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Resumen. En estos tiempos, la realidad aumentada ha sido aplicada en diferentes
areas debido a sus ventajas potenciales. Nuestro interés esta enfocado en el area
de la salud. La importancia de visualizar la informacién tanto para el personal de
salud como para los pacientes ha llevado a la aplicacion de diferentes herramien-
tas y tecnologias que mejoren su entendimiento. Este estudio tiene como objetivo
identificar los desafios y oportunidades de emplear la tecnologia de realidad au-
mentada en la salud mediante una revision sistemética. Se aplicé un estudio de
tipo exploratorio de articulos referentes al tema y analitica descriptiva. Esta revi-
sion literaria de documentacion cientifica permite presentar y evaluar las diferen-
tes aplicaciones o sistemas de realidad aumentada en la salud. El resultado dio
un total de 70 articulos cientificos, de los cuales seleccionamos 16. Para respon-
der las preguntas de investigacion, los articulos seleccionados fueron agrupados
con relacion a diferentes criterios, entre ellos, el objetivo de la investigacion, el
tipo de aplicacion desarrollada, las caracteristicas relevantes, el tipo de periféri-
cos utilizados y los resultados obtenidos en dichas aplicaciones. Como resultado
de esta revision, la RA es una tecnologia Util para ayudar a los profesionales mé-
dicos a presentar y analizar informacion de manera mas clara y eficiente. Asi-
mismo, en cuanto a los factores criticos del uso de RA en la salud es la falta de
profesionales capacitados para su uso, finalmente en cuanto a las expectativas de
los médicos se tiene que esperan con la RA, no solo de visualizar la informacion
sino de poder interactuar con la misma.
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Abstract. In these times, the augmented reality has been applied in different

areas due to its potential advantages. Our interest is focused on the health area.
The importance of visualizing information for both health personnel and patients
has led to the application of different tools and technologies that improve their
understanding. This study aims to identify the challenges and opportunities of
using augmented reality technology on healthcare through a systematic review.
It has been applied an exploratory study of articles referring to the topic and des-
criptive analytics.
This literary review of scientific documentation allows to present and evaluate
the different applications or systems of augmented reality in health. The result
gave a total of 70 scientific articles, of which we shave chosen 16. To answer the
research questions, the chosen articles were grouped according to different crite-
ria, including the objective of the research, the type of application developed, the
relevant characteristics, the type of peripherals used and the results obtained in
these applications. As a result of this review, the AR is a useful technology to
help medical professionals present and analyze information more clearly and ef-
ficiently. Likewise, as regards the critical factors of the use of AR in health, it is
the lack of professionals trained for its use. Finally, in terms of the expectations
of doctors, they have to wait with AR, not only to visualize the information but
also to be able to interact with it.

Keywords: Augmented reality, health, patients, medical assistance

1 Introduccion

La RA se acufi6 para describir una aplicacién de formacién de trabajadores en la que
un diagrama producido por ordenador se superpone y se estabiliza en una posicion es-
pecifica sobre un objeto del mundo real [1]. La RA se define como una vista tanto fisica
como virtual que se mejora 0 aumenta al agregarle informacion virtual generada por
computadora [1] esta definicién se refiere a cualquier contenido generado por compu-
tadora que se pueda utilizar para mejorar el entorno fisico real [2]. La educacion fre-
cuentemente se cruza con la evolucion de la RA porque la RA tiene las siguientes ca-
racteristicas: La realidad aumentada (AR) es una versién mejorada del mundo fisico
real que se logra mediante el uso de elementos visuales digitales, sonido u otros esti-
mulos sensoriales transmitidos a través de la tecnologia. Es comdn ver como los proce-
s0s se automatizan gracias a la tecnologia, ya que, se vive en un mundo mas practico,
dindmico y sobre todo con mayores opciones en tecnologia. En medio del aumento de
la recopilacion y el analisis de datos, uno de los principales objetivos de la realidad
aumentada es resaltar caracteristicas especificas del mundo fisico, aumentar la com-
prension de esas caracteristicas y obtener informacion inteligente y accesible. Algunos
expertos han especulado durante mucho tiempo que los dispositivos portatiles podrian
ser un gran avance para la realidad aumentada, mientras que los teléfonos inteligentes
y las tabletas muestran una pequefia parte del paisaje del usuario, las gafas inteligentes,
por ejemplo, pueden proporcionar un vinculo mas completo entre los reinos reales y



