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Resumen

Introduccién: un aspecto importante dentro de
la psicologia aplicada son los nuevos métodos
de evaluacion y tratamiento del Trastorno por
Déficit de Atencion e Hiperactividad (TDAH)
que usan las nuevas tecnologias como la
realidad virtual (RV), la realidad aumentada
(RA), los juegos serios (SG) y videojuegos.
Método: el presente estudio es una revision
sistematica de la literatura orientada a analizar
las investigaciones sobre la eficacia de la
RV para evaluar y/o intervenir a nifos vy
adolescentes con TDAH en los ultimos 10 afos.
Al seguir el protocolo Prisma, la muestra final
estuvo compuesta por 17 estudios empiricos
publicados en Pubmed, Scielo, Science Direct,
Web of Science, Redalyc y Oxford University.
Resultados: los estudios que emplearon la RV
como método de evaluaciéon concluyeron que
esta es tan efectiva como las herramientas
utilizadas para evaluar de manera tradicional.
Respecto a los resultados de las intervenciones
con RV, estos se caracterizaron por presentar
una mejoria en el funcionamiento cognitivo de
los participantes a los cuales se les hizo el
tratamiento. Conclusién: la RV ha demostrado
ser una alternativa novedosa y eficaz para la
evaluacion y el tratamiento del TDAH en nifos
y adolescentes.

Palabras clave: realidad virtual, TDAH, nifios, adolescentes,
evaluacion, tratamiento.
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Abstract

Introduction: An important aspect within
applied psychology are the new methods
of evaluation and treatment of Attention
Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) using
new technologies such as virtual reality (VR),
augmented reality (RA), games serious (SG), and
video games. Method: This study is a systematic
review of the literature aimed at analyzing the
research on the effectiveness of VR to evaluate
and/or intervene in children and adolescents
with ADHD in the last 10 years. By following
the Prisma protocol, the final sample consisted
of 17 empirical studies published in Pubmed,
Scielo, Science Direct, Web of Science, Redalyc,
and Oxford University. Results: The studies that
used VR as an evaluation method concluded
that it is as effective as the tools used to
evaluate traditionally. Regarding the results of
the VR interventions, these were characterized
by presenting an improvement in the cognitive
functioning of the participants who underwent
the treatment. Conclusion: VR has proven to
be a novel and effective alternative for the
evaluation and treatment of ADHD in children
and adolescents.

Keywords: virtual reality, ADHD, children, adolescents,
evaluation, treatment.

Introduccion

El Trastorno por Déficit de Atencion e
Hiperactividad (TDAH) es un trastorno
del neurodesarrollo que esta asociado a
factores bioldgicos, ambientales y genéticos
(Biederman et al., 2005; Rusca y Cortez,
2020). Este se caracteriza por un patron
persistente de inatencion, hiperactividad e
impulsividad, que conlleva a desviaciones y
falta de persistencia durante la realizacion
de tareas, ejecucion de acciones apresuradas
y actividad motora excesiva (American
Psychiatric Association, 2013).

En ninos y adolescentes existe una tasa de
prevalencia del TDAH de entre 2,2% y 7,1%,
siendo un trastorno mas frecuente en ninos y
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adolescentes varones (Sayal, 2018; Polanczyk
et al., 2015). En Colombia se han reportado
altas tasas de prevalencia, las cuales oscilan
entre el 5% y 20,4%, y destaca también una
mayor frecuencia del trastorno en el sexo
masculino (Ministerio de Salud y Proteccion
Social, 2015; Cornejo et al., 2005; Llanos et
al., 2019).

El  diagnostico del TDAH se basa,
principalmente, en el analisis de patrones
de comportamiento y del desempefo escolar
que se evallan a través de herramientas de
medicion aplicadas en el entorno familiar,
escolar y al mismo individuo, siguiendo los
criterios del Manual Diagnostico y Estadistico
de los Trastornos Mentales (DSM-5) (Gualtieriy
Johnson, 2005; Felt et al., 2014).

El tratamiento de este trastorno busca
optimizar el funcionamiento y reducir las
dificultades conductuales del individuo. Para
ello, tradicionalmente, se ha empleado el
acompanamiento psicoldgico y el suministro de
farmacos (Rusca y Cortez, 2020). No obstante,
en los ualtimos anos, han surgido nuevos
métodos de evaluacion y tratamiento a partir
de tecnologias como la realidad virtual (RV)
(Penate-Castro et al., 2014). El individuo esta
expuesto a estimulos dentro de ambientes
producidos por una computadora que generan
la sensacion de estar inmersos fisicamente en
ellos. Asi, los nifos y adolescentes pueden
sumergirse en un entorno seguro y controlado
donde se sentiran parte del juego, mental y
fisicamente. Por lo tanto, la RV podria facilitar
y promover el disfrute durante el aprendizaje
y el tratamiento de trastornos como el TDAH
(Penasco-Martin et al., 2010; Meta Quest,
2021; Bejarano et al., 2020).

