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Zastosowanie technologii wirtualnej
rzeczywistosci w psychologii

Wspolczesnie, w zwigzku z dynamicznym rozwojem technologii, psychologowie
w swojej praktyce coraz czesciej siegaja po nowe narzedzia. Technologie wirtualnej
rzeczywistosci stanowig jeden z przykladow urzadzen poszerzajacych zakres oddzia-
tywan psychologii na czlowieka. Termin ,wirtualna rzeczywisto$¢” (virtual reali-
ty, VR) zostal ukuty i spopularyzowany w latach osiemdziesigtych XX wieku przez
Jarona Laniera [Lanier, Biocca 1992; Ostrowicki 2008]. Aktualnie znacznie cze$ciej
stosuje si¢ okreslenia: srodowisko wirtualne (virtual environment), srodowisko elek-
troniczne (electronic environment) czy $wiat wirtualny (virtual world). Wirtualng
rzeczywisto$¢ definiuje si¢ jako $rodowisko wytworzone za pomoca urzadzen elek-
tronicznych, odzwierciedlajace w sposob kompleksowy przestrzen fizyczng, umozli-
wiajace ludziom, reprezentowanym przez animowane awatary, nawigzanie interakcji
z innymi ludZzmi oraz wirtualnymi obiektami [Bainbridge 2007].

Kluczowym pojeciem pojawiajacym sie przy wszelkich dyskusjach o wirtualnym
$rodowisku jest immersja (immersion), opisujgca zdolno$¢ komputerowo wygenero-
wanego $rodowiska do wywolywania u uzytkownika poczucia obecnodci (feeling of
presence) w tymze. Opisuje sie ja za pomoca takich parametrow jak: szerokos¢ pola
widzenia, liczba symulowanych systemdéw sensorycznych, jakos¢ odtworzenia (symu-
lacji) tychze systemow, latencja, jakos¢ sledzenia czy realizm symulowanych obrazéw
[Nunez 2007; Sanchez-Vives, Slater 2005].

Z punktu widzenia mozliwosci wykorzystania w psychologii najciekawsze wydaja
sie technologie wysoce immersyjne — mocno angazujagce w wygenerowane $rodowi-
sko. Do najpopularniejszych urzadzen tego typu zalicza si¢ helmy do projekeji tréjwy-
miarowej grafiki, montowane bezposrednio na glowie (head-mounted display, HMD).
Poprzez zastosowanie technologii $ledzenia ruchéw glowy urzadzenie to umoz-
liwia uzytkownikom naturalng interakcje ze $rodowiskiem elektronicznym. Tego
typu zestawy angazujg szczeg6lnie dwa systemy sensoryczne: wzrokowy i stuchowy.
Dodatkowo dofaczenie specjalnej rekawicy umozliwia symulacje dotyku. Ze wzgledu
na stosunkowo tatwa dostepnos¢ urzadzenia typu HMD nalezg do technologii VR
najczesciej wykorzystywanych w psychologii. Niemniej jednak na rynku funkcjonu-
je szereg innych rozwigzan (np. CAVE, DOME, IMAX, Deep Blue), a prowadzone
badania maja na celu stale podnoszenie poziomu immersji projektowanych systemow.
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Srodowisko wirtualne w stuzbie psychologii

Dzigki mozliwo$ci wygenerowania bardzo realistycznego srodowiska, podlegajacego
wysokiej kontroli ze strony projektanta, technologie wirtualnej rzeczywistosci znaj-
duja szerokie zastosowanie na réznych polach dziatalnosci psychologéw. Symulacja
srodowiska elektronicznego wykorzystywana jest migdzy innymi w terapii, diagnozie,
do rehabilitacji oraz jako narzedzie w psychologii eksperymentalne;j.

W kazdej z powyzszych dziedzin podstawowymi zaletami odrézniajgcymi techno-
logie VR od innych narzedzi [Riva, Galimberti 2003] sa:

1. wysoka trafno$¢ ekologiczna,

2. elastycznos¢ stosowanych systemow,

3. zapewnienie polisensorycznej informacji zwrotnej w czasie rzeczywistym,

4. mozliwos¢ Scistej rejestracji zachowan uzytkownika.