virtuales si se desarrollan lo suficiente como para convertirse en la corriente principal
[3]. Se realiza una investigacién de tipo exploratoria y analitica descriptiva para iden-
tificar los desafios y oportunidades de la realidad aumentada en la salud mediante una
revision sistematica. Adicionalmente aborda los siguientes objetivos especificos: ana-
lizar estudios referentes al empleo de la realidad aumentada en la salud como tecnologia
de apoyo; presentar una clasificacion que reagrupe las areas médicas que emplean reali-
dad aumentada y definir los principales factores de éxito al emplear realidad aumentada
en aplicaciones para la salud.

2 Materiales y Metodologia

La investigacion actual es de tipo exploratorio y descriptivo, en la cual se desarrolla
una busqueda de articulos cientificos relacionados con el uso de la RA en aplicaciones
de salud, para lo cual se utilizan referencias de bases de datos cientificas como: IEEE
Explorer, PubMed, Scopus, en base a las preguntas de investigacion que se plantean en
la Tabla 1, las cuales ayudan a clasificar y acotar la basqueda de articulos.

Tabla 1. Preguntas de Investigacion

Pregunta Descripcion
1 ¢Cudles son la ventajas y desventajas del uso de AR en la Salud?
) ¢Qué tipo de aplicaciones con sus caracteristicas de AR se emplea
en la salud?
3 ¢Cuales con los factores criticos del uso de AR en la salud?
4 ¢ Coémo perciben los médicos y pacientes el uso de AR en la aten-
cién medica?

Por otro lado, para la seleccidn de articulos se aplican criterios de inclusion y exclusion.
En los criterios de inclusién se seleccionaron trabajos en inglés y espafiol relacionados
con el uso de la RA en el campo de la salud en los Gltimos cinco afios. Se incluyen
aplicaciones de realidad aumentada para profesionales médicos que utilicen RA a partir
de los Gltimos 5 afios. Los criterios de exclusion abarcan aquellos articulos que no se
desarrollen dentro del area de la salud o no puedan acceder a su contenido. Se realiz6
una la lectura de texto completo en aquellos articulos que presentan aplicaciones o pro-
totipos que hacen uso de la realidad aumentada y que estan enfocadas para médicos y
pacientes. Tras realizar la bisqueda inicial se obtuvieron un total de 70 articulos, resul-
tando un total del16 para el analisis respectivo. Cabe indicar que 14 articulos contenian
informacion relevante y fueron utilizados en referencias de tipo conceptual.



3 Resultados

3.1 Ventajasy desventajas del uso de RA en la salud

El objetivo de la RA es ofrecer a los profesionales de la salud y pacientes una descrip-
cion general de los potenciales que brinda esta tecnologia y fomentar el desarrollo de
aplicaciones Utiles en el futuro temprano y orientar la investigacion hacia la superacion
de los aspectos tecnoldgicos y humanos para enriquecer la sensacion visual con ele-
mentos generados por computadora [7]. Es asi que en el area de la medicina se utilizan
aplicaciones de RA para comprender de mejor manera la informacion de diferentes
partes del cuerpo humano o componentes que necesitan ser visualizados para una mejor
practica y estudio médico. Por ejemplo, en el area de emergencias es vital atender al
paciente de forma répida y eficaz para que no haya retraso al momento de acceder a su
informacion clinica [4], desde ayudar en el proceso de diagnéstico hasta con la capaci-
tacion. La RA es una herramienta extremadamente Gtil para apoyar a los profesionales
médicos a completar las tareas diarias de manera mas precisa y eficiente. Varias apli-
caciones de RA permiten procesos como proyectar secciones transversales anatdmicas
en un paciente o visualizaciones en 3D de érganos internos, para que el cirujano ob-
tenga una vision real mientras planifica un procedimiento [5]. De hecho, tanto la medi-
cina como la salud, estaran entre los primeros en adoptar la RA a lo grande. De hecho,
hoy en dia hay muchas enfermeras y médicos que interactlian con las aplicaciones de
RA todos los dias para mejorar la educacion y los resultados del paciente [6]. Ya sea
para explicar un estado de enfermedad, un método de tratamiento o como funciona un
nuevo dispositivo médico, la RA puede mejorar significativamente la participacion del
cliente, mejorar la educacion sobre temas complejos y crear una diferenciacion con una
marca mas poderosa. La RA también ayuda a aumentar la retencion del aprendizaje y
la comprension de médicos y pacientes al presentar ideas complejas en formatos inter-
activos. Tanto los profesionales sanitarios como los pacientes pueden comprender me-
jor la ciencia al ver como funciona en el cuerpo con la RA.

