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GRAU EN OPTICA I OPTOMETRIA 

ESTUDI SOBRE APLICACIONS PER A DISPOSITIUS MOBILS 

DISSENYADES PER A SUBJECTES AMB DISCROMATOPSIES 

 

RESUM 

Aquest treball pretén determinar la utilitat de diverses aplicacions per a dispositius 

mòbils adreçades a subjectes amb anomalies de la visió cromàtica en funció de 

l’il·luminant i del tipus de dispositiu, així com el grau d’interès en aquestes aplicacions 

per part de les persones a qui van adreçades.  Addicionalment, es pretén obtenir 

informació  en una mostra extensa de subjectes afectats per discromatòpsies sobre 

l’afectació en la vida quotidiana que els suposa la seva anomalia cromàtica, així com 

altres dades referents al moment en què la van detectar i al grau de discapacitat 

percebut en relació a la discromatòpsia. 

Per assolir els objectius establerts, es va elaborar una enquesta (en castellà i en 

anglès) dirigida a persones discromatòpsiques i es va dissenyar un experiment pràctic 

sobre la utilitat de tres aplicacions (apps)  en un grup de cinc subjectes 

discromatòpsics, utilitzant tres dispositius mòbils i sota dues condicions d’il·luminació 

diferents. 

La conclusió principal d’aquest treball és que les aplicacions per a subjectes 

discromatòpsics són útils per aquells qui presenten dificultats en la vida quotidiana, 

havent aparegut diferències estadísticament significatives (p<0.005) degudes a 

l’aplicació (DanKam, What Color o Colorblind Vision), mentre que el tipus de dispositiu 

(smartphone de gamma baixa, smartphone de gamma mitja o tablet) i el tipus 

d’il·luminació sobre el dispositiu (llum natural o llum fluorescent) no semblen influir 

significativament en els resultats entre els subjectes de la mostra.  
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GRAU EN OPTICA I OPTOMETRIA 

ESTUDIO SOBRE APLICACIONES PARA DISPOSITIVOS 

MOVILES DISEÑADAS PARA SUJETOS CON 

DISCROMATOPSIAS 

 

RESUMEN 

Este trabajo pretende determinar la utilidad de diversas aplicaciones para dispositivos 

móviles dirigidas a sujetos con anomalías de la visión cromática en función del 

iluminante y del tipo de dispositivo, así como el grado de interés en estas aplicaciones 

por parte de las personas a quienes van dirigidas. Adicionalmente, se pretende 

obtener información en una muestra extensa de sujetos afectados por 

discromatopsias sobre la afectación en la vida cotidiana que les supone su anomalía 

cromática, así como otros datos referentes al momento en que la detectaron y al grado 

de discapacidad percibido en relación a la discromatopsia. 

Para alcanzar los objetivos establecidos, se ha elaborado una encuesta (en castellano 

y en inglés) dirigida a personas con discromatopsia y se ha diseñado un experimento 

práctico sobre la utilidad de tres aplicaciones (apps) en un grupo de cinco sujetos 

discromatópsicos, utilizando tres dispositivos móviles y bajo dos condiciones de 

iluminación diferentes. 

La conclusión principal de este trabajo es que las aplicaciones para sujetos 

discromatópsicos son útiles para aquellos que presentan dificultades en la vida 

cotidiana, habiendo aparecido diferencias estadísticamente significativas (p <0.005) 

debidas a la aplicación (DanKam, What Color o Colorblind Vision), mientras que el 

tipo de dispositivo (smartphone de gama baja, smartphone de gama media o tablet) y 

el tipo de iluminación sobre el dispositivo (luz natural o luz fluorescente) no parecen 

influir significativamente en los resultados entre los sujetos de la muestra 
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STUDY OF MOBILE APPLICATIONS DESIGNED FOR 

INDIVIDUALS WITH DYSCHROMATOPSIA 

GRAU EN OPTICA I OPTOMETRIA 

ABSTRACT 

This project intend to determine the usefulness of different applications for mobile 

device directed to subjects with abnormalities in the chromatic vision, in function of 

the illuminant and device type, as well as the level of interest in this applications of 

the subjects involved.  Additionally, try to obtain information of an extensive sample 

of subjects with dyschromatopsia regarding the effects on their daily life that suppose 

chromatic anomaly as well as other information regarding the time they are detected 

and  the level of disability perceived related to dyschromatopsia. 