Los ambientes de RV permiten replicar
entornos especificos y disefar actividades para
estimular la atencion y la concentracion,
asi como controlar la irritabilidad, brindando
una retroalimentacion inmediata y resultados
cuantificables (Wiguna et al., 2020; Bashiri
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et al., 2017). Ademas, permiten recrear
distractores auditivos y visuales propios de un
ambiente cotidiano que ayudan a evaluar la
presencia del TDAH (Adams et al., 2009).

Dada la prevalencia de este trastorno y
la necesidad de explorar tendencias en
investigacion relacionadas con la evaluacion
y el tratamiento, este estudio tiene como
objetivo realizar una revisiéon sistematica de
estudios sobre la eficacia de la realidad virtual
en la evaluacion y el tratamiento del trastorno
por déficit de atencion e hiperactividad en
ninos y adolescentes.

Metodologia

Este trabajo se caracteriza por ser una revision
sistematica de la literatura. Esta revision
siguio las directrices de la declaracion PRISMA
(Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta- Analyzes) (Page et al.,
2020) con el fin disminuir los riesgos de
sesgo, aumentar la transparencia, la calidad
en ejecucion y compilar los datos que haran
parte de la muestra final mediante el uso
de descriptores que tienen como finalidad
aumentar la sensibilidad de la busqueda
(Siddaway et al., 2019; Higgins et al., 2020).

Estrategia de busqueda

La busqueda se realizd mediante el uso de
la siguiente combinacion de descriptores:
“Attention- Deficit/Hyperactivity Disorder”
OR “ADHD” AND “children” OR “adolescents”
AND “virtual reality” OR “virtual environment”
OR  “serious game” OR “augmented
reality” AND “cognitive therapy” OR
“cognitive training” OR “neuropsychological
rehabilitation” OR “neuropsychological
treatment” OR “neuropsychology”. Todas las
combinaciones se realizaron en espanol, inglés
y portugués para un mejor alcance de la
bibliografia disponible. La revision fue llevada

a cabo de forma independiente en las
siguientes bases de datos: Pubmed, Scielo,
Science Direct, Web of Science, Redalyc,
Oxford University. Como forma de ampliar
la seleccion de los articulos publicados, se
tuvieron en cuenta las referencias.

Criterios de elegibilidad

Como criterios de inclusion se establecieron:
1) articulos empiricos que investigaran
sobre el TDAH y la RV; 2) investigaciones
con participantes que fueran ninos y/o
adolescentes; 3) registros publicados entre el
ano 2012 y 2022; 4) estudios que llevaran
a cabo evaluacion o intervencion con RV. Se
excluyeron aquellos que tuvieran las siguientes
caracteristicas: 1) revisiones de literatura;
2) protocolos de investigacion; 3) muestras
conformadas por adultos; 4) articulos que
aparte del TDAH investigasen otras condiciones
clinicas como trastornos psicéticos, abuso de
sustancias o traumatismos craneoencefalicos.

Estudio y valoracion del riesgo de sesgo

Dos integrantes del presente estudio, de
forma independiente y cegada, aplicaron la
Herramienta de evaluacion de calidad para
estudios cuantitativos propuesta por Evans et
al. (2015), con el fin de evaluar la calidad
metodoldgica de cada investigacion, reducir
el riesgo de sesgo y aumentar la fiabilidad
de los resultados de la presente revision.
Se evaludé un total de 6 componentes: 1)
sesgo de seleccion; 2) disefo del estudio;
3) factores de confusion; 4) cegamiento;
5) método de recopilacion de datos; 6)
retiros y abandonos. Para cada componente,
los evaluadores debieron seleccionar si la
informacion administrada por cada articulo era
“fuerte = 1”; “moderada = 2”; “débil = 3”.

Debido a que no existe un punto de corte
en el instrumento para definir la calidad de
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los estudios, los dos investigadores optaron
por mantener aquellos con calidad fuerte
y moderada, es decir, que un articulo
contara maximo con un componente “débil”.
Posteriormente, para analizar el nivel de
concordancia de los dos investigadores se
utilizé el coeficiente Kappa Free-Marginal
Multriater (K¢ee) (Randolph 2010). De esta
manera, si los dos evaluadores lograban una
concordancia igual o por encima del 75% en
cada estudio, este seria considerado elegible
para ser parte de la muestra final, es decir, un
Kfree CON valor igual o superior a 0.51.