Wszystkie wymienione zalety czynig z tych systemoéw narzedzia cenne i nowo-
czesne, dlatego nie dziwi fakt coraz powszechniejszego ich stosowania [Knight, Titov
2009; Rizzo i in. 2004].

W dalszej czedci pracy dla zilustrowania mozliwosci zastosowania technologii wir-
tualnej rzeczywisto$ci zostang przedstawione przyklady dotychczasowego wykorzy-
stania tychze metod w praktyce psychologiczne;.

VR w terapii

Jednymi z pierwszych odkrywcéw technologii VR dla psychologii byli terapeuci
behawioralni. Dostrzegli oni mozliwo$¢ wykorzystania dowolnie zaprojektowanego
wirtualnego $rodowiska bodzcowego w terapii poprzez ekspozycje. Tym sposobem
powstal nurt VRET - virtual reality exposure therapy.

Podstawowg zaletg zastosowania wirtualnego srodowiska w tego typu zabiegach
terapeutycznych jest mozliwos¢ skonfrontowania pacjenta ze srodowiskiem fobicz-
nym bez koniecznosci faktycznego narazania go na kontakt z fizycznym bodzcem.
Wykorzystanie wysoce immersyjnych technologii zdaje si¢ przynosi¢ lepsze efekty niz
wykorzystanie technik wyobrazania [Parsons, Rizzo 2008].

Podejscie VRET aplikuje si¢ najczesciej w leczeniu zespotu stresu pourazowego
(post-traumatic stress disorder, PTSD) [Difede i in. 2006], fobii specyficznych i zabu-
rzen lgkowych [Parsons, Rizzo 2008], w tym najczgsciej arachnofobii [Bouchard i in.
2006] i leku spotecznego [Rothbaum 2005].

Podczas terapii behawioralnej z uzyciem $rodowiska wirtualnego przeprowadza
sie standardowg procedure kontrolowanej ekspozycji na bodziec bedacy zrédtem
leku. Procedure prowadzi si¢ az do wygaszenia dysfunkcyjnej reakcji.
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Diagnoza i trening funkcji poznawczych

Mozliwo$¢ zaprojektowania dowolnie wybranego srodowiska stanowi wazny atut
technologii wirtualnej rzeczywistosci, wykorzystywany w procesie diagnozy, terapii
i rehabilitacji funkcji poznawczych. Pozwalaja one skonstruowaé zadania w wysoce
realistycznym i angazujacym s$rodowisku, podlegajace wysokiej kontroli ze strony
projektanta. Dlatego technologie VR wykorzystuje si¢ przy kreowaniu systeméw zada-
niowych nakierowanych na diagnoze i ¢wiczenie takich funkcji jak: uwaga, pamieé
(prospektywna, retrospektywna) czy kontrola poznawcza.

Rizzo ze wspodtpracownikami [2000] stworzyli system do diagnozy i rehabilita-
¢ji dzieci z nadpobudliwoscig psychoruchowa (ADHD). Wykorzystujac srodowisko
wirtualnej klasy szkolnej, poszukiwano systematycznych réznic w funkcjonowaniu
uwagi miedzy dzie¢mi zdiagnozowanymi a zdrowymi. Nastgpnie przygotowano na
tej podstawie narzedzie do diagnozy dysfunkeji uwagowych oraz do ich rehabilitacji
i treningu.

Inng grupa, w leczeniu ktdrej wykorzystuje si¢ technologie wirtualnej rzeczywisto-
$ci, sa pacjenci po urazach moézgu (traumatic brain injury, TBI). Przyktadowo, gru-
pa tajwanskich naukowcodw stworzyla specjalny program do rehabilitacji pacjentow
z pourazowym zespolem pomijania stronnego (hemispatial neglect) [Kim i in. 2007].
Wykorzystano srodowisko odzwierciedlajace miejska ulice, zadaniem pacjentéw byto
za$ bezpieczne przeprowadzanie animowanych postaci przez jezdnie, przy czym
obraz prezentowano tak, by osoba zmuszona byla zwraca¢ uwage na pomijang cz¢sé
pola widzenia.

