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ABSTRACT

The Metaverse is a concept that has been evolving over the years and has recently become a more important figure in the medical world. We
understand that there are four essential pillars to build the metaverse: virtual reality, augmented reality, mixed reality, and advances in telecom-
munications. Virtual reality is the creation of a completely digital world, augmented reality is giving digital features to the real world, mixed reality
is the interaction of the previous concepts and finally the speed of internet communication has allowed all these tools to blossom. These four
pillars have given rise to the metaverse having a presence in many professional fields, including medical education. This article seeks to review
and bring together all the tools in development or in use that rely on the metaverse to improve anesthesia education, from teaching platforms to
the creation of interactive and immersive virtual scenarios where medical students or anesthesia residents can interact and develop technical and
non-technical skills.
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RESUMEN

El Metaverso es un concepto que ha ido evolucionando a través de los afos y que uUltimamente ha tomado mas forma y fuerza en el mundo
médico. Entendemos que hay cuatro pilares esenciales para construir al metaverso: La realidad virtual, la realidad aumentada, la realidad mixta y
los avances respecto a la telecomunicacion. La realidad virtual es la creacion de un mundo completamente digital, la realidad aumentada es dar
caracteristicas digitales al mundo real, la realidad mixta es la interaccion de los conceptos anteriores y, por ultimo, la velocidad de la comunicacion
por internet ha permitido el florecimiento de todas estas herramientas. Estos cuatro pilares han dado pie a que el metaverso tenga presencia en
muchos ambitos profesionales, entre ellos la educacion médica. Este articulo busca recorrer y juntar todas las herramientas en desarrollo o en uso
gue se apoyan del metaverso para poder mejorar la educacion anestésica, desde plataformas de ensefianza hasta la creacion de escenarios vir-
tuales interactivos e inmersivos donde los estudiantes de medicina o residentes de anestesia pueden interactuar y desarrollar habilidades técnicas
y no técnicas.
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Introduccion

a primera vez que se mencion6 el metaverso fue en una
novela de ciencia ficcion hace 30 afios[8] en la que se des-
cribe como una mezcla entre el mundo real y el mundo di-
gital, para “escapar” de la realidad que se habia vuelto aburrida
y obsoleta. Hoy se intenta a definir ;qué es el metaverso? Sin
embargo, no hay una definicién definitiva aun. Se han hecho
multiples intentos para lograrlo, de las definiciones existentes
se puede integrar que el metaverso es una forma de combinar
tres mundos, el mundo real en el que vivimos, el mundo de

mohar.sebastian@gmail.com
*ORCID: https://orcid.org/0000-0003-4961-3812

262

realidad aumentada y el mundo de la realidad virtual, esta in-
teraccion crea una nueva plataforma de existencia. Durante los
préximos anos, al convertirse en una plataforma mas presente,
la definicion serd mas clara[5].

Hoy las principales compaiiias desarrolladoras de software
han invertido grandes cantidades de dinero en el desarrollo del
metaverso, el ejemplo més claro de esto es la transformacion
de Facebook, una empresa con valor millonario en el mercado,
hacia Meta, el nuevo nombre que adoptd haciendo referen-
cia a la creacién de un metaverso, tiene como objetivo migrar
su plataforma social a este nuevo universo[26]. Otras empre-
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sas como Samsung y Microsoft, han empezado a invertir para
favorecer el desarrollo de esta plataforma y explorando otros
campos de la vida cotidiana que puedan ser parte de este uni-
verso[24].

En este articulo discutiremos los distintos abordajes y las
diferentes perspectivas sobre el metaverso y asi entender cual
serd su rol en la educacion en anestesiologia.

Antecedentes histéricos

Historia de la realidad virtual

La realidad virtual se describe como la creacién de un mundo
completamente digital en el cual el usuario puede interactuar
a través de una interfaz. En este mundo hay avatares digitales,
gréficas tridimensionales avanzadas, comunicacién instantanea
con otros avatares y existe una vida cotidiana, social y econémi-
ca sucediendo a cada momento. Sin embargo, el desarrollo de
este “mundo” empezo desde hace un par de siglos.

