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Resumen: 

Mediante este proyecto de investigación y desarrollo de aplicaciones de realidad virtual (RV) pretendemos mejorar la actividad motora y verbal de los pacientes de párkinson con efectos más o menos duraderos que redunden en una mayor autonomía y seguridad para la marcha y el equilibrio, así como para las actividades de la vida diaria (AVD). En concreto, pretendemos asegurarles la autonomía en estos aspectos: dificultades que experimentan para la marcha y el equilibrio y la coordinación manual. Para estos dos aspectos utilizamos una aplicación comercial: basadas en Kinect, Virtual Rehab, a la que pretendemos añadir, en colaboración con la empresa, la verbalización y el sonido del entorno.

Utilizaremos otros medios de realidad virtual y aumentada para las actividades de la vida diaria (AVD) en lo relativo a la alimentación y la cocina. En principio analizaremos los movimientos más elementales para cocinar y comer. Se hace un análisis de los déficits, se verbaliza y reconocen las acciones y utensilios (cubiertos, alimentos), el reconocimiento de las operaciones incorrectas y correctas y su imitación, se refuerza la memoria de trabajo y la función ejecutiva (el cumplimiento de recetas culinarias en principio fáciles); todo ello para conseguir un manejo fundamental en la vida diaria, el cocinar.

Palabras claves: Lingüística clínica, trastornos del lenguaje, enfermedad de párkinson.
Introducción:

El presente proyecto se enmarca en una línea de trabajo que desde el 2013 están llevando a cabo profesores e investigadores del Gabinete de Lingüística clínica del Instituto de Lingüística Aplicada (ILA) de la Universidad de Cádiz, acerca de la relación entre trastornos motores y trastornos del lenguaje. Dentro de esta línea de trabajo, los estudios dedicados al párkinson han sido los iniciadores y los que más publicaciones han aportado (más tarde se han ido sumando otros trastornos del movimiento como el Huntington, la esclerosis lateral amiotrófica (ELA) o el alzhéimer).

Nuestra propuesta viene a resumir un proyecto que, aprobado por el Comité ético hospitalario, se acaba de terminar y estamos en trámite de exposición de resultados. Partiendo de una selección de 50 pacientes afectados por la enfermedad de Parkinson, sin demencias ni otros trastornos asociados, hemos sometido a un grupo de ellos a softwares de rehabilitación motora y verbal para establecer una comparativa en la mejora de las actividades diarias con respecto a los pacientes no sometidos a dichas tecnologías. El estudio, que partió precisamente de los verbos que reproducen la acción y el movimiento (aquello que tienen más afectado) y en los que se observan alteraciones en la producción y el procesamiento, adquiere un cariz tremendamente actual que revierte en una aplicación tecnológica al tratamiento y a la mejora de su discapacidad. 

El carácter innovador del proyecto surge precisamente de la interdisciplinariedad del trabajo. Un equipo de lingüistas y técnicos del Gabinete de Lingüística clínica del ILA de la Universidad de Cádiz estudia la rehabilitación motora y verbal (ambas fuertemente imbricadas) de enfermos de párkinson, trabajando conjuntamente con profesionales sanitarios del Hospital Puerta del Mar de Cádiz y Hospital de Puerto Real y con ingenieros informáticos de la ESI de la Universidad de Cádiz, que aportan tecnologías necesarias para este proyecto. 

Toda esta conjunción de ámbitos hace que este trabajo se muestre fuertemente innovador con respecto a otros desarrollados en el mismo campo, ya que la interdisciplinariedad y la especialización del conocimiento aportan gran rigor científico. La perspectiva neurológica diagnostica y hace posible la selección de los pacientes que forman parte del estudio, el punto de vista lingüístico y logopédico hará posible la evaluación y posterior mejora de su función verbal que a su vez revertirá en su rehabilitación motora y, por último, la intervención de la ingeniería informática crea y mejora aplicaciones tecnológicas accesibles. 

