas de 60
millones de personas, sufren pérdidas visuales irreversibles, secundarias a esta
enfermedaad, segun HA Quigley, AT Broman, en su revision publicada en
2006.2236

Se utilizaron dos métodos de reemplazo de imagen, ambos con el dispositivo
cefalico de realidad virtual DSpecs. En el primero de ellos, se reasignaban las
imagenes, combinando el tamafo y realizando las operaciones geométricas
necesarias, para que encajasen en el area del campo visual periférico que

estuviese intacto.3®

El segundo método, utilizaba un algoritmo para reasignar las imagenes. Este
algoritmo se basaba en desplazar la imagen y cambiar su tamafo, haciendo a
los sujetos mas capaces de identificar un mayor numero de detalles, después de

la reasignacion.3®

DSpecs es capaz de personalizar el aumento que cada sujeto necesita,
mostrando imagenes reales, reubicadas en el campo visual restante del
paciente. Una de las ventajas que presenta, es la no superposicion de imagenes,

evitando asi la confusion éptica.3®

En las mediciones que se realizaron durante el estudio se obtuvo un error del
7'65% en comparacién con las estrategias comunmente utilizadas, porcentaje
muy bajo y que evidencia la eficacia de este dispositivo, para mejorar la

conciencia periférica del campo.3°

DSpecs, al igual que FOVE Inc., no produce desorientacion ni mareos, sin
embargo, presenta una serie de limitaciones, como es el uso de imagenes
estaticas durante la terapia, a pesar de que la gran mayoria de actividades de la
vida cotidiana, se basan en el reconocimiento de objetos dinamicos, ademas

también se reporta que la minificacion y desplazamiento de la imagen, podrian
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afectar a los movimientos de las manos y el cuerpo, durante la realizacion de

tareas.

Ademas, en el estudio se encuentrd, que no todos los pacientes son capaces de
percibir las mejoras, como por ejemplo, aquellos con defectos periféricos
menores de campo, lo que remarca la necesidad de crear estrategias de terapia

especificas, para cada condicion visual.3®

Existen multiples dispositivos de realidad virtual, la investigacion en este campo
ha permitido ampliar horizontes y modificar técnicas e instrumentos ya
existentes. En el 2018, se trabajo en un dispositivo de realidad virtual que incluia
un baston de movilidad, el cual podia ser conectado a un casco de realidad
virtual. Estaba equipado con la tecnologia necesaria para recrear entornos
virtuales, en los que los pacientes pudieran entrenar y posteriormente, transferir

las habilidades adquiridas a la vida real.3”

Contenia comandos de voz y era capaz de redirigirse automaticamente, lo que
hacia posible el entrenamiento tanto en personas ciegas, como en el resto de
discapacitados visuales, ya que permitia su conexion con el dispositivo cefalico
de realidad virtual (HTC Vive), que recreaba tanto escenas de interiores como

de exteriores.3”

Se obtuvieron mejores resultados en escenas interiores que en exteriores, ya
que en los escenarios de interior, todos los participantes, cumplieron los
objetivos, pero en los escenarios al aire libre 3 de los 9 participantes, no

completaron con éxito la tarea, las razones no fueron concluyentes.3’

Los investigadores concluyeron que este dispositivo tan completo, tiene un
potencial muy alto en areas de entrenamiento de la movilidad, capacitacion en

operaciones y mantenimiento y preparacion del entorno.

Kazuhiro Yasuda y compafieros realizaron un informe sobre los resultados

obtenidos con un paciente, que presentaba negligencia espacial izquierda.3®

A este paciente se le presentd un programa de realidad virtual inmersivo, con el
dispositivo Oculus Rift Development Kit 2. Este paciente estuvo en terapia
durante 6 semanas, mostrando al final de estas, una mejora en el rendimiento

de las pruebas neuropsicoldgicas, sin embargo, no reporté mejoras ni beneficios
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en situaciones de la vida real. Al igual que en otros estudios anteriormente
mencionados, no hubo efectos secundarios relacionados con los estimulos

visuales 3D (mareos, vértigo).3®

Este estudio no tiene la relevancia cientifica que pueden llegar a tener otros, ya

que la muestra analizada es muy pequena.