To achieve the objectives,  a survey was developed (in Spanish and in English) 

directed to people with dyschromatopsia as well as a practical experiment about the 

usefulness of three applications (apps) in a group of five subjects with 

dyschromatopsia, using three mobile device and two different lighting conditions. 

The main conclusions of this project is that the applications to subjects with 

dyschromatopsia are useful for those who are hindered in everyday life, having 

appeared significant differences statistically (p <0.005) due to the application 

(DanKam, What Color or Colorblind Vision), whilst the device type (low-end 

smartphone, midrange smartphone or tablet) and the type of lighting on the device 

(natural light or fluorescent light) not seem to influence the results amongst the 

sample subjects. 
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ENGLISH SUMMARY 

Theoretical framework 

Color perception is a fascinating phenomena of physical and chemical reactions which 

allow some organisms to see in color. The process of color perception is literally all in 

the mind, with the eye containing the equipment which responds to light so that the brain 

can process it. 

The normal color vision requires three types of cones in the retina. Each type contains a 

photopigment with a different absorption spectrum. Are S cones absorb shorter 

wavelengths with maximum sensitivity to blue (445 nm), M cones absorb wavelengths 

with maximum sensitivity to green (535 nm). L cones are capable to absorb longer 

wavelengths with maximum sensitivity to red (575 nm). 

However, several disorders can cause color vision to be different. The anomalies are 

based on changes in the spectral curves of the photoreceptors or the absence of some 

type of photoreceptor comprising the retina. These alterations are called 

dyschromatopsia and can be congenital or acquired. 

Congenital anomalies are classified as: 

 Anomalous trichromacy (three types of cones in the retina, but one of them is 

abnormal): 

o Protanomaly (cone L anomalous) 

o Deuteranomaly (cone M anomalous) 

o Tritanomaly (cone S anomalous) 

 Dichromacy (absence of a type of cone in the retina) 

o Protanopia (cone L absent) 

o Deuteranopia (cone M absent) 

o Tritanopia (cone S absent) 

 Monochromacy (presence of a single type of cone in the retina, usually S-type) 

 Achromatopsia (absence of cones in the retina, rods only) 

Acquired abnormalities can be due to vitreous hemorrhage or CO2 poisoning, fungus, 

alcohol, amphetamines or drugs causing a perception of objects with colors that not exist 

known as chromatopsia, or can be due to diseases of the retina, the macula, optic nerve 

or chiasm causing an abnormality in color vision of the types red-green, blue-yellow or 

achromatopsia (without color vision). 

It seems that around 8% of the male population and about 0.46% of the women have 

color vision deficiency in the red-green type. This type of genetic defect is almost always 

linked to sex, for this reason affects more men than women. However, in the case of the 

deficiency blue type, there is the same probability that both men and women can suffer 

it because they are most likely acquired type. Prevalence is less than 1/100000 people 

approximately. 

http://en.wikipedia.org/wiki/Trichromacy
http://en.wikipedia.org/wiki/Dichromacy
http://en.wikipedia.org/wiki/Monochromacy


 

Facultat d’Òptica i Optometria de Terrassa 

© Universitat Politècnica de Catalunya, any 2014.Tots els drets reservats 

For individuals with some type of dyschromatopsia the fact of confusing colors causes 

some problems in the tasks of everyday life. Examples of some of these difficulties are: 

choose the color of the clothes, while performing domestic work and craft, identifying 

flowers or plants or fail to recognize when a fruit is rape. It can also affect driving skills, 

at school and work. The degree of impact will depend on the type of dyschromatopsia. 

Actually, with the improvement of technology, a lot of applications have emerged for 

mobile devices used to help people who suffer from these pathologies. However, up to 

now, it is not any scientific reference work that deal with this topic, which is why this 

project is for, among other things, further on the usefulness of these applications in a 

population of subjects with dyscrhomatopsia. 

Objectives 

This study aims to achieve the following objectives. 

Main objective: 

 Determine the level of knowledge, the degree of interest and the real utility of 

various applications for mobile devices and computers designed for individuals 

with deficiencies of color vision. 

Others objectives: 

 Information on a large number of subjects affected by dyschromatopsia: 

o When the problem was detected 

o Difficulties in daily life associated with the color anomaly 

o Perceived disability in relation to dyschromatopsia. 

 Compare whether the applications work equally on different mobile devices. 

 Compare  whether the applications work equally under different light conditions 

 

Methodology 

To achieve the objectives, this work comprises two parts. 

