NeuroRehab
News

NeuroRehab News 2020 mar; 4 (1): 0065

Los efectos de la realidad virtual
en ninos con paralisis braquial obstétrica

Realidad Virtual

Resumen:

I a paralisis braquial obstétrica es una lesion del plexo braquial el cual, es el conjunto de nervios que se
originan en la columna cervical y que inervan todo el miembro superior desde el hombro hasta la mano.
Es una condicién adquirida por complicaciones durante la asistencia al parto que cursa con flacidez del bra-

zo afectado, pérdida de movilidad y fuerza. Si bien el tratamiento conservador de fisioterapia tiene buenos
resultados a la hora de abordar el problema, la realidad virtual podria generar un mejor ambiente de entre-
tenimiento para estimular la adquisicién de los diversos movimientos que estos pacientes deben trabajar.

La realidad virtual comprende el uso de escenas generadas a
través de sistemas informaticos con las que el individuo puede
interactuar, de forma que simula un entorno en el que la persona
puede sumergirse. Un ejemplo de esto son los videojuegos. Debido
al estimulo que ofrece, generando una atencion muy elevada vy
ofreciendo una serie de objetivos, puede tener un papel muy
importante en el mundo de la rehabilitacion a la hora de potenciar
el aprendizaje motor. Asf se puede observar en los resultados del
estudio llevado a cabo por los doctores S. El Shamy y R. Alshariff,
de la Facultad de Fisioterapia de la Universidad de El Cairo, donde
trabajan en el campo de la fisioterapia pediatrica en diferentes
patologfas, sobre todo neurolégicas.

En el estudio compararon los efectos de un tratamiento de
fisioterapia convencional con un tratamiento de realidad virtual.
Para ello, contaron con una muestra de 40 nifios con diagndstico de
paralisis braquial obstétrica de tipo Erb, con un rango de edad de
5 a 8 afios, que fueron asignados aleatoriamente en dos grupos de
20 sujetos cada uno. Un grupo recibié un programa de fisioterapia
convencional y el otro grupo recibié un tratamiento con realidad
virtual. Se valoro previamente la funcionalidad, la movilidad pasivay
la fuerza del hombro en movimientos de separacién y rotacion. En
el grupo de fisioterapia convencional se intervino con ejercicios y
terapia manual dirigidos a mejorar la funcion, la movilidad y la fuerza
del miembro afecto. En el grupo de realidad virtual se trabajé con
el sistema Armeo®© Spring System. Este sistema combina la realidad
virtual con un soporte robdtico a modo de exoesqueleto, es decir,
de un armazon externo articulado que rodea y cubre el miembro
superior del paciente y que permite y facilita los movimientos de
este. Estos movimientos son procesados por el exoesqueleto
y enviados al sistema de realidad virtual, que lo integra en los
diferentes programas de juegos que tiene y que pueden usarse
segln el objetivo que se quiera trabajar. Ademas, el soporte permite

regular diferentes grados de movimiento y la asistencia de estos en

funcién de la fuerza del paciente.

Antes de las intervenciones no habfa diferencias significativas entre
ambos grupos en las mediciones de funcionalidad, movilidad vy
fuerza. Tras las dos intervenciones, ambos grupos incrementaron
los valores, pero con diferencias significativas entre ellos. El grupo
de realidad virtual, mostré una mejorfa superior en funcionalidad,
movilidad y fuerza del brazo afecto en comparacion con el grupo de
tratamiento de fisioterapia convencional.

Las razones de su superioridad, podria deberse a las multiples
ventajas que el sistema Armeo© ofrece, como son los diferentes
entornos de realidad virtual que dan un significado funcional a la
tarea demandada y generan un feedback visual. Ademas, permite

ajustar la dificultad a la condicion del paciente y reproduce

“La realidad virtual puede
tener un papel muy impor-
tante en el mundo de la reha-
bilitacién a la hora de poten-

ciar el aprendizaje motor”



actividades del tipo alcanzar y coger que son de gran utilidad en
el dia a dia. Si a esto le sumamos el aspecto motivacional que
ofrece un juego, tenemos un sistema muy interesante para lograr
los objetivos involucrando al paciente. Quizas el inconveniente mas
importante de este sistema puede ser los recursos necesarios para
poder disponer de él, asi como el espacio de tratamiento.

Sin embargo, existen otras posibilidades mas accesibles que ofrecen
un tratamiento de realidad virtual. Por ejemplo, este mismo autor
ha hecho investigacion en nifios con paralisis cerebral hemipléjica
usando la consola Wii© y obtuvieron unos resultados interesantes
en la mejora de la rigidez provocada por la espasticidad, la fuerza de
agarrey la funcionalidad de la mano. Ademas, en los Ultimos afios se
han desarrollado plataformas que incluyen gafas de realidad virtual,
que pueden aumentar esa sensacion de inmersion en el mundo
virtual y, de esta forma, conseguir un mayor estimulo.

Otra de las ventajas que nos ofrecen estos sistemas es que permiten
una exposicion gradual a ciertos movimientos que para este tipo de
pacientes pueden generar aversién. Al introducir un componente
de distraccién, como es un juego y que no expone directamente a

un movimiento en la realidad, pueden verse motivados a realizarlos.

Conclusion:
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“La adicion de la realidad
virtual a un tratamiento con-
vencional de fisioterapia es
posible que se pueda poten-
ciar los efectos de dicha
intervencién’
Sumando la realidad virtual a un tratamiento convencional enfocado
en la funcionalidad, movilidad y fortalecimiento es posible que se
pueda potenciar los efectos de dicha intervencién y conseguir una

mayor recuperacion de los nifios con paralisis braquial obstétrica. O,

al menos, una mejor funcionalidad en su dia a dia.

Por tanto, la realidad virtual puede ser una herramienta a tener en consideracion en la rehabilitacién de nifios con paralisis

braquial obstétrica, aumentando la adhesién al tratamiento al incluir estimulos motivacionales y atencionales, mejorando

el aprendizaje motor del paciente. Sin embargo, aun se necesitan mas estudios para poder concluir si la realidad virtual,

en combinacién con un tratamiento convencional, es mas efectiva que el tratamiento convencional de manera aislada en

la paralisis braquial obstétrica. De momento, se puede valorar como una herramienta mas del tratamiento con un posible

futuro muy interesante. También abre la puerta al desarrollo de otros sistemas de realidad virtual que, si bien pueden no

resultar tan completos a la hora de controlar diversos parametros de movilidad o resistencia del movimiento, si pueden ser

mas econdmicos y por tanto accesibles.
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