Si tomamos la definicién de realidad virtual como cualquier
experiencia que engafie nuestra percepcion de la realidad, los
primeros intentos en hacer esto fueron las pinturas panorami-
cas del siglo XIX en las que el espectador podia entrar a un
mundo virtual. Durante el siglo XX se llevaron a cabo avances
categdricos, especialmente con la tecnologia digital. En 1950
Heiling cred el Sensorama, una maquina que estimula varios
sentidos para crear la sensaciéon de estar en otro lugar. El nom-
bre de realidad virtual realmente se acuné en 1987, cuando
Jaron Lanier, el co fundador de un laboratorio de programacion
visual, se refiere a la creacion de los diferentes aparatos que se
desarrollan en su laboratorio[6].

Historia de la realidad aumentada

La realidad aumentada tiene un enfoque distinto a la rea-
lidad virtual ya que se enfoca en agregar cualidades al mundo
real. El dia de hoy lo podemos utilizar de manera cotidiana, por
ejemplo en la geolocalizacion con interfase, para poder comu-
nicarnos con el mundo que nos rodea de manera cotidiana con
software que nos permite agregar caracteristicas digitales a lo
gue vemos. La historia de la realidad aumentada inicio en 1968,
cuando se crea una forma de escribir sobre una pantalla, siendo
parte aguas en cémo se podia mezclar el uso de la tecnologia
con la realidad a nuestro alrededor.

Este tipo de tecnologia se convierte en una realidad a tra-
vés de dispositivos que puedan portar los usuarios, usualmente
teléfonos moviles o anteojos, que identifican imagenes gatillo-
por ejemplo un codigo QR- y las conectan a través de una red
de internet a una base de datos o informacion[7].

Historia de la realidad mixta

La mezcla de las diferentes realidades - virtual y aumenta-
da - se considera como una realidad mixta. La realidad mixta
fue realmente posible con los Ultimos avances en la tecnologia
digital al igual que el aumento de la capacidad de interconecti-
vidad, es decir una vez que se cred la red 5G, esto permitié con-
verger las distintas realidades. La realidad mixta se considera
como un pilar del metaverso. Con estas bases se discutira sobre
las implicaciones que la fusion de estas realidades ha traido y
puede traer al mundo de la salud, educacion médica y aneste-
siologia[1].
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Usos actuales de la RV, RA en salud

Actualmente, la realidad virtual se usa en diferentes ambi-
tos del area de la salud. Ha tenido una gran importancia en la
ensefanza y practica médica, busca proporcionar una forma
segura de entrenamiento que minimice el riesgo al paciente y
permita al médico en formacién desarrollar las habilidades téc-
nicas requeridas para su practica profesional. Durante la pan-
demia del COVID-19, se abandonaron los salones de clase y se
tuvo que migrar a ambientes virtuales. La existencia y desarrollo
de plataformas como ZOOM o Google Meets abrié las puertas
a un nuevo universo educativo.

Algunos ejemplos de uso de realidad virtual en educaciéon
médica en la practica diaria se encuentran en los programas
para aprendizaje de anatomia en 3D, los cuales pueden usar-
se en dispositivos mdviles, también se encuentran disponibles
programas para mejorar las habilidades en bloqueo regional
ecoguiado como “BLOCK GuRU" en las cuales se describen las
técnicas para realizar los diferentes bloqueos de nervios peri-
féricos, y paginas virtuales como “Doctonrs dilemma”, " Socra-
tive” o "DO OMT" en las cuales se pueden repasar y discutir
temas, resolver cuestionarios, ver videos tutoriales. Se han de-
sarrollado modelos virtuales, en plataformas como Second life,
para practicar toma de decisiones en intubaciéon de secuencia
rapida, brindando la oportunidad de obtener retroalimentacién
inmediata con respecto a las elecciones dicotémicas posibles
dentro del programa[28].

La principal desventaja que se encuentra en el uso de mode-
los de realidad virtual, es el costo que implica desarrollar e inte-
grar casos, pacientes, software y dar mantenimiento, con cifras
que se presumen entre $10.000 a mas de $800.000 ddlares,
cifras que pueden resultar insostenibles en diversas comunida-
des[11],[12].