Part A corresponded to the development of a survey (both in Spanish and English) 

directed to people with dyschromatopsia in order to understand the problems involved in 

the development of the everyday tasks due to this problem. Another objective of the 

survey was whether there is an interest from these people to use mobile and/ or computer 

applications designed to assist in the discrimination of color, to check the type of 

dyschromatopsia presented and / or to simulate the vision of people with 

dyschromatopsia. 

Part B consisted of designing a practical experiment of the usefulness of three 

applications for mobile devices in a group of 5 people with color vision deficiency in 

function of illumination and mobile device. Previously, these subjects were presented the 
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Ishihara test, the test City University and the anomaloscope to determine the exact type 

of color vision deficiency on each one. Subsequently, three applications were shown in 

three mobile devices (low-end smartphone, midrange smartphone and tablet) and two 

different environmental conditions, with fluorescent lighting and daylight (18 trials in total 

for each participant). The subjects rated each application from 1 to 10, mentioning the 

differences between each device and light conditions. They were also asked to discuss 

both situations. 

Results 

The results of the survey were the following: 

Questions  Answers % 

Gender  Male 92% 

Female 8% 

1. Age at which you discovered 

your color deficiency 

< 5 years old 19% 

Between 5 - 10 years old 30% 

Between 10 - 15 years old 13% 

Between 15 - 20 years old 20% 

Between 20 - 25 years old 10% 

More than 25 years old 8% 

2. Do you know what type of color 

deficiency you have? 

Yes 71% 

No 29% 

2.1 If the answer is "yes", please 

indicate the name of the 

deficiency. 

Deutan 53% 

Protan 44% 

Monochromatic 3% 

2.2 How did you know that you 

had a color deficiency? 

Optical / ophthalmologist testing 46% 

Tests at school 20% 

Self-administered tests (Internet, 

Smartphone...) 

19% 

Other 15% 

3. Were there any problems at 

school due to color deficiency? 

Yes 51% 

No 49% 

3.1 If the answer is "yes", please 

indicate in what subjects: 

Art 52% 

Geography 48% 

4. Do you have any problem with 

daily life activities due to the 

color deficiency? 

No 11% 

At work / school 22% 

Choosing / combining clothes 25% 

Driving 7% 

Practicing sport 6% 

With food (maturity, cooking 

time...) 

15% 

Other 14% 

4.1 If so, specify from 1 to 5 the 

severity of the problems 

1 17% 

2 28% 
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associated (1=anecdotal, 

5=severe) 

3 30% 

4 15% 

5 10% 

5. Do you think color deficiency is 

a disability? 

Yes 50% 

No 50% 

6. Do you use computer and / or 

mobile applications related with 

colour deficient? 

Yes 41% 

No 59% 

6.1 If so, indicate what kind of 

applications you use 

 

 

To determine the degree and type 

of the color deficiency 

25% 

Helpful in color discrimination 44% 

Informative 16% 

Others 15% 

6.2 Related to the previous 

question, do you find useful 

these applications? 

Yes 79% 

No 21% 

6.3 Rate the best application you 

have used (1= very bad, 5= very 

good) 

1 0 

2 8% 

3 31% 

4 37% 

5 24% 

6.4 Do you remember the name of 

some application? 

Dankam 37% 

What Color? 63% 

7. Do you have any interest in 

using these applications? 

Yes 68% 

No 32% 

8. Indicate the level of interest in 

using applications for assistance 

in daily life (1= a few, 5= a lot) 

1 24% 

2 13% 

3 19% 

4 17% 

5 27% 

9. Indicate the level of interest in 

using applications to 

discriminate colors 

1 15% 

2 13% 

3 22% 

4 17% 

5 33% 

10. Indicate the level of interest in 

using applications to know the 

type of defect 

1 20% 

2 9% 

3 28% 

4 17% 

5 26% 
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Regarding the results of the practical experiment, 2 dichromatic subjects participated 

and 3 anomalous trichromatic subjects, being present four types of possible anomalies 

in the sample (protan and deutan).  

The following table shows the ratings of each subject for each application, mobile device 

and light condition.  

1 is unhelpful and 10 are very helpful.  

App 1 refers to the Dankam application, App 2 What Color? application and app 3 

Colorblind Vision application.  

I 1 refers to daylight and I 2 the fluorescent illuminating. D1 is the tablet device, D2 is the 

ZTE mobile device and D3 is the Samsung Galaxy Mini mobile device. 