El estudio llevado a cabo por N Nesaratnam, P. Tomas y A Vivian, elimina la
necesidad de mantener la posicion de la cabeza y permite al paciente cabecear,

haciendo la terapia mas confortable, permitiendo cierta movilidad.3®

La posicion del estimulo esta acoplada directamente sobre la cabeza del
paciente (Oculus Rift), haciendo que la direccion de la mirada no cambie con el
movimiento de la cabeza. Ademas, este dispositivo, incorpora seguimiento de la
orientacion y seguimiento de la posicion, lo que podria usarse para indicarle que

regrese a una posicién normal, si cambia de postura.?®

Algunas pruebas disociativas tradicionales, son la prueba rojo verde, la prueba
de Hess o la prueba de Lees, en este articulo se demuestra como los cascos de
realidad virtual, permiten una disociacion completa y un control total del estimulo,

dado que este, es presentado frente a los ojos del paciente.3°

Se comprueba cémo el uso de un dispositivo cefalico, es factible para cuantificar

la desalineacién ocular y como es una prueba disociativa viable del estrabismo.3®

En este estudio también se demuestra como los estimulos visuales combinados
con los auditivos, mejoran los resultados, algo que ha sido observado en varios

de los articulos analizados.?°

Varios estudios mencionan la negligencia hemiespacial, provocada tras un
accidente cerebrovascular, pero uno de ellos, centra toda su investigacion en

estos pacientes.3®

El dispositivo utilizado (Oculus Rift), vincula la atencion espacial, hacia el espacio
del campo descuidado, utilizando una guia de sefiales auditivas y visuales,
demostrando una vez mas, qué la interaccibn de ambas, en la terapia de

rehabilitacion visual, es beneficiosa.38
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Oculus Rift es uno de los dispositivos cefalicos de realidad virtual que mas se
repite en nuestra busqueda, por lo que al igual que en otros estudios, Joon-Ho
Shin y compafieros, encuentran en este aparato, una funcién de seguimiento de

la cabeza, que cambia de acuerdo con la rotacion de la misma.?®

El uso de Oculus Rift fue similar al de FOVE Inc., ya que ambos grupos de
investigadores basaron su terapia, en la presentacion de objetos distribuidos de
manera aleatoria en el espacio. Gracias a esto, lograron mejorar la funcién
perceptivo-atencional, motor-intencional y exploratoria, logrando transversalizar
estas mejoras al mundo real. Los pacientes lograron adquirir estas habilidades,
gracias a un conocimiento espacial del entorno virtual, que imitaba al entorno

fisico.2526

Una de las grandes ventajas de estos dispositivos, es mencionada al final del
estudio, donde se refleja la buena adaptaciéon de esta tecnologia, a la
rehabilitacion en el hogar o la telerehabilitacion, haciendo que el paciente

incorpore con naturalidad, el uso de este dispositivo, en sus tareas diarias.?®

En uno de los articulos analizados, se eligié Microsoft Hololens, frenta a Meta 2
y Epson Moverio, para tratar las secuelas de la retinosis pigmentaria. Su eleccion
fue debida a la libertad de movimiento que presentaba, ya que Meta 2 y Epson
Moverio, debian estar conectados a un ordenador o un teléfono inteligente. Es
precisamente esta caracteristica, la que permite a los pacientes mejorar su
movilidad, en todos los escenarios y particularmente en los mesodpicos, evitando

choques con obstaculos y aumentando la discriminacion de la profundidad.?”

Otra mejora reportada por Anastasios Nikolas Angelopoulos y companeros, es la
mejora en la captacion de objetos en menos tiempo, consiguiendo aumentar su
confianza en el uso de utensilios de la vida cotidiana, como electrodomésticos y

viéndose mas capaces de otras tareas basicas.?”

Secundariamente, ademas ayuda a los pacientes con deficiencias del color,

aumentando la discriminacion entre los diferentes pigmentos.?”

En el estudio llevado a cabo por Ashley Deemer y comparferos, se usd un

telescopio bidptico, con una pantalla de proyeccion de realidad virtual, que debia
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estar conectado a un teléfono inteligente, para intentar mejorar la funcién visual

de los pacientes con baja vision.?8

Los investigadores observaron mejoras en los dominios de informacion visual,
lectura y tareas tanto fuera como dentro del hogar, sin embargo, no fue efectivo
para mejorar la movilidad y la funcién visuomotora, lo que produjo la sospecha
de que podia deberse, a la poca practica y adaptaciéon de los usuarios al

dispositivo de realidad virtual.?8

Es en este estudio, de todos los analizados, donde mas efectos negativos se
encontraron, ya que los participantes reportaban dificultades a la hora de escribir,
cocinar, comer, orientarse, identificar donde estan las manos o problemas con la
luminancia. Aunque ninguno de ellos reportaba mareos, los investigadores si
recogieron la posibilidad de que pudiese darse esta situacion, durante el uso del

dispositivo.?8

Los investigadores lo asociaron igualmente a la falta de practica y mala
adaptacion al dispositivo, a pesar de que en rasgos generales, lo encontraron util