Si usamos la realidad virtual y el metaverso para divertir-
nos con juegos como Fortnite o Roblox, por qué no usarla
para el beneficio de la salud poblacional o para el desarrollo
de habilidades técnicas y humanas en personal médico. Como
el desarrollado por la doctora Rachel Umoren, quien creé un
aplicacion de realidad virtual llamada “The Electronic Helping
Babies Breathe”, con la cual se guia al proveedor a través de las
habilidades necesarias para reanimar a un recién nacido cuando
este no puede respirar por su cuenta. Se realiza una retroali-
mentacion personalizada al concluir cada escenario, en donde
se informa al proveedor qué se hizo bien y qué puede mejorar-
se.

Propuesta de industria

Como se ha establecido existen ya multiples acercamientos
al metaverso a partir de la VR, RA, RM, pero ¢Cual es la pro-
puesta a futuro sobre el uso del metaverso en los diferentes
ambitos socioculturales del ser humano?

Mark Zuckerberg habla del lanzamiento de Meta, cuya
misién es conectar con las personas a través del metaverso,
usando lentes o headset de realidad virtual, con los cuales se
puede ingresar a una casa virtual. Asi mismo presenta “Horizon
Home" y “Horizon worlds” en donde propone la creacion de
casas en el espacio virtual y un lugar en donde poder convivir
con otros avatares y crear nuevas experiencias, juegos, fiestas.
También plantea el uso de estos espacios virtuales para evolu-
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cionar el modelo de trabajo desde casa que se ha instaurado
a partir de la pandemia, para esto propone vender a precios
accesibles el hardware requerido para que estos lleguen a mas
personas. El creador de Facebook presume la creacién de ava-
tares que puedan reproducir los gestos y asi interactuar de una
manera mas precisa y humana[27].

Por otra parte, existen serias dudas sobre lo que es realmen-
te el metaverso y si se estan vendiendo ideas sensacionalistas,
mas que realistas; como menciona Eric Ravenscraft en su arti-
culo en WIRED “what is the metaverse exactly?"[26], no existe
realmente una definicién clara de lo que es el metaverso, sin
embargo, se ha comercializado cada vez en mayor medida. Di-
versas companias, desde startups hasta gigantes tecnolégicos,
se aprovechan de este marketing, vendiendo contenido no tan-
gible por dinero de verdad. Muchas compafiias se han sumado
a la nueva economia digital en donde los usuarios del metaverso
puede crear, comprar y vender bienes, sin embargo, esto es ino-
perable, ya que llevar de una plataforma a otra estos items, es
una tarea compleja que las companias no han logrado resolver.

Lo que bien es cierto es que el metaverso tiene un signifi-
cado y vision diferentes dependiendo de quien lo aborde, Meta
de Facebook plantea gque este incluye casas virtuales en las que
puedes invitar a tus amigos y salir. Microsoft por su parte piensa
que involucra salas de conferencia virtuales en las que se pue-
den entrenar a personal recién contratado o platicar de forma
remota con los trabajadores[27].

Sin embargo; existen limitaciones que estas empresas pa-
recen pasar por alto, los cascos de realidad virtual asi como las
gafas de realidad aumentada, aln son muy toscos, y los usua-
rios experimentan malestar al usarlos por demasiado tiempo.

Es importante mantener el contexto bajo el cual entende-
mos y se desarrolla el metaverso en mente, ya que no existe
garantia de que este se desarrollard como se espera, que las
personas lo aceptaran, o que la tecnologia VR y AR se encuen-
tre al alcance de todos como lo hacen actualmente los teléfo-
nos inteligentes o las computadoras.

Peter Clark, el autor de “The metaverse has already arrived”.
Here's what that actually means”, en la revista Times[25], relata
cdémo las interacciones en la plataforma digital Roblox, pueden
sustituir de cierta forma, a aquellas dadas en la vida real; esta
plataforma permite al usuario generar nuevas actividades, y per-
mite comercializarlas. Las nuevas generaciones han crecido con
la expectativa de que gran parte del futuro existird en el meta-
verso. Clark, nos recuerda que las comunidades en linea han
existido desde 1980, y estas han continuado con su auge desde
chats en linea, hasta juegos, la promesa del metaverso es permi-
tir una mayor superposicion de nuestras vidas fisicas y digitales.