Analisis de los datos

Los datos fueron identificados, extraidos,
consensuados y resumidos, tal como se
muestra en la Tabla 1 de la siguiente forma:
autor(es); ano; n (M/F); edad M (DP); pais;
diseno; evaluacion; intervencion; resultados;
limitaciones. De esta manera, se presenta
una sintesis clara que permite abarcar el
proceso investigativo que llevaron a cabo los
autores reconociendo sus caracteristicas, el
cumplimiento de los criterios de elegibilidad.

Resultados

En el proceso de busqueda fueron identificados
un total de 750 articulos en las bases de
datos Pubmed, Scielo, Science Direct, web
of science, Redalyc, Oxford University y 7
registros adicionales de otras fuentes (ver
Figura 1), de los cuales, al eliminar los
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duplicados, se revisaron un total de 311
estudios. Luego se excluyeron 246 debido
a que con la lectura del titulo y abstract
no cumplian con los criterios de inclusion y
exclusion. Seguidamente, 65 investigaciones
se leyeron completamente, de las cuales
48 fueron excluidas por ser revision de
literatura (n= 5); los participantes tenian
diagnosticos diferentes al TDAH o presentaban
comorbilidad (n= 32); las edades de la muestra
eran diferentes a aquellas establecidas en los
criterios de elegibilidad (n= 11). Finalmente,
17 articulos originales cumplieron con los
criterios de inclusion para esta revision y
formaron parte de la muestra final.

Mediante el analisis independiente de los
dos evaluadores al momento de calificar la
calidad de los estudios, el menor indice de
concordancia general entre ambos fue 83.33%,
(Kfree = 0.67; intervalo de confianza [IC]
de 95% [0.01, 1.00]) para los estudios Diaz-
Orueta et al. (2013), Shema-Shiratzky et al.
(2018), Areces et al. (2018) y Eom et al.
(2019). El mayor indice fue de 100% (Kfree
= 1.00; intervalo de confianza [IC] de 95%
[1.00, 1.00]) para los estudios Zulueta et al.
(2018); Hong et al. (2021); Mangalmurti et
al. (2020); Rodriguez et al. (2018); Negut et
al. (2016); Fang et al. (2019); Muhlberger
et al. (2020); Rodrigo-Yanguas et al. (2021);
Kollins et al. (2020); Tabrizi et al. (2020);
Coleman et al. (2019), Bioulac et al. (2018)
y Bioulac et al. (2012). Todas las diferencias
fueron consensuadas y resueltas entre los
investigadores.
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ﬁ Rngsum identificados mediante la Registros adicionales de otras
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i -Revisidn de literatura (5)
-Diagndstico diferente al
B TDAH y comarbilidades
E Estudos incluidos na revisio 132)
K] sistemdtica (n = 17) “Edad diferente a la incluida
—

Figura 1. Flujograma PRISMA de busqueda y seleccion de estudios para la revision sistematica.
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Tabla 1. Estudios revisados sobre realidad virtual como método de evaluacion en nifios y adolescentes con TDAH

Autor (es) Afio N(M/F) Edad M(DT)
Hong et al. 2021 40(31/9) 9-17
TDAH: TDAH:
21{18/3) 12.52(2 56)
Control: Control:
19{13/6) 12.58(2.24)
Mangalmurti | 2020 85 6-12 afios
etal
9.4(1.9)
TDAH TDAH
45(36/9
E=eL 9.1(1.8)
5in TDAH
Sin  TDAH | 9.6(2.0)
40{26/14)
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Pais Disefio
Corea del @ Ensayo
Sur controlado

aleatorizado

Estados
unidos

Estudio

correlacional

Evaluacion

1. Software de tarea de
procesamiento rapido de
informacion  visual de

realidad virtual (VR RVP).

2. Escala de inteligencia
de Wechsler para nifios,
(K-WISC-111).

3. Escala de calificacion
del TDAH [ADHD-RS)-IV.

4. Lista de verificacion de

comportamiento  infantil
(K-CBCL)

5. Cuestionario de
Presencia (PQ) wersidn
3.0

1. Entrevista Diagnostica
para Nifios y Adolescentes
(DICA)

2. Wechsler Intelligence
Scale for Children.

3. Woodcock
Battery:

Johnson
pruebas de
rendimiento.

4. Clinical VR: Classroom
CPT

Resultados
Nifios con TDAH se
desempefiaron de

manera comparable a los
controles bajo la
condicién de distractor,
pero tuvieron un
desempefic mas pobre
bajo la condicién sin
distractor. Mostraron mas
movimiente de cabeza
bajo la condicidn de
distractor que en la

condicion sin distractor.

Los sintomas del TDAH se
correlacionaron
significativamente  con
atencion deficiente, pero
no con atencion selectiva.
La hiperactividad-
impulsividad se asocié con
el proceso cognitivo de
recopilacién de
informacion. La falta de
atencion se correlaciond
solo con la recopilacién de
informacian.