para los pacientes de baja vision.?8

Ellen Lambert Bowman y Lei Liu, realizan un amplio estudio sobre un tema que
es abordado en muchos de los otros articulos analizados en este estudio, la
orientacion y movilidad de las personas con discapacidad visual en las calles y

entornos exteriores.3°

Estos investigadores encuentran que las operaciones aprendidas en las calles
virtuales, pueden ser utilizadas para mejorar la seguridad de estos pacientes en
las calles reales. Sin embargo, este estudio presenta una serie de limitaciones,
como es la falta de un grupo de control, el cual no debe ser tratado con este
dispositivo, o la participacion exclusiva de pacientes adultos, excluyendo al resto
de la poblacion, a pesar de que en nifios y adultos jévenes la discapacidad visual,

también es un grave problema.3°

La ultima limitacion mencionada en la investigacién, es el uso de pacientes con
discapacidad visual, de severa a profunda, para comprobar la efectividad de este

simulador, pero se dieron cuenta que las personas con mejor vision, podrian
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requerir mayor calidad de vision, a través del simulador, por lo que se necesitaria

un grupo mas heterogéneo de pacientes en los que probar el dispositivo.3°

El estudio llevado a cabo por Monica Daibert-Nido y companieros, reafirma lo ya
mencionado por otros autores, al trabajar con un dispositivo cefalico de realidad

virtual, en pacientes con hemianopsias.3!

En su estudio participan dos pacientes, con situaciones visuales muy similares,
pero con resultados distintos, ya que el paciente 1 reporta mejoras en su vision
periférica izquierda, ademas de conseguir unos resultados obijetivos,
relacionados con el aumento de la velocidad lectora, asi como de su calidad de
vida. La percepcion visual periférica, mejoré tanto en el campo visual monocular,
como en el binocular sin embargo, no se observaron variaciones en la agudeza

visual.31

El segundo paciente, por su parte, mostré mejoras de la sensibilidad al contraste
y una cierta reorganizacién del campo visual binocular, con un ligero aumento
del mismo, sin embargo, la fijacion era inestable. Se dedujo que dicha
discrepancia, se debia a la fijacion inestable que presentaba, dado que padecia
exotropia izquierda. A pesar de ello, se reporté un aumento en la calidad de vida
y de la velocidad lectora, mostrando mejoras con respecto a su situacién previa

a la terapia de realidad virtual.3!

En la literatura cientifica, existe un menor numero de estudios, en los que se
trabaje la terapia visual domiciliaria de pacientes de baja visidon, mediante
dispositivos de realidad virtual. Este articulo recoge este tipo de tratamiento,
mostrando como el paciente, trabaja con estimulos visuales y auditivos, ademas
de con un sistema de seguimiento ocular, el cual recoge informacion del
comportamiento visual, elaborando un programa de estimulacion audiovisual,

mas especifico.33

Walter Wittich y companeros realizan un ensayo con el dispositivo de realidad
virtual, eSight Eyewear, en el cual instruyen a los pacientes de manera telematica
con asesoramiento telefénico y un manual de practica, lo que se asemeja en
gran medida, al estudio realizado por Monica Daibert-Nido y comparieros. Sin

embargo, en este estudio, si se refleja la necesidad de un programa de
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rehabilitacion especifico (realidad virtual), administrado por un terapeuta

cualificado.3331

En este estudio participan 51 pacientes, en los cuales se observa una mejora
significativa de lectura de textos en vision lejana, asi como en vision cercana,

ademas de un aumento del tamano critico.33

Estos parametros, después de mejorar, permanecieron sin cambios tras haber
pasado 3 meses de haber realizado la terapia visual, algo que tienen muy en

cuenta, para comprobar la perdurabilidad de los resultados.?3

El aumento en la velocidad lectora era tan pequefio, que no se consideraba
estadisticamente significativo como para reflejarlo, sin embargo, la sensibilidad

al contraste aumento significativamente.33

Este estudio ademas, incorpora una nueva caracteristica, como es la percepcion
facial, la cual mejora tras el uso del dispositivo de realidad virtual, haciendo al

sujeto capaz de identificar el sexo y la expresion facial del rostro presentado.33

También se reportaron mejoras en la coordinacion ojo-mano, en las situaciones

en las que se requeria, como por ejemplo vertir liquido sobre una taza.33

La terapia disefiada con este dispositivo, no pretendia ayudar a la movilidad, sin
embargo, secundariamente, se vio reflejada una mejora en la orientacion vy

movilidad.33

Pero este ensayo presenta una serie de limitaciones, como son el elevado costo
del dispositivo y la sensacién de mareo percibida durante su uso, factores que
pueden ser debidos al abandono de la terapia, ya que inicialmente el numero de

participantes era de 68, pero 17 de estos sujetos abandonaron.33

Tampoco se comparo el rendimiento de este dispositivo, con el rendimiento de
otras herramientas similares, por lo que no fueron capaces de comparar la

efectividad del mismo, frente al resto de dispositivos disponibles en el mercado.?3