Subject 1 

App 1 – I 1 App 1 – I 2 App 2 – I 1 App 2 – I 2 App 3 – I 1 App 3 – I 2 

D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 

10 10 10 10 10 10 8 8 6 7 7 6 5 5 5 5 5 5 

 

Subject 2 

App 1 – I 1 App 1 – I 2 App 2 – I 1 App 2 – I 2 App 3 – I 1 App 3 – I 2 

D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 

10 10 10 10 10 10 10 10 10 9 9 9 5 5 5 5 5 5 

 

Subject 3 

App 1 – I 1 App 1 – I 2 App 2 – I 1 App 2 – I 2 App 3 – I 1 App 3 – I 2 

D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 

3 3 3 3 3 3 6 6 6 6 6 6 2 2 2 2 2 2 

 

Subject 4 

App 1 – I 1 App 1 – I 2 App 2 – I 1 App 2 – I 2 App 3 – I 1 App 3 – I 2 

D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
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Subject 5 

App 1 – I 1 App 1 – I 2 App 2 – I 1 App 2 – I 2 App 3 – I 1 App 3 – I 2 

D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 

10 10 8 10 10 8 8 8 6 7 7 6 5 5 5 5 5 5 

 

With the results was performed an analysis of three elements (application, mobile device 

and illumination) with the statistical program MINITAB. 

 

Conclusions 

Thanks to the preparation and administration of a survey of people with dyschromatopsia 

and practical experiment to determine the utility of three applications, all the goals had 

been successfully achieved. 

The principal objective of the study was to determine the level of knowledge, the degree 

of interest and the real utility of various applications for mobile devices and computers 

designed for individuals with dyschromatopsia. Viewing the results, we can conclude that 

there are many individuals who knows applications for people with abnormal color vision, 

still higher the percentage found among English-spoken subjects than Hispanic ones. 

Also note that there is an important interest in using these applications, higher on English 

spoken subjects than Spanish ones.  

Regarding computer applications, we can conclude that most have technical drawbacks 

that have prevented such study. 

Similarly, it has been shown that these applications are useful for individuals who have 

problems in their daily lives in general (63% of English-spoken subjects and 82% of 

Spanish- spoken individuals who have used these applications).  

Another objective was to obtain information from a large sample of subjects affected by 

dyschromatopsia when the problem was detected, the difficulties that entail its color 

anomaly in daily life and perceived disability. Based on the results and as mentioned 

above, English-spoken subjects had more trouble than Spanish-spoken ones, so 

perhaps that is why these subjects are more interested in actually using the applications. 

As we have seen in the results of the survey, the most common problems found in 

subjects with dyschromatopsia is choosing clothes and at school and / or at work. The 

applications studied in this project could help them with some of the problems they have 

in everyday life. Actually, technological advances have emerged glasses called "Google 

Glass" that allow, among other things, the installation of these applications 
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(http://www.abc.es/tecnologia/informatica-hardware/20130626/abci-google-glass-

daltonismo-apps-201306261613.html). 

About perceived disability, considering the results of the survey, 57% of English-spoken 

subjects considered their anomaly chromatic as disability, however, the Spanish- spoken 

subjects only a 22% have this perception, which emphasizes what has already been 

mentioned: English-spoken subjects manifested more problems. 

Regarding the objective to check whether applications work equally on different devices 

and in different environmental conditions, the results determine that the only factor 

statistically significant (p <0.005 at 95% confidence level) is the application, while the 

light and the type of device showed no differences on the analyzed sample. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

http://www.abc.es/tecnologia/informatica-hardware/20130626/abci-google-glass-daltonismo-apps-201306261613.html
http://www.abc.es/tecnologia/informatica-hardware/20130626/abci-google-glass-daltonismo-apps-201306261613.html
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1. INTRODUCCIÓ 

La percepció del color és una complexa sèrie de reaccions físiques i químiques que 

permeten a alguns organismes veure en color. El procés de la percepció del color es 

localitza al cervell, essent l'ull qui conté l'equipament que respon a la llum per tal que  

aquesta informació es pugui processar posteriorment. 

El color dependrà de les característiques de l’objecte, de la font de llum que l’il·lumini i 

de l’observador que el miri. Només una banda estreta de l’espectre electromagnètic, 

amb longituds d’ona compreses entre 480 i 780 nm (regió de l’espectre visible) és 

absorbida pels pigments visuals continguts en els cons fotoreceptors.  

