
La visión, el más dominante de 
nuestros sentidos, desempeña 
un papel fundamental en cada 

faceta y etapa de nuestras vidas. La 
visión es algo que damos por senta-
do pero, sin ella, nos cuesta aprender, 
caminar, leer, participar en la escuela 
y trabajar. 

En el mundo hay al menos 2.200 mi-
llones de personas con deterioro de la 
visión cercana o lejana. En 1.000 mi-
llones de esos casos, como mínimo, 
la discapacidad visual podría haberse 
evitado o todavía no se ha tratado.

Las principales causas a nivel mun-
dial de la discapacidad visual y la ce-
guera son los errores de refracción y 
las cataratas. Se estima que, a nivel 
mundial, solo el 36% de las personas 
con un deterioro de la visión lejana de-
bido a errores de refracción y el 17% 
de las personas con discapacidad vi-
sual debida a las cataratas han tenido 
acceso a una intervención adecuada.

Aunque la pérdida de visión puede 
afectar a personas de todas las eda-
des, la mayoría de las personas con 
discapacidad visual y ceguera supe-
ran los 50 años. A ello hay que añadir 
que cada vez son más las personas 
con errores de refracción, debido a 
múltiples factores como el envejeci-
miento y el tiempo prolongado a una 
visión de cerca. 

La discapacidad visual se produce 
cuando una afección ocular afecta 
al sistema visual y a sus funciones 
relacionadas con la visión. Todos no-
sotros, si vivimos lo suficiente, expe-
rimentaremos al menos una afección 
ocular a lo largo de nuestra vida que 
requerirá una atención adecuada.

La discapacidad visual tiene graves 
consecuencias para el individuo a lo 
largo del curso de la vida. Muchas 
de estas consecuencias pueden mi-
tigarse mediante el acceso oportuno 
a una atención oftálmica de calidad. 
Las afecciones oculares que pueden 
causar discapacidad visual y ceguera, 
como las cataratas o los errores de 
refracción, son, por motivos fundados, 
el foco principal de las estrategias de 
atención oftálmica; con todo, no se 
debe pasar por alto la importancia de 

las afecciones oculares que no suelen 
causar discapacidad visual, como la 
sequedad ocular o la conjuntivitis.

A nivel mundial, las principales cau-
sas de la discapacidad visual y la ce-
guera son las siguientes: errores de 
refracción, cataratas, retinopatía dia-
bética, glaucoma, y degeneración ma-
cular relacionada con la edad.

Las causas de la discapacidad visual 
varían considerablemente de un país 
a otro y dentro de un mismo país en 
función de la disponibilidad de servi-
cios de atención oftálmica, su asequi-
bilidad y el nivel de educación de la 
población. Por ejemplo, la proporción 
de la discapacidad visual que se pue-
de atribuir a cataratas no operadas es 
mayor en los países de ingreso bajo 
y mediano. En los países de ingreso 
alto, enfermedades como el glaucoma 
y la degeneración macular relaciona-
da con la edad son más frecuentes.

Entre los niños, las cataratas congé-
nitas son una de las principales cau-
sas de discapacidad visual en los paí-
ses de ingreso bajo, mientras que en 
los países de ingreso mediano es más 

probable que la causa principal sea la 
retinopatía del prematuro.

Los errores de refracción no corre-
gidos siguen siendo una de las prin-
cipales causas de discapacidad visual 
en todos los países entre las poblacio-
nes de niños y adultos.

En la actualidad, los errores de re-
fracción no corregidos, como son la 
miopía, la hipermetropía, el astigma-
tismo y la presbicia se consideran la 
primera causa de mala visión, res-
ponsables de casi la mitad de todos 
los problemas de visión, lo que pone 
de manifiesto la importancia de rea-
lizar acciones para contrarrestar esta 

realidad. 
Ante esto, el Proyecto VEMoS (Vir-

tual Eye Model System), desarrolla-
do por un equipo de especialistas de 
Miranza, grupo líder en centros de 
excelencia en salud ocular de España 
y perteneciente a la red paneuropea 
de centros de oftalmología VEONET, 
(presente en cinco países) ha creado 
un ojo virtual del paciente que permi-
tirá la toma de decisiones prequirúr-
gicas personalizadas. 

Mediante este trabajo científico, el 
ojo virtual simula matemáticamente 
el efecto de la luz cuando pasa por to-
das las capas oculares. Hasta ahora, 

La discapacidad visual afecta a la calidad de vida 
de las personas en todos los ámbitos: el social, 
educativo, laboral y económico.  Se estima que 
alrededor de 2.200 millones de personas padecen 
algún tipo de deficiencia visual en todo el mundo, 
segun datos de la OMS.
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PROBLEMAS APARECEN MAYORMENTE DESPUÉS DE LOS 50 AÑOS

Cada vez son más las personas con errores de visión, debido a múltiples factores como el envejecimiento y el tiempo prolongado con una 
visión de cerca.
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los simuladores actuales utilizaban, 
sin embargo, un ojo estándar, el mis-
mo para todos los pacientes.

Tras años de desarrollo, el grupo Mi-
ranza nos explica que “la fi nalización 
del Proyecto VEMoS, puesto en mar-
cha con el propósito de desarrollar un 
modelo virtual del ojo integrado en un 
software validado clínicamente con 
datos reales de cada paciente para in-
tentar reducir los efectos adversos de 
la cirugía refractiva y mejorar la satis-
facción de los pacientes mediante los 
resultados de salud ocular”.