En el 2020 Wendy Powell y compaieros realizaron un estudio sobre la
efectividad de los dispositivos de realidad virtual y realidad aumentada en

pacientes con degeneraciéon macular asociada a la edad (DMAE), en el que

24



obtuvieron resultados mas prometedores usando los dispositivos de realidad

virtual, frente a los de realidad aumentada.3®

Usando HTC Vive y Samsung Gear, consiguieron percibir detalles como el color,
el tipo de ropa, el cabello, incluso llegar a dar descripciones detalladas sobre

todo lo que le rodea.3®

Esta mejora en la capacidad de identificar objetos cotidianos, es en gran medida
debida, a los dispositivos de realidad virtual que permiten fijar mas cerca de la
fébvea y obtener una mayor resolucion visual, proporcionando mayor agudeza

visual.

Pero es importante destacar que este tipo de dispositivos, son mas eficientes
cuando presentan un mayor brillo de pantalla, ya que configurarlo al maximo,

facilita un mayor rendimiento visual.

El numero de personas que padecen baja visidon, es cada vez mayor, debido al
aumento de la esperanza de vida, por ello se trabaja en ensayos en los que la
forma de terapia, sea beneficiosa tanto para el rehabilitador, como para el
paciente. Existen estudios, en los que se recoge la eficacia de la
telerehabilitacion como alternativa, para ofrecer servicios de rehabilitacion
especializada, permitiendo a las personas permanecer en casa e interactuar con

el profesional de un modo comodo.3?

Marie-Céline Lorenzini y Walter Wittich, evaluan la viabilidad de este tipo de
terapia, en un grupo de 60 pacientes durante 12 meses, en los que se obtienen
resultados muy prometedores acerca de su potencial, proporcionando atencién
personalizada, aumentando la eficacia y a la vez reduciendo el tiempo de viaje y

los costes derivados de este.3?

Se observa que los objetivos conseguidos, son muy similares a los de cualquier
otro tipo de intervencion, ya que se consigue aumentar la capacidad para leer,
escribir, asi como conseguir una mejor coordinacion ojo-mano y entrenar la

fijacion excéntrica.31733

Los participantes se sentian cdmodos realizando este tipo de terapia y la

percibian como eficiente y efectiva, ademas estaban totalmente de acuerdo en
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qué podrian volver a utilizar la telerehabilitacion, en caso de que sus necesidades

visuales cambiasen.3?

Una de las razones por las que se cree que los participantes mantienen la
motivacion a lo largo de la terapia, es el coste inicial que implica obtener este
dispositivo, ya que una vez comprado, el paciente pretende usarlo a lo largo del

tiempo.32

Sin embargo, de los 60 participantes, 9 abandonaron el estudio, lo que se
relaciond, con una falta de apoyo por parte de sus familiares y amigos en la
realizacion de este tipo de terapia, asi como una falta de atencion personalizada

por la ausencia de terapeuta.3?
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CONCLUSIONES

La realidad virtual es una tecnologia, qué crea entornos completamente virtuales,
que sumergen al usuario en un escenario tridimensional, utilizando un dispositivo

de realidad virtual.

Existen 3 tipos de realidad virtual: la primera de ellas es la realidad virtual no
inmersiva, con dispositivos como Google Cardboard Standard, las Samsung
Gear VR, Gafas Samsung Oculus VR o las FireFly VR. En segundo lugar, la
realidad virtual mixta, con Microsoft Hololens, Google Glass, Gafas de VR HP,
dentro de esta, se encuentra el subgrupo de la realidad virtual en videojuegos,
algunos ejemplos son Play Station VR, Oculus Rift, Oculus Quest, HTC Vive.Y
finalmente la realidad virtual inmersiva total, con dispositivos como Meta Quest
2, Meta Quest 3, Meta Quest Pro, PICO 4.

Los beneficios que estos dispositivos son capaces de proporcionar al paciente,
cuentan con la expansion del campo visual, mejora de la sensibilidad al
contraste, ayuda a la identificacion de colores, ayuda en la deteccion del
movimiento y orientacion espacial, reduccion en la tasa de colisiones con
objetos, mejora de la coordinacion ojo-mano, aumento de la velocidad de lectura
y ayuda al reconocimiento facial, para conseguir esto, los dispositivos mas
usados por los investigadores fueron: Oculus Rift, HTC Vive, Samsung Gear,

eSight, Oculus Go, Microsoft Hololens, SightPlus.
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