Wykorzystanie wirtualnego $rodowiska stosuje si¢ w diagnozowaniu dysfunkcji
ztozonych proceséw poznawczych u 0s6b starszych oraz po przebytych urazach i cho-
robach neurologicznych. Klasyczne testy laboratoryjne stosowane zazwyczaj w takiej
diagnozie, tj. Zadanie Stroopa czy WCST (Wisconsin Card Sorting Test), pozostawaly
nieczule na niektére typy zaburzen wyzszych funkcji poznawczych przejawiajace sie
pogorszeniem funkcjonowania w zyciu codziennym. Kierowani potrzeba skonstruo-
wania bardziej trafnych ekologicznie metod, naukowcy zwrocili sie¢ w strone techno-
logii wirtualnej rzeczywistosci.

W rezultacie powstaly narzedzia do diagnozy [McGeorge i in. 2001] i rehabilitacji
[Cho i in. 2002] zlozonych proceséw poznawczych. W tego typu testach uzytkow-
nik wykonuje szereg zadan w specjalnie zaprojektowanym srodowisku (np. biurze,
sklepie). Rejestruje si¢ proces wykonania, analizujac obierane strategie, poprawnos¢
wykonania, ilo§¢ popetnianych btedéw i czas potrzebny na zakonczenie zadania. Testy
tego typu okazaly si¢ bardziej skuteczne w wykrywaniu nawet delikatnych dysfunk-
¢ji utrudniajacych normalne funkcjonowanie w rzeczywistosci [Knight, Titov 2009].
Dodatkowo narzedzia te s wykorzystywane do treningu i rehabilitacji zidentyfiko-
wanych zaburzen.

Szczegolng grupg beneficjentéw technologii wirtualnej rzeczywistosci w zakresie
treningu funkcji poznawczych sa osoby z chroniczng schizofrenig [Chan i in. 2010].
Stosujac systemy $ledzenia ruchu i tréjwymiarowej projekeji, badanym zaaplikowa-
no zadanie treningowe polegajace na manipulowaniu wirtualnymi obiektami zgod-
nie z ustalonymi regutami. Poziom trudnos$ci podlegat regulacji i byl dostosowany
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do mozliwosci pacjentéw. Wyniki wskazujg poprawe funkcjonowania poznawczego
uczestnikow programu w poréwnaniu z osobami niepoddanymi takiemu treningowi.

Podsumowujac, technologie wirtualnej rzeczywistosci, ze wzgledu na oferowane
mozliwosci, zdajg si¢ cieszy¢ wzrastajaca popularnoscia wéréd oséb zajmujacych sig
diagnoza, rehabilitacja i treningiem funkcji poznawczych skierowanych do zréznico-
wanego grona odbiorcow.

Lagodzenie bolu

W ostatnich latach coraz czesciej dostrzega si¢ mozliwos¢ wykorzystania srodowiska
wirtualnego w celu tagodzenia bélu, szczegdlnie wérdd pacjentéw z poparzeniami
ciala czy z rozlegtymi obrazeniami powypadkowymi. Technologie wirtualnej rzeczy-
wistoéci znajdujg zastosowanie w ramach kilku podejs¢, réznigcych sie sposobem
potraktowania $srodowiska wirtualnego w procesie terapeutycznym.

Najczg$ciej stosowanym postepowaniem jest odcigganie uwagi pacjenta od doznan
boélowych poprzez zanurzanie go w przyjemne $rodowisko elektroniczne, z zastoso-
waniem wysoce immersyjnych technik projekcji [Hoffman, Patterson, Carrougher
2000]. Procedura taka najczesciej stosowana jest podczas bolesnej dla pacjenta reha-
bilitacji. W $wietle raportéw beneficjentéw oraz badan z uzyciem neuroobrazowania
metoda ta zdaje si¢ przynosi¢ zamierzone rezultaty [Hoffman i in. 2004; Hoffman
i in. 2009].