La visió normal del color requereix tenir tres tipus de cons a la retina. Cada tipus conté 

un fotopigment amb un espectre d’absorció diferent. Estan els cons S que absorbeixen 

les longituds d’ones més curtes amb  sensibilitat màxima al blau (445 nm), els cons M 

que absorbeixen les longituds d’ones mitges amb sensibilitat màxima al verd (535 nm) i 

els cons L que absorbeixen les longituds d’ones llargues amb  sensibilitat màxima al 

vermell (575 nm). 

Però la realitat és que no totes les persones posseeixen aquests tres tipus de 

fotopigments. La majoria de subjectes requereix utilitzar tres colors primaris (vermell, 

verd i blau) barrejats additivament per igualar (metameritzar) l’efecte visual que 

produeixen la majoria de longituds d’ona de l’espectre visible. Aquests subjectes tenen 

una visió tricromàtica normal. 

No obstant, existeixen observadors que, encara que necessiten igualment tres primaris 

per igualar colors, els empren en quantitats diferents. A aquests observadors se’ls 

denomina tricròmates anòmals ja que, tot i tenir tres tipus de cons a la seva retina, els 

seus espectres d’absorció són diferents als de la majoria d’observadors. 

Si la persona només necessita dos primaris per igualar la majoria de longituds d’ona de 

l’espectre visible, es tracta d’un dicròmata. Aquests subjectes només posseeixen dos 

fotopigments a la seva retina.  

Finalment, existeixen observadors que només requereixen utilitzar un primari per fer 

aquesta tasca, ajustant la intensitat del mateix. Aquestes persones són monocròmates 

i només posseeixen un tipus de con a la seva retina. (Valenzuela, 2008). 

Els subjectes que no tenen els tres tipus de cons habituals presenten deficiències en la 

visió cromàtica, també anomenades discromatòpsies. En funció de quin o quins siguin 

els fotoreceptors absents a la retina, la deficiència cromàtica rep un nom diferent, com 

es veurà més endavant. 

La paraula “daltonisme” fa referència al físic i químic anglès John Dalton (1766-1844). 

El cognom d’aquest científic, afectat per una deficiència cromàtica que li feia confondre 

els colors vermell, verd i groc, entre d’altres, s’ha emprat popularment per denominar 

totes les alteracions de la visió cromàtica. El 1794, Dalton publicà Extraordinary Facts 
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Relating to the Vision of Colours, llibre en què va donar a conèixer aquest defecte visual. 

El daltonisme s’ha definit de diverses maneres, de manera que cada diccionari ofereix 

la seva descripció sobre el terme. En la majoria dels casos les definicions no 

coincideixen i, a més, sovint es proporciona una informació parcialment errònia o 

incompleta sobre el terme. Un exemple seria el “Diccionario de la Real Academia 

Española” (DRAE), que proposa la següent entrada: 

 Daltonismo. (De J. Dalton, 1776-1844, físico y químico inglés que padecía esta 

enfermedad). 1. m. Defecto de la vista, que consiste en no percibir determinados 

colores o en confundir algunos de los que se perciben. [DRAE] 

L’error principal que cometen la majoria de diccionaris és referir-se al daltonisme com si 

es tractés d’una malaltia. El DRAE presenta una contradicció: tracta el daltonisme com 

a malaltia quan explica que Dalton n’estava afectat i tot seguit el defineix com a defecte 

(terme més apropiat a la realitat del daltonisme, ja que no pertorba cap funció vital ni 

tampoc provoca alteracions en la salut). 

Tanmateix, el terme “daltonisme” es pot emprar en dos sentits: un de més estricte i un 

altre de més general. En un sentit estricte correspondria al tipus d’anomalia cromàtica 

que presentava Dalton, anomenada deuteranopia (més endavant es definirà aquest 

concepte). Amb un significat més general, s’utilitza per referir-se a tota persona afectada 

de qualsevol deficiència en la visió cromàtica. I aquesta és l’accepció més coneguda 

popularment del terme. 

Per tant, encara que en ocasions les alteracions de la visió del color s’engloben sota el 

terme daltonisme (Kaiser i Boynton, 1996), és més correcte científicament l’ús dels 

termes deficiència de la visió del color o discromatòpsia. 

Aquestes alteracions de la visió cromàtica impliquen alguns problemes per les persones 

que les pateixen en la seva vida quotidiana, com en escollir/combinar roba, en la 

conducció (colors dels semàfors, senyals...), en la seva professió, en el col·legi, etc.  