Limitaciones

Tamafio de la muestra
relativamente
pequefio.

Solo usaron datos de
movimiento  de la
cabeza para el indice de
hiperactividad de los

participantes.

El rango de edad abarca

una variacion
significativa en el
desarrollo de la
cognicion. Algunos
participantes con TDAH
fueron tratados con
medicacion

psicoestimulante, lo

que puede afectar al
rendimiento en el CPT.



Tabla 1 (cont.)

Autor {es) Afio N(M/F)

Miihlberger 2020 161

etal.
TDAH sin
medicar

68 (52/16)

TDAH
medicados

26 (20/6)

Grupo
control

34 (18/16)

Eom et al. 2019 | 38(33/5)

TDAH
20(18/2)

Sin TDAH

18(15/3)
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Edad M(DT) Pais

Alemania

1143 (1.87)

11,89 (1.93)

1217 (1.55)

6-17 Corea  del

Sur

TODAH

11.85 (2.74)

Sin TDAH

12.11(2.32)

Disefio

Estudio
correlacional

Estudio
comparativo

Evaluacion

1 The Impulsivity
Venturesomess Empathy
Questionnarie

2.CBCL.

3. German rating scale for
ADHD symptoms.

4. VRC-CPT.

1. Escala de inteligencia
de Wechsler para nifios,
tercera edicion.

2. Escala de

calificacion  del

{ADHD-RS)-IV

TDAH

3. Lista de verificacion de
comportamiento  infantil
(cBCL)

4. Prueba de rendimiento
continuo - VR CPT
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Resultados

El grupo de TDAH no
medicado exhibié mas
errores de omisién y
mostré  tiempos de
reaccién mas lentos que el
grupo

variabilidad del tiempeo de

sano. La

reaccién fue mayor en el
grupo de TDAH no

medicado.

Los movimientos de la
cabeza se correlacionaron
con las calificaciones de
hiperactividad de
padres y los participantes.

los

Se presentd asociaciones
significativas entre las
puntuaciones de los
participantes con TDAH
los errores de omision,
comision, tiempo de
reaccion, y la precision de
la VR CPT. Se disminuia el
tiempe de reaccin en

TDAH
cuando habia un docente

aquellos con

cerca.

Limitaciones

No mencionados

Objetividad  reducida
porque los sintomas se
mediante
cuestionarios de
informe de los padres,
en lugar de medidas
basadas en entrevistas.

evaluaron

Un tamafio de muestra
relativamente
pequeiio.
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Tabla 1 (cont.)

Autor (es) Afio N({M/F) Edad M(DT) Pais Disefio

2019 140 China Estudio

correlacional

Fang et al.
TDAH 834(1.41)
771(57/20)

Grupo 817(154)

control

53 (49/14)

Estudio
comparativo

Areces et al. 2018 88 6-16 Espafia

(66/22) 10.20(2.79)

TDAH

50

Control

38
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Evaluacion

1. Virtual Reality Medical
Center system.

2. IVACPT.

3. Conners Parent Rating
Scale

4 CBCL

1. WISC-IV.
2. AULA Nesplora.

3. The Scale for the
assessment of Attention
Deficit Hyperactivity
Disorder (EDAH).

Resultados

Los items correctos, los
incorrectos y la tasa de
precision de la prusba de
RV de los nifios con TDAH
fueron significativamente
diferentes de los del
grupo Control. Todo lo
anterior se correlaciond
con el IVA CPT (atencidn
auditiva y visual), Conners
(impulsividad/hiperactivi
dad y TDAH) y CBCL
(problemas de atencion y
problemas seciales).

Los alumnos del grupo
TDAH obtuvieron
puntuaciones mas bajas
en memoria de trabajo v

en velocidad de
procesamiento, ademds
de demostrar un peor
rendimiento  en  AULA
Mesplora que sus
compafieros del grupo

control.

Limitaciones

Tamafio reducido de la
muestra.

Tamafio reducido de la
muestra.



Tabla 1 (cont.)
Afio

Autor (es)

Zulueta etal. | 2018

Rodriguez et | 2018
al.

Eficacia de la realidad virtual en la evaluacion y tratamiento del TDAH: una revision...