Nieco innym podejsciem, takze stosowanym w tagodzeniu bélu u oséb dotknie-
tych rozleglymi poparzeniami ciala, jest prezentowanie im srodowiska wirtualnego,
ktore oprécz mozliwosci odwrdcenia uwagi od doznan bolowych ma za zadanie przy-
nosi¢ pacjentowi ulge. Efekt ten osiggany jest poprzez zanurzenie uzytkownika w $ro-
dowisku kojarzonym z niskimi temperaturami, np. pacjentowi prezentuje si¢ zimowy
krajobraz, w ramach ktérego ma on za zadanie obklada¢ si¢ wirtualnym $niegiem
i lodem.

Zupelnie rézne od wyzej wskazanych praktyk jest zastosowanie technologii wirtu-
alnej rzeczywisto$ci w celu wprowadzenia danej osoby w stan hipnozy [Askay, Patter-
son, Sharar 2009]. Kontynuujac nurt wykorzystujacy wystandaryzowane procedury
hipnotyzowania, w ramach ktérego zwracano juz uwage na mozliwo$¢ wykorzystania
nagran audio, dostrzezono zalety wirtualnej rzeczywisto$ci sprzyjajace wprowadze-
niu w stan hipnozy. Dotychczasowe proby zdajg sie¢ dostarczaé obiecujgcych wyni-
kéw, potwierdzajacych skutecznos¢ wykorzystania projekeji wirtualnego srodowiska
w indukowaniu standéw hipnotycznych. Dane na ten temat pochodza z badan nad
zastosowaniem hipnozy w celu tagodzenia boélu [Oneal i in. 2008]. Podstawowa
korzyscig jest mozliwo$¢ szerszego wykorzystania hipnozy bez koniecznosci kazdora-
zowego angazowania specjalisty. Daje to nadziej¢ dla wielu pacjentéw na zlagodzenie
odczuwanego bdlu.

Podsumowujac, technologie wirtualnej rzeczywisto$ci znajduja szerokie zastosowanie

w wielu dziedzinach psychologii. Jednakze obok wspomnianych juz korzysci ptyna-
cych z ich wykorzystania nalezy zwrdci¢ uwage na istotne ograniczenia. Do podsta-
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wowych zalicza sie specyficzno$¢ wykorzystywanych srodowisk wirtualnych. Rodzi to
watpliwosci, czy trenowane umiejetnosci ulegajg transferowi na inne czynnosci wyko-
nywane w zyciu codziennym. Ponadto utrudnia to poréwnywanie wynikéw badan
nad skutecznoscig stosowania technologii VR prowadzonych w réznych laborato-
riach, korzystajacych zazwyczaj z innych programéw. Innym problemem jest dostep-
nos$¢ sprzetu do wysoce immersyjnej projekcji srodowiska wirtualnego. Z uwagi na
wciaz wysoka cene tego typu urzadzen, jak réwniez niska $wiadomo$¢ mozliwosci ich
wykorzystania w psychologii, pozostaje ona nadal ograniczona.

Niemniej jednak, nawet przy uwzglednieniu ograniczen wykorzystania techno-
logii wirtualnej rzeczywistosci w psychologii, narzedzia te zdaja si¢ otwiera¢ przed
praktykami nowe perspektywy zastosowania w ramach pomocy psychologiczne;j.
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Virtual Reality Technologies Application in Psychology

This paper is the review of virtual reality (VR) technologies application in psychology. At the
beginning, definition of virtual reality is introduced with a special focus on immersion prob-
lem. Then, advantages of VR technologies usage in psychology are described. In the last part,
few examples illustrating virtual reality environment applications in behavioral therapy, cogni-
tive functions assessment and pain reduction are enumerated. At the end, some constraints of
VR technologies usage are discussed.
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