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ión, el más dominante de 
LA DISCAPACIDAD VISUAL AFECTA Pc os. prisa 

'ALACALIDAD DE VIDA DELAS. un papel fundamental en cada 
SS ii 

EL SOCIAL, EDUCATIVO, LABORAL somags paa ui alas cet ap. 
VECONÓMICO. ESTIMA QUE. escaner, price escuela 

ALREDEDOR DE 2200 MILLONES DE aj. 
PERSONAS PADECEN ALGÚN TIPO. de persnas eee de a ón 
DEDEFCIENCIA VISUAL EN TODO EL. cercana o lejana En 1.000 millones de 

SEGUN esoscasos comominimoladisopecdad 
po OS 'Visual podría haberse evitado o todavía no. 

se ha rato 
Las principales causas aíve mundial de 
laicapacidadvisaly la ceguera on los 
ore de ercción y las catarata. Se 
estimaque anivelmunda,soloel36% de 
las personas con un deterioro de la visión - 
lejana debido ore de ercció y el Cave nomás lr peo con sde sd tias A E 
visual debida als cataratas han tenido 
acceso auna intervención adecuado. Ladiscapaida vial se produc cuando. curso de la vida. Muchas de estas conse- 
Aunque la pérdida de vin puede afectar unalección cuaraectaalsstemavisal cuencas pueden migarse mediante el 
personas detodasla edades lama ora y asus funciones relacionados conlaviión. acceso oportuno auna tención lámica 
delas personas con discapacidad iualy Todos nostros, si vivimos lo suficiente, de calidad. Ls afecciones oculares que 

¡ceguera superan los 50 años. Aello hay que — experimentaremos al menos una afección pueden causar discapacidad visual y ce- 
añadir que cad ez sonmás ls pesonas carlo larg demuestra vidaquereque- guera, como as cataratas oo rre de 

con ers de rfrcción, debido amáli- rá una atención adecuada. refracón, on, por motivos fundados, el 
ple actores como el enveecimienoy el La discapacidad visual tiene graves con foco púcipal de las estrategas de aten- 
"Tiempo prolongado auna visión deere. secuencias pra el individuo lo largo del ción oftálmica;contodo, nos debe pasar 

por alo la importancia de ls afecines 
a A 

[] Cataract Patient simulation Y) das visal, como la sequedad ocular ola 
3 conjuntivitis. 

un MA ivetmuncial las principales causas de 
ina h la discapacidad visual y la ceguera son las 

ES siguientes: eores de elccón cataratas 
retnopaadbética aucoma degenera- 
ción macular elaionada con la edad. 
Las causas de la discapacidad visal ve 
rían considerablemente de un país a otro 

y dentro de un mismo país en función de 
la disponibilidad de servicios de atención 
¿ftálmic, su aseuibiida y el ivl de 
educación de la población. Por ejemplo, la 

proporción de la discapacidad visual que 
se puede atribuir cataratas no operadas 
es mayor en los países de ingreso bajo y 
mediano. En lo países de ingreso aio,       

ost
 (

re
co
n 

tr
e      Casey. Ctrat: muestra el end ente de oda (MFE- mea de a cias de unsistena ático. Se vee pesen na foma de onda el cia que paz rante urea dp rt) Fina catarata y la prensa sndaor ls unen seis VO Ten),
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enfermedades como el glaucoma y la 
degeneración macular relacionada con la 
edad son más frecuentes. 
TS 
son una de las principales causas de dis 
'apaciad visual en los países de ingreso 
bajo mientas que en los países dengreso 
mediano es más probable que la cause 
pancipalsealaretmopatía del prematuro. 
Los errores de refracción no corregidos 
A 
dediscapecidad visual en todos los paises 
ente ls poblaciones denios y adult 
Enla actualidad, losenores derefiación 

"nocoregidos,comoson!a miopía lahiper 
AS 
considera laprimeracausademala visión 
responsables de casla mitad de todos os 
problemas de visión, lo que pone de maní 
feto la importancia de realizar acciones 
para contranesta est realidad, 

  

  

Ante sto, el Proyocto VEMOS (Virtual Ey 
Model System), desalladoporun equipo 
de especialitas de Miranza, grupo ler 
en centros de excelencia en alud ocular 
de Españay perereciente al ed panes 
rapes de centros de oftalmología veonet 
(precente cn cinco pasos) ha creado unojo 
virtual e pacientequepermitálatoma e 
decisiones prequrigicas personalizadas, 
Mediante ete tabajocientlio,el jo 
tual simula matemáticamente el efecto de 
laluzcuanido pasa or todaslas capas. 
lares Hastahora los simuladores actuales 
ullizaban,sin embargo un ojo esta e 
mismo para toos lo pacientes, 
Tras años de desarollo, el grupo Miranze 
AS 
VEMOS, puesto enmarcha conel propósito 
dedesarolarunmodel virualdelojointe: 
gradoen un sofware validado clincamente 
¡con datos reales de cada paciente pare 
intentar reducir os efectos aduersos de la 
cirugía ofaciva y mejorar la satisfacción 
de los pacientes meciant los esultados. 
desalud ocular. 