N(M/F) Edad M(DT) Pais Disefio

407
[135/272)

B-16 Espafia Estudio cuasi-

experimental

G
srupe. 10.62(2.79)
inatencion:

105 (32/72)

Grupo
combinado:
108
[25/116)

9.78(2.65)

Grupo 9.08(2.66)
control: 194

(78/116)

338
(241/97)

6-16 Espaiia Ensayo

controlado

10.84 (3.01
l ! aleatorizado

TDAH
237
Control

101

AULA

Nesplora
e 11.10 (2.98)

166

TOVA Test
10.55 (3.02)

172

Evaluacion

1. ADHD Rating Scale-IV
2. EDAH Rating Scale

3 Aula Virtual Reality
Test

1. AULA Nesplora.

2. CPT Tradicional: TOVA

Diversitas. Perspectivas en Psicologia - Vol. 19, No. 2, 2023

Resultados

Aula Virtual demostrd una
adecuada validez interna,
realizando dlasificaciones
correctas de sujetos sanos
¥ patolégicos.
Proporciond informacidn
adicional para el
TDAH,
esencial para el posterior

diagnostico de

disefio de intervenciones
clinicas eficaces.

AULA Nesplora predijo
mejor que el TOVA las
presentaciones del TDAH,
asi como a los estudiantes
sin TDAH.

Se presencid una ventaja
de la RV en la evaluacion
del TDAH puesto
facilitaron el diagndstico y

que

la diferenciacién de sus
presentaciones.

Limitaciones

No se incluyé el subtipo
hiperactividad/

impulsividad

Na se incluyd un grupo
control con
psicopatologia, por lo
gue no se pusds
afirmar que las
diferencias

intergrupales sélo se

deban al TDAH.

Tamafio de la muestra.
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Tabla 1 (cont.)
Autor (es) Afio

Negut et al. 2016

Diaz-Orueta 2013
etal.

Autor (es) Afio

Bioulac etal. | 2012

N[M/F)

75 (45/30)

TDAH

33

Sin TDAH

42

57 (42/15)

TDAH
combinado

32

Inatentos

23

Impulsivos/Hi
peractivos

2

N{M/F}

(36/0)

TDAH
20

Grupo contral

16

Edad M(DT) Pais Disefio
7-13 Romania Ensayo
3.49 (167) controlado
aleatorizado
6-16 Espafia Estudio
correlacional
10.8 (2.73)
11.4 [2.23)
92.5(0.7)

Edad M{DT) | Pais Disefio

7-10 Francia Estudio
correlacional

8.37 (0.89)

2.21(5.3)
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Evaluacion

1. Wechsler Intelligence
scale for Children -4th
Edition (WISC-IV).

2.D2 Test.

3. The Romanian form of
Standard
Progressive Matrices Plus.

Raven

4. The simulator Sickness
Questionnarie.

5. Cognitive Absorption
Scale (CAS).

6. ClinicavR: Classroom-
CPT.
1. WISC-IV.

2. Conner's Continous

Performance Test (CPT).

3. AULA Nesplora.

Evaluacion
1. Conners Parents Rating
Scale (CPRS).

2. child Behavior Check
List (CBCL).

3. State Trait Inventory
Anxiety (STAI).

4. Virtual Classroom (VC).

5.CPTIL

Resultados

Los nifios con TDAH se
desempefiaron peor en
las respuestas correctas,
tuvieron mds errores de
comisién y omision, asi
como tiempos de reaccion
mas lentos. Los resultados

mostraron diferencias
significativas  entre el
desempefio en el

ambiente wirtual y el
computarizado
tradicional, con tiempos
de reaccién mas largos en
la realidad virtual.

Correlaciones

significativas entre el CPT
y el AULA Nesplora en
todas las variables
analizadas: omisiones,
comisiones, tiempo de
reaccion, variabilidad de

tiempo de reaccién.

El AULA pudo diferenciar
entre nifios con TDAH con
v sin tratamiento
farmacolégico midiendo
la falta de

impulsividad,

atencién,
velocidad
de procesamiento, vy
actividad motora.

Resultados

El grupo control mantuvo
el rendimiento a lo largo
del tiempo en las tareas
de realidad virtual; los
TDAH
mostraron un

nifies con

rendimiento

significativamente bajo a
lo largo del tiempeo. Los
desempefios de la clase
virtual se correlacionaron
con las medidas del CPT 11

Limitaciones

Nifios con
comorbilidades fueron
incluidos en el estudio.

Muestra clinica
relativamente pequefia

de nifios con TDAH.

