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La demencia es una enfermedad clínica que se caracteriza por alteraciones cognitivas y 

emocionales. Los signos comunes son la disminución de la memoria, el razonamiento, el 

lenguaje y la interpretación perceptiva, que afectan el funcionamiento diario y la calidad 

de vida. Los diferentes tipos de demencia se definen de acuerdo con la combinación 

específica de estos signos, y la Enfermedad de Alzheimer (EA) es el tipo más común (62% 

de los casos) que afecta principalmente a las personas mayores. Sin embargo, las cifras 

reportadas también están aumentando entre las personas menores de 65 años en todo 

el mundo. Uno de los primeros signos perceptibles entre los pacientes de EA es la 

pérdida de la memoria episódica y las dificultades para aprender nueva información. A 

medida que avanza la EA, las personas experimentan una mayor pérdida de memoria, 

deterioro cognitivo y cambios de comportamiento. El objetivo principal de este proyecto 

es el desarrollo de un marco de IA que proporcione diferentes herramientas para realizar 

una detección temprana del deterioro cognitivo, incluida la asistencia personalizada a 

personas dependientes (personas con discapacidad y personas mayores). Este marco 

permitirá identificar cambios o anomalías en el comportamiento de los pacientes que 

podrán ser utilizados para detectar signos de deterioro cognitivo en personas 

aparentemente sanas o para brindar un tratamiento personalizado a personas ya 

diagnosticadas. 

Para conseguir nuestros objetivos, proponemos las siguientes actuaciones y 

aportaciones: en la vertiente científico-tecnológica 1) Creación de un sistema de 

adquisición multimodal, tanto en cuanto al tipo de información sensorial adquirida y 

generada sintéticamente, como en las modalidades: en forma de un entorno inteligente 

mientras los usuarios realizan actividades cotidianas y mediante un conjunto de 

evaluación específico diseñado para captar reacciones específicas a ejercicios o 

preguntas planteadas. 2) Diseño de un sistema de detección precoz de signos de 

deterioro cognitivo basado en la fusión de fuentes de datos multimodales a partir de 

sistemas de adquisición. 3) Diseño de arquitecturas de aprendizaje profundo 

alimentadas con información multimodal de los sistemas anteriores para ayudar a 

pacientes con deterioro cognitivo. 4) Creación de un sistema personalizado y dinámico 

de detección y rehabilitación de pacientes mediante entornos de realidad virtual y 

aumentada. 5) Creación de un sistema para la detección y estimación de la intensidad 
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del dolor de los pacientes, tanto en la realización de las actividades diarias en entornos 

reales monitorizados, como en la realización de la rehabilitación en entornos virtuales y 

de realidad aumentada. 6) Diseño de un dataset multimodal con información del 

entorno inteligente, el set de entrevistas y los datos sintéticos generados. 

En la parte científico-clínica: 1) Desarrollo de un conjunto de ejercicios adaptados por 

tipo de paciente: género, edad, estado de la enfermedad contextualizados en entornos 

RV/RA. 2) Diseño de métricas específicas para la evaluación del estado de la enfermedad 

y evolución del paciente, incluyendo la tolerancia al dolor. 3) Diseño de un generador 

dinámico de tratamiento personalizado que evolucione según el estado de deterioro o 

recuperación del paciente. 

En este proyecto se considerarán y abordarán diferentes formas de sesgo en los datos: 

edad, género, raza y explicabilidad de las técnicas de IA empleadas. 
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