La coordinadora de I+D+i en Vis-
sum Grupo Miranza, Alejandra Ro-
dríguez Zunino, explica que en la 
actualidad no existe una única téc-
nica para las cirugías refractivas, 
por lo que el cirujano selecciona la 
técnica y los parámetros quirúrgi-
cos más adecuados a partir de datos 
como los índices de refracción, las 
irregularidades oculares o la mor-
fología de la cornea. Sin embargo, 
“la complejidad de estos datos y su 
dependencia de fórmulas teóricas y 
estudios de cohorte pueden exponer 

al cirujano a fallos en la predicción”.  
Pero existen nuevos dispositivos 

que combinan varias mediciones. 
“Por lo general, son necesarios di-
versos equipos para obtener toda la 
información ocular del paciente, lo 
que pone de manifi esto la necesidad 
de contar con un dispositivo integral 
que agrupe todas estas mediciones y 
un software que permita estandarizar 
la técnica seleccionada y personaliza-
da para cada paciente, mejorando así 
la toma de decisiones del cirujano y 
reduciendo los efectos adversos”, se-
ñala la responsable de innovación y 
desarrollo.

Marina José Martínez, ingeniera 
biomédica de VEMoS, añade que “el 
simulador hace lo mismo que haría 

el ojo cuando entra la luz y atraviesa 
las distintas capas hasta llegar a la 
retina, que es cuando vemos la ima-
gen como tal. El ojo virtual hace eso, 
simula matemáticamente el efecto de 
la luz cuando pasa por todas las capas 
hasta llegar al fi nal”.

A lo largo de esta investigación, pu-
blicada en la revista científi ca, Diag-
nostics, del Multidisciplinary Digital 
Publishing Institute (MDPI), el soft-
ware desarrollado ha realizado pre-
dicciones y simulaciones de diferen-
tes escenarios mediante parámetros 
como la longitud del ojo, el grosor del 
cristalino, el grosor y las irregularida-
des de la córnea, y la sensibilidad de 
contraste, entre otros.

El más importante de ellos es el de-
sarrollo de una red neuronal. Rodrí-
guez Zunino señala que “al propor-
cionar al sistema los resultados del 
paciente tras la cirugía, el modelo de 
ojo virtual tiene la capacidad de ana-
lizar sus predicciones y la respues-
ta obtenida por el paciente para irse 
autoajustando y mejorando, es decir, 
el software a partir de un paciente 
conocido genera un aprendizaje auto-
mático”.

Para este proyecto se han recopila-
do datos biométricos de 1.400 ojos en 
cuatro centros especializados, de Es-
paña, Portugal y Dinamarca. 

El Dr. Jorge Alió Sanz, director clí-
nico del proyecto asegura que “tras 
el estudio, hemos podido comprobar 
que el dispositivo y los resultados se 
aproximan a la realidad, lo que repre-
senta un gran avance en la personali-
zación de la cirugía refractiva a través 
de un sistema de inteligencia artifi cial 
que cuenta con información diagnós-
tica de cada paciente y que hasta aho-
ra no se estaba teniendo en cuenta en 
su totalidad, para mejorar la calidad 
de imagen retiniana”.

El objetivo fi nal de este estudio es 
incorporar el software VEMoS a la 
práctica clínica diaria como una he-

rramienta de utilidad para la toma de 
decisiones prequirúrgicas y la mini-
mización de los errores de cálculo, a 
partir de todos los datos analizados.

Este proyecto, fi nanciado por la 
Unión Europea a través del programa 
Horizon 2020, está alineado con la 
iniciativa “VISION 2020: El derecho a 
la Visión” e impulsada por la Organi-
zación Mundial de la Salud (OMS) y la 
Agencia Internacional para la Preven-
ción de la Ceguera (IAPB) con el pro-
pósito de eliminar la ceguera evitable.

Pese a ello, muchos son los que se 
resignan y piensan que no es posible 
evitar la pérdida de visión. Quizá por 
eso, las medidas preventivas, entre 
las que se incluyen tanto hábitos de 
vida saludable como la revisión oftal-
mológica anual, no están avanzando 
para asegurar un bienestar ocular 
óptimo. 

De igual forma, poca es la conciencia 
que existe todavía hacia un correc-
to tratamiento para revertir o frenar 
problemas de visión, lo que podría 
relacionarse con poco conocimiento 
o falta de confi anza en la existencia 
de cirugías, fármacos y tecnología 
efi caces para mejorar nuestra salud o 
bienestar ocular y, por ende, nuestra 
calidad de vida. 

En este sentido, muchos con proble-
mas oculares, principalmente defec-
tos refractivos o glaucoma, reconocen 
no haber recibido tratamiento.  “Mu-
chos pacientes se resignan a vivir con 
molestias o patologías y, en muchos 
casos, desconocen que lo podemos 
tratar efi cazmente, ya sea en consulta 
o quirúrgicamente, gracias a los gran-
des avances y nuevas técnicas que 
cada vez más están irrumpiendo en 
el campo de la oftalmología”, explica 
el Dr. Aritz Urcola. En patologías gra-
ves y crónicas, como el glaucoma, es 
especialmente importante actuar, ya 
que provoca pérdida de visión paulati-
na e irreversible, advierte el oftalmó-
logo.

Miranza, grupo líder en centros de excelencia en salud ocular de España, perteneciente a la 
red paneuropea de centros de oftalmología VEONET, está presente en cinco países y cuenta 
con más de 1.000 profesionales y 36 centros, entre clínicas y centros con alta teconología.
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DR. DIEGO POLANCO
CIRUGÍA PLÁSTICA, ESTÉTICA Y REPARADORA 

Hospital Universitario de Getafe, Madrid, España.
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Acreditado por CONACEM y Superintendencia de Salud 
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CONSULTAS: 
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