Limitaciones

Muestra de
participantes reducida
v solo compuesta por
hombres.
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Tabla 2. Estudios revisados sobre realidad virtual como método de intervencion en nifos y adolescentes con TDAH

Autor (es) Afio N{M/F} Edad M(DT) Pais Disefio Evaluacion Intervencién Resultados Limitaciones
Rodrigo- 2021 37 13.78(2.28) Espafia Ensayo clinico | 1. Cuestionarios de = Videojuego: The | No se encontraron | Durante |a fase
Yanguas ef al. (25/12) controlado satisfaccion de | Secret Trail of | diferencias de  usabilidad
aleaterizado usabilidad Moan [TSTM). estadisticamente los
informatica de 1IBM: ~ significativas participantes
luacién Tiempo después de | no probaron la
eval
TDAH TDAH ~ . estimado de . R .
) . psicométrica el comparar el subtipo | misma versian
combinado: combinadeo: juego: 6-8 horas
15.38(2.156) instrucciones de combinado con el | de cada
21(14/7) ’ ’ uso. Entrenamiento | desatento. Sin | minfjuego.
cognitivo: 25 | embargo, los
2. Cuestionario de -g " . .g
3 TDAH inatento: satisfaccion del n"“'_“:' a5 p’or videojuegos como
TDAH inatento: ~ . sesion y por dia; | TSTM pueden
14.31(2.387) usuario de "Plan-It I ion del
16(11/5) . . Commander”,  un exploracién del | complementar
X K bosque: 10 | enfoques
jusgo serio para inutos multimodales para
minutos.
nifios con TDAH. P
tratar el TDAH.
Kollins ef al. 2020 348 (100/248) Estados Ensayo 1 Prueba de Videojuego: El porcentaje de | Los nifios no
Unidos controlado variables de | AKL-TOL pacientes que | podian tomar
aleaterizado, atencién (TOVA) = mejoraron su | medicamentos
iempo
Grupo del | 2.7(1.3) doble ciego de - Dd g atencion  con el | durante el
- estimadao e
videojuego AKL- grupos ) videojuego entre | tratamiento.
juego: 6-8 horas
TO1: 180 paralelos aguellos con TDAH E estudio 5ol
(125/55) Entrenamiento | (73%) versus E_S -u D £.m
. realizd una
cognitivo: 25 | controles (66%) no | , |
. " tnica
minutos por dia, | fue significativo, sin | e
" intervencion
Grupe control: 5 dias a la embargo, el
i d durante 1 mes,
semana, orcentaje e
168 (123/42) 9.6(1.3) : £ L el estudio
padres que
durante 4 | reportaron mejoras | recomienda
Semanas. en atencién fue | intervenciones
significativamente con tiempo mds

mayor para los | prolongado.
chicos con TDAH

(56%) que con

controles (44%).
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Tabla 2 (cont.)
Autor (es) Afio

Tabrizi et al. 2020

Coleman et | 2019
al.

N{M/F) Edad M(DT) Pais

48 (32/16) 958 (1.8) Iran

Grupo de RV: 16

Grupo de
medicacién: 16

Grupe control:
16

Estados
Unidos

15 10.5 (2.25)

(12/3)

Disefio
Estudio
cuasiexperime
ntal con
pretest,
postest, ¥

seguimiento a
los 2 meses.

Ensayo clinico

Diversitas. Perspectivas en Psicologia - Vol. 19 , No. 2, 2023

Evaluacion

1. SNAP-IV

2. Subescala de
memoria del
cociente de
inteligencia (Cl) de
Wechsler.

3. Prueba de Cl
coloreada de
Raven.

1 Tarea de
rendimiento
continuo  del aula
virtual (VCCPT).

2. WISC-IV.

3. las subpruebas
de memoria de
trabajo de la escala

de inteligencia de
Wechsler IV Ed.

4_Escala de Conners
para padres y
maestros, tercera

edicion.

5. Cogmed.

Intervencion

El grupo de RV
recibia diez
sesiones de
intervencian
con el software
de terapia RV y
el grupo de
medicacion
recibia
tratamiento con
medicamentos
como  Ritalin,
atomoxetina v
dexanfetamina

Software:
Cogmed.

Entrenamiento:
25 sesiones
computarizadas
cada una de 30a
45 minutos.
Cada sesian
contuvo  varias

tareas
enfocadas en la
memaoria de
trabajo.

Resultados

Diferencia
significativa en las
variables de
memoria entre el
grupo control, RV y
medicacion. La
terapia con RV fue
mas efectiva que la
medicacion tanto en
el postest como en
el seguimiento

Mejorias en el
rendimiento de la
atencion incluyendo
errores de omision,
tiempo de reaccién
y variabilidad de
tiempo ¥ de

aciertos. El
entrenamiento

virtual en la
memoria  condujo

mejorias  de la
atencién  sostenida
en entornos reales.

Limitaciones

Se realizé en
estudiantes con
TDAH de 7 a 12

afiosenlac

iudad de
Isfahan, por lo
tanto, los

resultados  no
son
generalizables.

Falta de grupo
control que
permita
comparar
resultados
encontrados.

Tamafio
reducido de la
muestra ¥
naturaleza

heterogénea de
Ia misma.
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Tabla 2 (cont.)

