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WIRTUALNA RZECZYWISTOŚĆ (VIRTUAL REALITY) 

 VR wykorzystuje technologię komputerową do odtwarzania miejsc, sytuacji lub obiektów, które są 

porównywalne z rzeczywistymi,

 celem VR jest umożliwienie pacjentowi wykonanie określonych zadań poprzez sztuczną stymulację 

sensoryczną oraz iluzję przebywania w interaktywnym środowisku postrzeganym jako realne,

 tworzenie testów badających funkcje poznawcze w wirtualnym świecie jest ukierunkowane na 

ocenę sprawności poznawczej w warunkach zbliżonych do czynności dnia codziennego,

 pozwala to na równoległe pomiary wielu zaangażowanych procesów poznawczych i systematyczne 

kontrolowanie interaktywnych bodźców.



WIRTUALNA RZECZYWISTOŚĆ A DIAGNOSTYKA 

NEUROPSYCHOLOGICZNA 

 W wirtualnych środowiskach uczestnicy mogą „zanurzyć się” w specjalnie opracowanych scenariuszach 

reprezentujących różne codzienne sytuacje, takie jak wirtualne domy, sklepy spożywcze lub miasta. Daje to 

szansę na realizację i ocenę wielu różnych aspektów funkcji poznawczych w sytuacjach zbliżonych do 

codziennego życia oraz w bogatym a także specyficznym kontekście czasoprzestrzennym. 

Dlaczego wirtualna rzeczywistość?

W niedalekiej przyszłości diagnoza neuropsychologiczna z wykorzystaniem VR stanie się czymś 

powszechnym ze względu na dużą wartość eksploracyjną metod opartych na wirtualnej rzeczywistości. 

Barbara Wilson

Dlatego już teraz staramy się wprowadzać rozwiązania, które będą mogły być wykorzystywane w 

diagnostyce kolejnych pokoleń bardziej zaznajomionych z innowacjami technologicznymi. 



WIRTUALNA RZECZYWISTOŚĆ 

 Interdyscyplinarny zespół z udziałem informatyków, architektów oraz psychologa  w ramach badań współfinansowanych 

przez Unię Europejską ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego w ramach projektu „Politechnika Śląska jako 

Centrum Nowoczesnego Kształcenia opartego o badania i innowacje” opracował narzędzie wykorzystujące wirtualną 

rzeczywistość do diagnozowania zaburzeń poznawczych w prodromalnych stadiach otępienia alzheimerowskiego (ale 

narzędzie może być wykorzystywane również u pacjentów neurologicznych np. po udarze mózgu, urazie czaszkowo-

mózgowym). 

 Główny nacisk został położony na testowanie takich funkcji poznawczych jak: pamięć epizodyczna, uwaga dowolna, funkcje 

wykonawcze, funkcje wzrokowo-przestrzenne, pamięć prospektywna, pamięć operacyjna.

 Przy projektowaniu zwrócono szczególną uwagę na łatwość obsługi oraz wybór zadań, z jakimi na co dzień spotykają się 

osoby 60+ .

 Zastosowano okulary HTC Vive Pro Eye w zestawie z kontrolerami VR i kamerami śledzenia ruchu gałek ocznych, które 

pozwoliły na prezentację świata wirtualnego z fotorealistyczną jakością, poruszanie się po świecie wirtualnym oraz 

wchodzenie w interakcje z wirtualnymi obiektami. Wyświetlacze montowane na głowie HDM (ang. Head-Mounted Displays) 

sprawiają, że ich użytkownicy czują się otoczeni ze wszystkich stron realistycznym światem wirtualnym, wprowadzając 

również behawioralny realizm.

 Zadaniem architektów było przebadanie technik i udogodnień architektonicznych, wspierających osoby starsze z 

problemami widzenia i poruszania się. 

Autorzy: E. Lach, I. Benek, D. Pęszor, A. Bednorz, J. Durska, P. Gałąska, T. Halemba, M. Kret, M. Sowiar,                    

M. Struk. Zastosowanie VR do diagnozy funkcji poznawczych pacjentów szpitala geriatrycznego. 



WIRTUALNA RZECZYWISTOŚĆ –

OPRACOWANE ZADANIA 

EKSPERYMENTALNE: ORIENTACJA 

PRZESTRZENNA

 Badania nad zwierzętami oraz dane z 
neuroobrazowania ludzkiego mózgu  wskazują 
na ważną rolę kory śródwęchowej w takich 
aspektach orientacji przestrzennej jak 
planowanie trasy, oszacowanie kierunku do 
celu oraz dystansu (odległości) do celu. 

 Dysfunkcja komórek siatki, których 95% 
znajduje się w korze śródwęchowej i które 
odpowiadają za nieprzerwane odmierzanie 
przestrzeni, powiązana jest z deficytami 
orientacji przestrzennej u starszych pacjentów. 

 Neurodegeneracja kory śródwęchowej 
następuje już w prodromalnych stadiach 
otępienia alzheimerowskiego.

Holbrook AJ,Tustison NJ, Marquez F, et al.Anterolateral entorhinal cortex thickness 

as a new biomarker for early detection of Alzheimer’s disease. Alzheimer’s 

Dement.2020;12:e12068.