El metaverso es una extension del internet que actualmente
tenemos, y se debe pensar en los miles de problemas que se de-
ben solucionar en la existencia en linea como el hacking, catfis-
hing, discursos de odio o el acoso, para saber qué tan peligroso
puede ser realmente el metaverso. Existen preocupaciones de
ciberseguridad en donde “se ha usado la inteligencia artificial
para obtener informacion personal, convencer a las personas
que que cosas que no han ocurrido estan pasando, o que sim-
plemente no son ciertas”, como menciona Charlotte Newton.

Con todo esto dicho, se debe tomar en cuenta que lo bue-
no que se cree que el metaverso puede hacer, es especulativo,
depende de una confluencia de eventos como el desarrollo de
hardware e infraestructura, en lineas de tiempo muy difusas.
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Sin embargo, el alcance es astrondmico y parece que es una ola
gue ya no podremos detener.

Metaverso en la educacion en anestesia

Se puede definir al aprendizaje como la adquisicién de co-
nocimientos, habilidades, aptitudes que el individuo internali-
za y posteriormente utiliza. El aprendizaje es un producto del
cerebro, por lo que, se dice que lo que mejor hace el cerebro
es aprender; su papel primordial es la creacion de redes neuro-
nales que se modifican continuamente en funcién del entorno,
lo que mas estimula al cerebro es la novedad, los cambios, lo
desconocido[13].

La amigdala es un 6rgano indispensable para el aprendizaje,
ya que decide el caracter de las reacciones (positivas o negati-
vas) ante la informacion que ingresa al cerebro a través de cual-
quier estimulo[13]. Cuando se usa la realidad virtual, el l6bulo
frontal se encuentra involucrado activamente en control motor
y memoria, el I6bulo temporal se encuentra involucrado activa-
mente en el proceso semantico de informacion y memoria epi-
sédica, el ldbulo parietal participa activamente en la creacién de
la sensacién de presencia, propiocepcion y respuesta emocional
y el lébulo occipital participa activamente en la creacion de ima-
genes visuales[14]. A diferencia de otras estrategias educativas,
el uso del metaverso tiene el potencial de involucrar multiples
formas de aprendizaje en un solo espacio.

En el metaverso, lo que hacemos en el mundo fisico tiene un
impacto en la experiencia en el mundo virtual y viceversa[15].
El uso de lentes de realidad aumentada nos permite interactuar
en el espacio fisico con objetos digitales, por ejemplo: al ver una
ampolleta de algun medicamento, podremos obtener la ficha
técnica de este medicamento, o visualizar un electrocardiogra-
ma y obtener una interpretacion del mismo, la intencion del
metaverso es traer esto a la vida real con el uso de estos lentes
e incluirlos en el actuar diario del anestesiélogo.

El anestesiélogo debe ser experto tanto en en las habili-
dades cognitivas, como en las habilidades no técnicas, como
la toma de decisiones dindmica, el control de comportamiento
interpersonal y el liderazgo del equipo durante una crisis dentro
de la sala de operaciones. Tradicionalmente, el entrenamiento
en estas habilidades se ha dado a través de cursos didacticos
con el uso de maniquies[16]. La simulacién virtual ofrece una
alternativa a este modelo de ensefanza permitiendo la inmer-
sién dentro de una sala de operaciones virtual donde el médico
podra repetir tantas veces como quiera el escenario hasta obte-
ner las competencias necesarias.

La aplicacion del metaverso a el entrenamiento y educacion
médica continua en anestesia cuenta con un futuro promete-
dor. La educacion en medicina estd cambiando y la simulacion
es la piedra angular en el entrenamiento clinico de los nuevos
profesionales de la salud. La simulacion es una técnica educa-
tiva que involucra la creacion de situaciones ficticias de la vida
real permitiendo al estudiante actuar como lo harfa en la reali-
dad, permitiendo dar una retroalimentacién de su actuar.

Gaba[17] clasificod los simuladores en anestesia en 3 cate-
gorias: 1) Simuladores realistas; 2) Micro simuladores o simula-
dores en monitor de computadora y 3) Simuladores de realidad
virtual siendo estos los menos comunes exceptuando simula-
dores VR en la colocacién de catéteres venosos, o en el uso del
ultrasonido.



La tecnologia inmersiva (realidad aumentada y realidad vir-
tual) permitird a los estudiantes aprender a través de la expe-
riencia generada en el mundo virtual[18]. La ensefanza ya no
estara limitada al espacio fisico donde se encuentre el indivi-
duo, permitira la participacion de médicos de diferentes partes
del mundo en los mismos escenarios, con interaccién en tiempo
real.