Autor (es) Afio N{M/F) Edad M([DT) Pais Disefio
Bioulac et al. 2018 51 (41/10) 89(12) Francia Ensayo clinico
aleatorizado
Grupo de | Grupo de
rehabilitacion rehabilitacion
cognitiva cognitiva
virtual: virtual: 9.5 {1.2)
16 (14/2)
Grupo de
metilfenidato:
Grupo de
metilfenidato: 844 (0299
16 (3/8)
Grupo de
Grupo de psicoterapia
psicoterapia: 8.3 (1.07)
16 {16/0)
Shema- 2018 14 (11/3) 93(12) Israel Estudio piloto
Shiratzky et de pre-
al test/post-test
y seguimiento
de un solo
grupo.
Discusion

Se realizd una revisién sistematica de la
literatura orientada a identificar, analizar y
seleccionar las publicaciones que abordaran
directamente la RV como escenario para
el diagnostico o tratamiento del TDAH. Los
estudios que conformaron la muestra final,
en su mayoria, demostraron la efectividad
de la RV (por si sola y con herramientas
tradicionales) como método de evaluacion e
intervencion en nifos y adolescentes.

Estudios previos a los Ultimos 10 anos han
confirmado que las pruebas de CPT integradas
a la RV son una herramienta adecuada para
evaluar los sintomas del TDAH en nifios (Adams
et al., 2009; Pollak et al., 2009), es decir, la
RV combinada con pruebas interactivas puede
reducir el nivel de distraccion, manteniendo

Evaluacion

1. ADHD Rating
Scale (ADHD-RS)

2. Virtual classroom
task assessment

3. Continuous
Performance  Test

(cPT )

1 Escala de
Conners.

. Bateria
neuropsicolégica

NeuroTrax

3. Dual-task

Intervencién

Videojuego:
Virtual
Classroom

Entrenamiento
cognitivo: 12
sesiones de 30
dos
por
semana durante

minutos
veces

6 semanas

Software:
Sistema de
entrenamiento
¥ simulacién
wvirtual.

Entrenamiento:
18 sesiones tres
veces por
semana durante
6 Semanas.
Duracién de las
sesiones: 30
minutos a 1

una revision...

Resultados

El  entrenamiento
cognitivo en el

entorno virtual
mejord el
rendimiento
atencional ¥
disminuyé

significativamente
la distraccién y la
impulsividad en los
nifios con TDAH.

La funcién ejecutiva
¥ la
mejoraron después
del entrenamiento
mientras que la
atencion no cambid.
efectos  del
entrenamiento a

memoria

Los

large plazo  se
mantuvieron en la
memaoria ¥ la
funcién gjecutiva.

Limitaciones

Namero
reducido de la
muestra por lo
que no se tuvo
en cuenta el
género,
comaorbilidades
vy subtipos del
trastorno.

Ausencia de
grupo control_
Tamafio
reducido de la
muestra, nifios
abandonaron
durante la fase
de
seguimiento.

hora.

la atencion y concentracion en los pacientes
durante mucho tiempo, siendo de igual
forma util en la rehabilitacion del trastorno.
Estos resultados son acordes con lo expuesto
por Diaz-Orueta et al. (2013) al encontrar
correlaciones significativas entre el CPT y
aula virtual en todas las variables analizadas
de su investigacion (omisiones, comisiones,
tiempo de reaccion y variabilidad de tiempo
de reaccion).

Diversas investigaciones han expuesto las
ventajas de la RV tanto en la evaluacion
(Parsons 'y Rizzo, 2008) como en la
rehabilitacion (Cho et al., 2002; Rizzo et
al., 2000) del rendimiento cognitivo, memoria
de trabajo, funciones ejecutivas y atencion.
Esto tiene relacion con lo encontrado
recientemente por Areces et al. (2018) al usar
la RV como herramienta evaluativa y encontrar
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que aquellos pacientes con TDAH obtuvieron
puntuaciones mas bajas en memoria de
trabajo y en velocidad de procesamiento. Por
su parte, Tabrizi et al. (2020), Bioulac et al.
(2018) y Coleman et al. (2019), al emplear la
RV como método de intervencion, encontraron
diferencias significativas en las variables de
memoria, mejorias en el rendimiento de la
atencion y disminucion significativa de la
distraccion e impulsividad.

Alincluir participantes con medicacion, Pollak
et al (2010) mostré que el metilfenidato
redujo los errores de omision y la variabilidad
del tiempo de reaccion con un CPT integrado
a la RV. Estos resultados tienen semejanza
con lo expuesto recientemente por Miuhlberger
et al. (2020), puesto que el grupo de TDAH
no medicado exhibié mas errores de omision
y mostré tiempos de reaccién mas lentos.
Sin embargo, lo anterior discrepa de lo
encontrado por Tabrizi et al. (2020), debido
a que en los participantes de su estudio
la terapia con RV fue mas efectiva que la
medicacién tanto en el postest como en el
seguimiento.