3.2 Aplicaciones con RA en la salud

Las aplicaciones halladas, se clasifican por campo de especialidad y su objetivo. De
acuerdo con el campo de aplicacion podemos observarlo en la Tabla 2.



Tabla 2. Aplicaciones de RA en la salud

Ref. Nombre Area Descripcion

Aplicacion que muestra en la pantalla de forma super-
[8] Mirracle Anatomia  puesta sobre el cuerpo los diferentes érganos, para ello
hace uso de marcadores sobre una camiseta.

Cardiolo- Visor de imagenes gratuito para Microsoft Windows
[9] Irfan -View ia que puede mostrar, editar y convertir archivos de ima-
g genes y reproducir archivos de audio y video

Cardiolo-  Permite trabajar en vistas y en planos, con segmentos.
gia En Emergentologia.

Es un identificador colgante que visualiza la ficha me-
dica del paciente ya sea como datos personales y datos
clinicos y al momento de existir una emergencia con el
paciente se escanea el colgante y nos reflejara la infor-
macion para que sea rapidamente asistido por el profe-
sional de la salud.

Es una app integra modelos 3D para respaldar el rea-

[10] SolidWorks

[11] ARCSEMS

[12] MAR Enferme-  lismo y conceptos mediante la creacion del contenido
ria en si, incluyendo video, audio, imagenes y el modelo
3D

Utiliza en personas que han perdido un miembro por
Fisiotera-  amputacion, permitiéndole tener una visualizacién de
pia la extremidad amputada y el dolor causado por un
miembro fantasma

[13] EPOC EEG

Permite visualizar los movimientos de las articulacio-
Fisiotera-  nes. A continuacion, en la gréfica 1, podemos observar
pia el porcentaje de aplicaciones de RA en el &rea de la sa-
lud y su campo respectivo

[14]  Arthro3D

La RA también se utiliza en &reas como la educacién de pacientes y médicos, visuali-
zacién quirdrgica y simulacion de enfermedades para mejorar los tratamientos y resul-
tados. Por ejemplo, una aplicacién de RA mapea el cuerpo de un paciente, mostrando
la ubicacidn exacta de las venas para que el personal médico pueda dar en el blanco por
primera vez al extraer sangre o al iniciar una via intravenosa antes de la cirugia. Otra
aplicacion de RA reconstruye tumores en 3D para que los cirujanos puedan ver los
rayos X en tiempo real sin exposicion a la radiacion. Creacion de imagenes en 3D de
organos desde diferentes angulos para una mayor precision en las puntadas [15]. En el
sector de la salud, como demuestra el creciente nimero de publicaciones sobre RA para
cirugia, medicina y rehabilitacion, existe una gran demanda de soluciones que sean ca-
paces de mejorar la practica clinica actual [16]. En general a continuacion se presenta
el porcentaje de aplicaciones con RA de acuerdo con el area en la salud.
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Fig. 1. Aplicaciones de RA en el rea de la salud

3.3 Factores criticos en el uso de RA en la salud

El diagndstico es una de las &reas criticas de la atencién médica que a menudo se basa
en resultados precisos y una evaluacion cercana de varios sintomas. Es una tarea dudosa
y, a menudo, tediosa en la que cada detalle importa y puede potencialmente romper el
diagnostico en una direccion diferente. Se puede desempefiar un papel importante en la
deteccion, prevencion y tratamiento mas eficientes de muchas enfermedades. Comen-
zando por visualizar informacion proveniente de sensores en una interfaz cohesiva para
mostrar las posibles causas del estado de un paciente a través del andlisis. Uno de los
mayores desafios globales del sistema de salud es la falta infinita de profesionales ca-
pacitados. Siempre hay demasiadas enfermedades y casi no hay tiempo suficiente para
preparar al personal médico para responder a la llamada. Sin embargo, la implementa-
cién de soluciones de RV y RA puede simplificar seriamente todo el proceso de educa-
cion médica y formacion posterior [17]. Para empezar, VR Healthcare Training es una
buena forma de estudiar la anatomia humana capa por capa y la mecanica del cuerpo
humano. La tecnologia de vanguardia es especialmente critica cuando se trata de la
etapa de capacitacién, ya que es casi imposible imitar las condiciones de la vida casi
real para preparar a los profesionales, lo cual es un problema menor con la implemen-
tacién de la realidad virtual en conjunto con la RA [18]. Otro punto critico es la posi-
bilidad de experimentar una cirugia no como un espectador pasivo sino en un escenario
simulado es una valiosa prueba de habilidad. Las consultas médicas no siempre estan
disponibles en ubicaciones remotas especificas. La implementacion de servicios de RA
pueden ser una solucidn logica a este problema. Con su ayuda, los médicos podran
brindar un contacto visual constante y también brindar servicios esenciales como el
examen del pulso y la lectura de emociones, lo cual resulta vital para las consultas de
terapia psicoldgica.