La anestesia regional ha tenido un resurgimiento en la ul-
tima década con la integracién del ultrasonido en la actividad
del anestesiélogo, el aprendizaje en estas técnicas general-
mente, se ha realizado a través de cursos donde un médico
experto en estas técnicas muestra la anatomia y la técnica de
localizacion con USG, el uso de modelos sintéticos existe sin
embargo, cuentan con cierta caducidad después de un cierto
ndmero de uso. Integrar el conocimiento académico del uso
del ultrasonido y el conocimiento de la anatomia a al practica
continta siendo un reto[19]. El metaverso puede llenar este
vacio permitiendo la practica con un paciente virtual, permi-
tiendo utilizar un ultrasonido y realizar localizaciones anatomi-
cas de nervios periféricos y la practica de insercion de agujas
tomando en cuenta la profundidad y angulacién de la misma,
esto se ha realizado ya en simuladores online donde Wood-
worth et al.[20]. Realizaron un estudio donde determinaron
la efectividad de un simulador interactivo del nervio ciatico vs
videotutoriales para la localizacion e interpretacién de image-
nes ultrasonograficas de este nervio. Demostraron que la ad-
quisicién del conocimiento fue mejor en el grupo del simula-
dor web pero el uso practico del ultrasonido fue el mismo en
ambos grupos. La realidad aumentada permite el uso de gafas
en las cuales se despliega la imagen ultrasonogréafica donde
se ha demostrado disminuye el tiempo de insercién de la agu-
jal21]-[23], mejora la visualizacion de la aguja[22],[23], reduce
los movimientos inadvertidos del transductor[23], disminuye el
movimiento de la cabeza[23].

Otra competencia que debemos educar en anestesiologia
es la del humanismo. Un ejemplo actual en la aplicacion de esta
tecnologia con fines de generar empatia en el personal de la sa-
lud hacia los pacientes fue realizado por Dyer E, et al.[24]. Ellos
aplicaron un proyecto para familiarizar a los profesionales de la
salud simulando los cambios degenerativos en un paciente ge-
ridtrico tales como: degeneracion macular e hipoacusia con len-
tes de realidad virtual poniendo a los médicos con los zapatos
de un paciente geridtrico con estas caracteristicas para de este
modo generar conciencia en los profesionales de salud de las
consideraciones que se deben tomar con este tipo de pacientes
teniendo buena aceptacion por los participantes.

Pero si nos adaptamos a los ideales que la industria propone,
podemos deducir que el metaverso en la anestesiologia ird mas
alla de obtener informacién virtual superpuesta al mundo real o
vivir simulaciones virtuales, la propuesta para nosotros mas po-
tente es la capacidad de interactuar con individuos localizados
en diferentes partes del mundo dentro de un mismo espacio
y nos lleva a pensar en la posibilidad de generar experiencias
educativas como visitar salas de operaciones en otros lugares,
vivir rotaciones en diferentes partes del mundo, coincidir en de-
bates o discusiones de casos dentro de una misma sala. Todos
estos conceptos hacen énfasis en la interaccién entre humanos,
utilizando la tecnologia para unirnos en un mismo espacio y
ahi dejar en nosotros el utilizarla para un crecimiento comuin o
dejar pasar la oportunidad.
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Conclusiones

Los diferentes componentes que construyen al metaverso
tienen el potencial de beneficiar diferentes aspectos de la edu-
cacion y entrenamiento de las y los anestesidlogos. La reali-
dad virtual puede crear herramientas educativas y escenarios
clinicos que fortalezcan la formacién de nuevas generaciones.
La realidad aumentada ya demostré su beneficio para obtener
beneficios clinicos en sala de operaciones logrando impactar
en el desarrollo profesional del anestesiologo. La combinacién
de estas herramientas y la apertura a esta nueva tecnologia es
la evolucion natural en la ensefanza de una especialidad que
esta obligada a seguir la innovacién por la gran responsabilidad
clinica que tiene en su practica diaria. El metaverso es una pla-
taforma infinitamente amplia, el equipo de anestesiologia tiene
gue adentrarse y crear su universo dentro de esta plataforma
para poder seguir creciendo como especialidad.
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