Por otra parte, al comparar la RV
con herramientas tradicionales, Parsons et
al. (2007) demostraron que cuando los
participantes con TDAH realizaron tareas
cognitivas dirigidas a la evaluacion de la
atencion mediante la RV, estos obtuvieron
mejores puntuaciones que cuando utilizaron
técnicas tradicionales. Estos resultados se
asemejaron a los de Rodriguez et al. (2018),
puesto que, al implementar el aula virtual,
esta facilito el diagnodstico y predijo mejor
las presentaciones del trastorno que el CPT
tradicional administrado (TOVA).

Las ventajas de la RV y los beneficios clinicos
que ya se han mencionado anteriormente
han sido significativas. Primeramente, el
uso de la tecnologia genera expectativas
positivas y motivacion por parte de los
ninos y adolescentes, lo que promueve la

Diversitas. Perspectivas en Psicologia - Vol. 19 , No. 2, 2023

adherencia al tratamiento. De igual manera,
favorece que el profesional construya el
contexto de evaluacién y de intervencion con
caracteristicas realistas segun las necesidades
del paciente y los objetivos que se hayan
establecido (Delgado y Sanchez, 2021; Hong
et al., 2021). Asi mismo, permite el
control facil y preciso del contexto, por
lo que la evaluacion e intervencion pueden
transcurrir con menos inconvenientes (Hong
et al., 2021; Tabrizi et al., 2020). Los
escenarios de RV, ademas, promueven la
recopilacion de informacion cognitiva vy
conductual adicional sobre el desempeno de
las pruebas neuropsicolégicas mas alla de
los datos obtenidos a través de evaluaciones
tradicionales (Tabrizi et al., 2020; Zulueta et
al., 2018; Delgado y Sanchez, 2021).

En este sentido, puesto que la RV muestra
un panorama positivo e innovador, se destaca
la necesidad de continuar explorando sus
ventajas, funcionalidad y alcances como
herramienta no solo de evaluacion, sino de
intervencion con el fin de configurar abordajes
pertinentes para favorecer el desarrollo
cognitivo, social y comportamental de los
ninos y adolescentes que presentan TDAH.

En sintesis, esta revision de la literatura tiene
un impacto significativo para comprender los
métodos de evaluacion e intervencidon que
emplean la RV en diferentes paises del mundo
en el periodo comprendido entre los anos
2012 y 2022. Ademas, permite identificar el
énfasis que se ha hecho en la evaluacion y el
reducido nimero de estudios orientados a la
intervencion con RV, por lo que se destaca la
necesidad de continuar explorando esta area
de estudio y su aplicabilidad en contextos
latinoamericanos.

Por Ultimo, como limitacién, es importante

mencionar que en esta revision solo
se abarcaron estudios de los Ultimos
10 afnos. A partir de esto, futuras

revisiones podrian considerar la inclusion
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de investigaciones previas a los anos
mencionados anteriormente; contemplar
adultos como muestra final, y tener en cuenta
métodos de intervencion diferentes a los que
emplean la RV. Esto ultimo es necesario con
el fin de comparar la eficacia de diversas
modalidades de tratamiento en pacientes con
TDAH.

Conclusiones

Se percibe en la evidencia encontrada un
mayor nimero de investigaciones que emplean
la RV como método de evaluacion en nifos
y adolescentes, es decir, dos grupos etarios
en una misma muestra. Esto se refleja en los
estudios presentados en la Tabla 1, excepto
la investigacion de Fang et al. (2019) donde
sus participantes tienen una media de edad de
8,34 anos (Grupo con TDAH) y de 8,17 anos
(Grupo control).

Se aprecia, ademas, escasa bibliografia que
utiliza la RV como método de intervencion
Unicamente en adolescentes, lo cual se
evidencia en la Tabla 2 donde solo Rodrigo-
Yanguas et al. (2021) implementaron esta
herramienta en participantes con una media
de edad de 13,78 anos. Lo anterior demuestra
la necesidad de aumentar la aplicacion de
nuevas tecnologias para el tratamiento del
TDAH en este grupo etario, puesto que los
estudios que incluyeron la participacion de
ninos fueron mayores en una relacion 5:1.

La RV en la psicologia aplicada ha demostrado
ser una alternativa novedosa y eficaz para la
evaluacion y el tratamiento del TDAH en ninos
y adolescentes. Si bien se requiere mayor
investigacion para esclarecer los métodos mas
pertinentes para su aplicabilidad, los hallazgos
de la presente revision plantean un panorama
positivo para atender las necesidades de esta
poblacion haciendo uso de la tecnologia y de
los amplios beneficios que esta presenta.
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