WIRTUALNA RZECZYWISTOŚĆ – OPRACOWANE ZADANIA 

EKSPERYMENTALNE: ORIENTACJA PRZESTRZENNA
 W celu diagnostyki orientacji i nawigacji przestrzennej, na podstawie przeglądu 

literatury naukowej, opracowano następujące zadania i warianty eksperymentalne do 

wykonania w wirtualnym korytarzu szpitalnym:

− Wariant 1 - powtórzenie zaprezentowanej trasy (osoba przechodzi od zielonego 

punktu A do punktu B),

− Wariant 2 - droga z punktu końcowego do początkowego (od punktu B do punktu A).

 Przed rozpoczęciem badania należy wybrać trasę, jaka ma zostać odtworzona. 

Istnieje kilka jej wariantów. Proste trasy składają się z drogi oraz jednego zakrętu, 

natomiast złożone mają więcej zakrętów. Wyniki są wyświetlane na ekranie badacza 

w postaci nazw punktów, które składają się na poprawną trasę oraz przez te, które 

przeszedł pacjent w trakcie zadania. Narzędzie zapisuje informacje, jaki ostatni 

punkt ze ścieżki został odwiedzony przez pacjenta.



WIRTUALNA RZECZYWISTOŚĆ – OPRACOWANE ZADANIA 

EKSPERYMENTALNE: PAMIĘĆ EPIZODYCZNA 

 Przed rozpoczęciem badania klinicysta wybiera ilość przedmiotów, które mają zostać znalezione przez pacjenta w wirtualnym mieszkaniu (od 

1 do 9) oraz ilość przedmiotów, służących jako dystrakcje (od 1 do 10).

 Dodatkowo należy wskazać, ile czasu przedmioty do zapamiętania będą wyświetlane na kuchennym blacie. Następnie pacjent ma za zadanie 

przejść do pokoju obok oraz zaznaczyć wylosowane wcześniej przedmioty, które miał zapamiętać. Przedmioty można zaznaczyć poprzez

skupienie na nich wzroku przez trzy sekundy, w wyniku czego podświetlają się na różowo, a następnie zatwierdzić zaznaczenie poprzez 

naciśnięcie dużego przycisku na kontrolerze lub poprzez przystawienie kontrolera do przedmiotu i zaznaczenie go za pomocą spustu. 

Zaznaczony przedmiot podświetla się krótko na zielono i wymawiana jest jego nazwa przez lektora.

 Opracowano kolejne dodatkowe parametry oceny takie jak: czas zapamiętania, poziom trudności, przebyta odległość po wirtualnym

mieszkaniu, czas badania, ilość nieprawidłowych przedmiotów, ilość prawidłowych kliknięć, ilość nieprawidłowych kliknięć, ilość powtórzeń 

pełnej instrukcji. 

 Program umożliwia zapisanie wyników w postaci dwóch rodzajów plików: pliku „csv”, który zawiera wszystkie informacje potrzebne do 

powtórnego odtworzenia badania, żeby zobaczyć jego przebieg oraz pliku „txt” uwzględniającego wymienione wyżej wskaźniki oceny. 



WIRTUALNA 
RZECZYWISTOŚĆ –
OPRACOWANE 
ZADANIA 
EKSPERYMENTALNE: 
PAMIĘĆ 
EPIZODYCZNA 

Jak to dokładnie 

wygląda?



WIRTUALNA 
RZECZYWISTOŚĆ –
REHABILITACJA 
NEUROPSYCHOLOGICZNA

 Opracowane narzędzia VR jest ukierunkowane na diagnostykę 

funkcji poznawczych, ale może być również wykorzystywane w 

rehabilitacji neuropsychologicznej. 

 Obecnie skupiamy się na opracowaniu i wdrożeniu oferty 

kompleksowej rehabilitacji pocovidowej (m.in. ruchowej, 

neuropsychologicznej) dla pacjentów w każdej grupie wiekowej 

w trybie stacjonarnym oraz zdalnym (rehabilitacja 

neuropsychologiczna - pakiet ćwiczeń poznawczych REHACOM 

wysyłany zdalnie). 

 W tym obszarze posiadamy już Centrum Zaburzeń Diagnostyki 

Pamięci (od 2018r.), w którym wykorzystujemy programy 

komputerowe (REHACOM, CogniPlus) do ćwiczenia funkcji 

poznawczych u pacjentów w podeszłym wieku. 



POZA TYM STARAMY SIĘ ROZWIJAĆ W RÓŻNYCH OBSZARACH GERONTOLOGII KLINICZNEJ 



STARALIŚMY SIĘ RÓWNIEŻ WDRAŻAĆ ROZWIĄZANIA Z ZAKRESU TELEMEDYCYNY ZANIM CAŁY 

ŚWIAT ZOSTAŁ DO TEGO ZMUSZONY PRZEZ PANDEMIĘ COVID-19



OBECNIE 

UCZESTNICZYMY W 

MIĘDZYNARODOWYM 

PROJEKCIE MAJĄCYM 

NA CELU OCHRONĘ 

SENIORÓW PRZED 

PRZEMOCĄ  



NASI PARTNERZY 

 Politechnika Śląska: Wydział Automatyki, 

Elektroniki i Informatyki, 

 Politechnika Śląska: Wydział Architektury,

 Politechnika Śląska: Wydział Inżynierii 

Biomedycznej,

 Uniwersytet Śląski: Wydział Pedagogiki i 

Psychologii,

 ALTA Sp.z.o.o (dostawca narzędzi wspierających 

funkcje poznawcze). 



 Dziękujemy za uwagę i zapraszamy do współpracy! 

Kontakt: 

Dr n. o zdr. Adam Bednorz

Koordynator Centrum Badawczo Rozwojowego 

adam.bednorz@emc-sa.pl