Metodología

El proyecto se justifica metodológicamente en la aplicación de las siguientes tecnologías (softwares, apps, etc.) a la mejora y rehabilitación motora y verbal de los enfermos de parkinson: 

· El sistema Kinect es un mocap (captura del movimiento) que ofrece información real de los rasgos de una operación deficitaria. Pero no sólo se presta para hacer observaciones, sino también para registrar actividades en el ordenador (Kinect for Windows), lo que va a permitir detectar, analizar y registrar los problemas y las mejoras. Y además, Kinect, junto con las aplicaciones existentes en el Mercado, es un simulador con el que se puede interactuar, y un monitor para usos incluso domésticos, que sirve para ejercitar las terapias que imparten los fisioterapeutas, pero de forma lúdica, con objetivos, identificación del paciente, feedback y puntuaciones que motivan la actividad y premian las mejoras.

· La herramienta VEDILS, desarrollada por el grupo de investigación “Mejora del Proceso Software y Métodos Formales” de la Escuela Superior de Ingeniería de la Universidad de Cádiz. Esta herramienta permite el diseño de entornos de aprendizaje interactivo en dispositivos Android. 

· VIRTUALREHAB de Virtualware es el primer software de rehabilitación virtual que permite la monitorización y seguimiento de los pacientes desde cualquier lugar del mundo. Los pacientes pueden realizar complejos programas de rehabilitación a través de terapias divertidas tanto en su centro de rehabilitación como en sus propios hogares. 

· LEAP MOTION es un sensor que captura el movimiento de manos y dedos.

· MYO ARMBAND es un wearable que reconoce el movimiento de brazos y manos. 

Vamos a detallar el plan de trabajo que vamos a seguir y que será reflejado específicamente en el cronograma propuesto (cf. apartado posterior de la memoria):

1.  Selección de 50 pacientes de párkinson de la Consulta de trastornos motores del Hospital Puerta del Mar de Cádiz que no tengan demencias u otras patologías asociadas. En esta fase es fundamental la intervención del neurólogo que conoce a sus pacientes y sabe cuáles están más predispuesto a la colaboración para el estudio. 

2. Tal como precisa el comité hospitalario que ha aprobado el estudio, todos los pacientes firmarán la hoja de consentimiento informado en la que se les explica y detalla en qué consiste la investigación y a qué van a ser sometidos. 

3. Una evaluación inicial de motricidad (de esto también se encarga el neurólogo) y de aspectos verbales por parte de la logopeda también es fundamental a la hora de la selección de los pacientes. 

4. Someter a un grupo de 25 pacientes de párkinson a los softwares de rehabilitación motora y verbal mencionados.

5.  Propuesta de mejora de los softwares tras los resultados obtenidos.

6. Desarrollo de aplicaciones tecnológicas a partir de la herramienta Vedils.

7.  Iniciación de los pacientes en el uso de la realidad virtual y de estas tecnologías.

8. Testeo y posible mejora de los aspectos motores de las actividades de la vida diaria. 

9. Evaluación del lenguaje a través de test específicos.

10. Comparativa final de los dos grupos de pacientes y extracción de conclusiones. 

Resultados y discusión de resultados

El proyecto que presentamos pertenece al ámbito conocido como «eHealth», que consiste en la práctica de cuidados sanitarios más individualizados, participativos y preventivos valiéndose de la ayuda de las TIC. Más concretamente, nos adentramos en «mHealth», es decir, en el uso de dispositivos móviles o tabletas para la asistencia sanitaria o la aportación de información sobre alguna patología.