VEMOS, UN PROYECTO INNOVADOR: 
La coordinadora de H+D+i en Vissum 

supo Mienza, Alejandra Rodtíguez Zunino 
explica que enla actualidad no exite una 
única técnica pera las cirugias reracivas, 
porloqueelcinjano selecciona ltécica 
vylosparámelrosquirirlcos más adecua: 
dos apartir de datos como los indices de 
refrcción; as inequleidades oculares ole 
morfología dela comea. Sin embargo, e 
complejidad de estos datos y su depen 
dencia de fórmulas teóricas y estudios de 
AS 
cla predició. 

Pero esten nuevos dispositivos que 
combinan varias mediciones, por lo ge 

PF pre ypoet ua: muestra te dla Pr. Se ere frma que mal qu ae (e: BIO de ua lara eds ad usina ápice paa entra 
gal de vn inagen St oa al aca e vii. Se veces PE ía 
(PRLELAS 1) y una predicó vas apar ASI acre st mee pcinte ostLASIKprelior) 
AS 
pata obtener toda a información ocular 
del paciente, lo que pone de manifiesto 
la necesidad de contar con un disposi 
integral que grupo tods estas medicionos 
y Un software que perrita estandarizar la 

“técnica seleccionada y personalizada paa, 
cada paciente, mejorando asi la toma de 
decisiones del crujano y reduciendo los 
fectos adversos”, soñala la responsable 
deimoración y cesamoll. 
Maria José Martinez ineniens blomédi- 

cadeVEMOS,añadeque elsimuladorhace. 
lo mismo que haría el ojo cuando entra la 
luz y atraves las distintas capas hasta 
llegar ala tina, que es cuando vemos a 
imagen como tl, oJ virtual hace eso, 
simula matemáticamente el elec de la 
luz cando pasa portodas las capas hasta 
legaral final" 
"lolaugo de esta investigación, publica: 

da enla revista cintia, Diagnostic del 
AS 
(DH) el soforarecesaroldoharealiza 
dopredicionesy simulaciones de difeen- 
tesescenanios mediante parámetros como, 
la lonatu del jo, ol gosor del cristalino, 
el grosor y ls inegulridades de lacómeo, 
la sersblidad de cnwast, entre uo. 

     
  

VEMOS, NUEVOS DESAFÍOS. 
El másimportante de elos sel desanall 
de na red neuronal, Rodriguez Zunino 
señala que “al proporcionar al sistema los 
resultados del paciente tas la cirugía, el 
modelo deojovirtualtienela capacidad de 
analizar sus predicciones y la respuesta 
obtenida por el paciente para ise autoa- 
Justando y mejorando, es decir. el software 
apartir de un paciente conocido genera un 
aprendizaje aulomálco! 

Para este proyecto se han recopilado 
datos bioéticos de 1.400 js en cual 
centros especializados, de Europa, Portugal 
y Dinamarca 

El Di Jorge AÑÓ Sanz, director clínico 
del proyerto acegurs que “tras el estuco, 
homes podio comprobar que dispositivo 
ylosresultados se aoximana larealidad, 
loque representan ran avance enla per- 
sonalizacóndelacimgiarelractva através 
de un sistema de neigenciaarficial que 
cuente con información diegnóstica de 
cada paciente y quehastaahoranoseesta- 
bateniendoencuentaensa totalidad, para 
"mejorar la caidad de imagen einen". 
Flotjetvofnalde este estudio incor 

porar el soflware VEMOS ala prcticacii- 
ca diaacomo una herramienta de uidad 

paralatoma de decisiones prequigias y 
Taminimizacóndelosertors de cálculo, a 
par de todos os datos analizados, 
Esteproyecto, ianciado porlaUniónEu- 

ropea através del programa Horizon 2020, 
está alineado con la inicatia "VISION 
200: El derecho aa Visión" e impulsada 
por la Organización Mundial de la Salud 
(OMS) yla Agencia Intemacional para la 
Prevención de la Ceguera (14PB) con el 
propósito de eliminar a ceguera evitable. 

Pese a ell, muchos son los que sere- 
signan y picrsan que no es posible evitar 
NS 
medidas preventivas ente ls queceincl- 
yen tanto hábitos de vida saludable como 
la revisión oftalmclógica anual, no están 
“avanzando para asegurar un bienestar 
cala óptimo, 
Deigualforma,pocacelaconcienciaque 

exstetadaiaheiauncorectotratamiento 
pararevetiro frenar ploblemasdevisór lo 
que podría relacionarse con poco conce 
imientoofaltadeconfanza en la xditenci 
decias Fármacos tecnologíaoficaces 
para mejorar nuestra salud o bienestar 
ocular y por ende, nuestra calidad de vida. 

Eneste sentido, muchos con problemas. 
úcalaes, principalmente defectos efrac- 
tivos o glaucoma, reconocen no haber 
recibido tratemiento. "HMuchos pacientes 
se tesignan vii con moletis o pato 
logías y en muchos casos, desconocen 
quelo podemos tratar efcazmente, ya sea 
en consulta o quirúrgicamente, gracias 
alos grandes avances y nuevas técnicas 
que cada vez más están irumpiendo en 
elcampo de la ofalmologí, explcs.l Dr. 
At Urola En patologías graves y róni- 
cas, como el glaucoma, es especialmente 
important actuar ya que provoca pérdida 
de visión paulatina  ieversbl, acvirte 
lofalmólogo. 
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