3.4 Incidencia de la RA en la salud

Con RA, un médico puede mirar a través de las capas del paciente, verificar las venas,
organos, lesiones y mas. Todo esto puede aumentar la precision del diagnéstico, lo cual
mejoraria la experiencia tanto del médico como del paciente.

Con laayuda de la realidad virtual, los cirujanos pueden resolver la cirugia de antemano
y experimentar los posibles resultados sin tener que lidiar con ellos en la realidad. Estos
"ensayos" pueden ayudar a que toda la operacion sea mas precisa y controlada. Lle-
vando esto a utilizarlo junto con la RA como una realidad mixta y resolver el problema
de la disponibilidad en escenarios extremos. El entorno de realidad virtual se puede
conectar a un robot de control remoto que se encargara de la operacion real mientras el
cirujano realiza la rutina en otro lugar. Si bien es poco probable que este enfoque reem-
place a los cirujanos por completo, puede resultar Gtil en algunas situaciones.

Por otro lado, la percepcién del paciente sobre el uso de la realidad aumentada, es ob-
tener una atencién més personalizada y real sobre algin problema que lo aqueja, puesto
que, aporta soluciones que permiten visualizar las partes internas del paciente en tiempo
real mediante la proyeccidn de imagenes 2D o tridimensionales, con lo que se visuali-
zan en profundidad los diferentes érganos a tratar y ayudan a tomar decisiones en
cuanto al diagnostico de un problema asociado a la salud de un paciente [19]. En gene-
ral, este tipo de aplicaciones se consideran de gran importancia para el campo de la
salud y sus distintas areas, en el hecho de que los 6rganos humanos se pueden ver en
profundidad en tiempo real, y los pacientes pueden percibir este tipo de tecnologia
como una mejora a la atencion y visualizacion de su diagnostico o detalle de su pro-
blema de salud.

4 Discusion

Lo que se ha podido extraer de esta investigacion es que, si bien se trata de una tecno-
logia con poca investigacion, especialmente en el ambito médico, aln existen un ni-
mero considerable de aplicaciones publicadas dirigidas al ambito de los profesionales
sanitarios. Este desarrollo ejemplifica el progreso de la RA en la salud y puede ver
intuitivamente el desarrollo futuro de la RA en el campo de la salud. Sin embargo, el
hecho de que demuestre este potencial no es suficiente para expandir su uso, en la ac-
tualidad la RA tiene dos obstaculos principales: por un lado, el conocimiento insufi-
ciente de esta tecnologia, por otro lado, puede traer inversién econémica. Aunque en
muchos casos estas aplicaciones se pueden utilizar de forma gratuita.
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5 Conclusiones

Mediante la revision sistematica del empleo de la realidad aumentada en la salud, los
beneficios en el uso de esta tecnologia podrian extenderse al sector de la salud, donde
podrian desempefiar un papel mucho mas importante. Una forma seria a través de apli-
caciones que permitan a los usuarios ver imagenes en 3D muy detalladas de diferentes
sistemas corporales cuando colocan su dispositivo movil sobre una imagen objetivo.
Por otro lado, convertirse cada vez mas en una poderosa herramienta de aprendizaje
para los profesionales médicos a lo largo de su formacion. Actualmente, la realidad
aumentada brinda nuevas posibilidades para interpretar informacion que antes no es-
taba disponible, lo que abre nuevas formas de aprender e identificar datos, procesar
datos en informacion y convertirlos facilmente en conocimiento.
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