Desde hace una década, podemos encontrar más de 300 aplicaciones para los dispositivos mencionados pensadas para la rehabilitación neurológica en general y, sobre todo, para proporcionar información a pacientes sobre su enfermedad o sus síntomas. Como ejemplo podemos mencionar: Ablah, de carácter logopédico; Brainyapp, para el entrenamiento de la memoria; ICTUS care, sobre el conocimiento y tratamiento de la enfermedad, o MyepilepsyDiary, sobre el autoseguimiento de la sintomatología por parte del paciente. A través de diferentes estudios, se ha demostrado que el uso de este tipo de aplicaciones ayuda a mejorar las condiciones de los pacientes; algunas se centran en la mejora de la independencia funcional dentro de casa y en el trabajo, otras en mejorar habilidades cognitivas y muchas otras cumplen la función de valorar el estado del paciente haciendo un seguimiento de los síntomas que presentan. 

De todas las aplicaciones encontradas, la que podríamos considerar más similar a nuestro proyecto es Parkinson’s Diary, debido a que se ha creado para plataformas iOS y trata sobre la monitorización de las actividades de la vida diaria, mejora del ánimo y la forma física. Sin embargo, esta aplicación ha sido catalogada por Linares-del Rey, Vela-Desojo y Cano-de la Rueda (2017) como utensilio de valoración de la enfermedad, mientras que la que se propone en este proyecto sería considerada como tratamiento para la mejora de la independencia del paciente en la consecución de actividades cotidianas. Además, al contrario de Parkinson’s Diary, esta podrá usarse no solo en plataformas iOS sino también en Android, puesto que es mucho más común hoy en dia el uso de este sistema.

En lo que concierne al carácter innovador de nuestro proyecto, debemos señalar que se circunscribe a dos ejes centrales. En el primero, hicimos uso de varios softwares que en la ya hemos probado y manejado en el Gabinete de Lingüística clínica del ILA de la Universidad de Cádiz. Partimos de los datos proporcionados por el sistema Kinect y estamos proponiendo mejoras y, por tanto, una modificación a dichos programas a los que añadiremos características como la verbalización de instrumentos y operaciones o enriquecer el ambiente sonoro. En esto punto, debemos destacar que ambos productos en la actualidad no hacen uso ni de la voz ni de las señales auditivas del entorno.

En el segundo eje, hemos llevado a cabo la aplicación de la herramienta Vedils, desarrollada en el ámbito de la propia Universidad de Cádiz, a rehabilitación motora y verbal de las acciones requeridas en el desempeño de las distintas áreas de la vida diaria. Estos dos ejes nos parecen especialmente innovadores, ya que, como hemos afirmado anteriormente, no hemos podido encontrar ninguna aplicación móvil que aúne la rehabilitación en pacientes con párkinson y la mejora de la realización de actividades de la vida diaria, llegando a conseguir una mayor independencia de estos pacientes.

Finalmente, un aspecto relevante de nuestra propuesta es su carácter interdisciplinar. Este proyecto se ha llevado a cabo gracias a la colaboración conjunta de diferentes áreas de conocimiento, ya que contamos con la presencia de profesionales de ámbitos como: la Lingüística, pertenecientes al ILA de la Universidad de Cádiz; la Logopedia,  del ILA y de la UGC Puerta del Mar y Distrito de la Salud Bahía de Cádiz; la Neurología, de la UGC Neurología Intercentros-Interniveles de los HH.UU. de Puerto Real y Puerta del Mar y Distrito de la Salud Bahía de Cádiz y la Ingeniería informática de la Escuela Superior de Ingeniería de la Universidad de Cádiz.
Conclusiones, implicaciones, limitaciones y futuras líneas de investigación/innovación. 

El proyecto cuenta con el permiso de la Comisión ética del Hospital Puerta del Mar y obtención de consentimiento informado por parte de los pacientes. De momento, está subvencionado con 5000 euros del Plan Propio de investigación y transferencia de la UCA en su convocatoria 2018 y se solicitó la continuación y financiación de la Fundación Unicaja en su vertiente social. 

Como colofón del proyecto se prevé la creación de un software con realidad virtual aumentada y una app para teléfonos móviles que conlleve la mejora motora y verbal de los enfermos de párkinson que revertirá en una posible patente. 
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