Actualment, amb l’avanç de la tecnologia, han sorgit diverses aplicacions per a 

dispositius mòbils que serveixen per ajudar les persones que pateixen aquests defectes 

cromàtics. Malgrat això, fins a la data actual encara no hi ha cap referència científica a 

treballs que tractin sobre aquest tema, raó per la qual aquest treball pretén, entre altres 

aspectes, aprofundir sobre la utilitat d’aquestes aplicacions en una població de subjectes 

discromatòpsics. 

1.1. Visió dels colors 

La informació que rep el sistema visual sobre el color d’un objecte depèn de la reflexió i 

refracció selectiva de les longituds d’ona de la llum incident sobre ell, dels fotoreceptors 

presents a la retina de l’observador i de l’entorn que envolta l’objecte. Aquests  factors 

provocaran finalment que s’atorgui un nom a l’estimulació visual rebuda al cervell. A 

l’edat de 4-5 anys és quan s’aprèn a relacionar l’estímul percebut amb una paraula, així 
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que es pot estudiar la visió cromàtica en nens a partir d’aquesta edat emprant el test 

adequat pel seu desenvolupament cognitiu (Reese i Lipsitt, 1978). 

La visió cromàtica considerada normal és tricròmata. Thomas Young va ser el primer en 

descriure aquest fenomen. Segons Young; “En l’actualitat, com és quasi impossible 

imaginar cada punt sensible de la retina contenint un nombre infinit de partícules, 

cadascuna una d’elles capaç de vibrar perfectament sincrònicament amb cada 

ondulació possible, es fa necessària la suposició que el nombre està limitat, per 

exemple, als tres colors principals, vermell, groc i blau”. Aquesta teoria (denominada 

teoria tricromàtica) va ser adoptada i modificada anys després per Helmholtz en 1856 i 

per Maxwell en 1861. (Pokorny et al., 1979). 

L’evolució de la tecnologia (amb tècniques com la densitometria o la 

microespectrometria) va permetre comprovar que a la retina hi ha dos tipus de 

fotoreceptors, els cons i els bastonets. Existeixen diferencies importants anatòmiques i 

fisiològiques entre ambdós. Funcionalment els bastonets són els responsables de la 

visió nocturna i de la visió perifèrica. Existeix major nombre de bastonets que de cons 

en la retina amb una proporció 10/1, exceptuant la fòvea (centre de la retina), on no s’hi 

troben bastonets, només cons. Els cons són els encarregats de detectar forma i color, i 

també són els responsables de la visió diürna. 

A més, existeixen tres pigments diferents en els cons, dividint-los així en tres categories: 

eritrolabo, que es troba en els cons que s’anomenen L (amb sensibilitat màxima a les 

longituds d’ona llargues de l’espectre visible), clorolabo, present en els cons anomenats 

M (amb sensibilitat màxima a les longituds d’ona mitges de l’espectre visible) i cianolabo, 

contingut als cons S (amb sensibilitat màxima a les longituds d’ona curtes de l’espectre 

visible) Cada pigment presenta un màxim d’absorció per diferents longituds d’ones de 

l’espectre visible. 

En la figura 1 es poden observar les diferencies en la corba d’absorció d’aquests tres 

pigments:  

 

Com es pot observar, les corbes de sensibilitat espectral dels tres tipus de cons 

presenten amples zones de superposició, el que permet que la majoria de longituds 

Figura 1. Corbes de sensibilitat espectral dels tres tipus de cons i  dels bastonets (Brown i Wald, 1963) 
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d’ona estimulin simultàniament més d’un tipus de fotoreceptor. Els cons S són els que 

menys part de l’espectre visible cobreixen, mentre que L i M abasten una zona major.  

Tanmateix, l’existència de tres tipus de cons no és capaç d’explicar tots els fenòmens 

relacionats amb la percepció cromàtica. Per això, el 1878 Ewald Hering va proposar la 

teoria dels processos oponents sobre la visió del color. Hering va observar que no es 

pot percebre un groc blavós o un vermell verdós, determinant que el blau i el groc eren 

colors oposats, així com el vermell i el verd. La teoria proposa separar les sensacions 

cromàtiques en dos parells de senyals oponents: groc/blau i vermell/verd, a més del 

senyal clar/fosc. (Gegenfurtner i Sharpe, 1999; Kandel et al., 1996; Urtubia, 1996).  

La teoria tricromàtica i la dels processos oponents van ser conciliades per Hurvich i 

Jameson en 1957 i es van compatibilitzar amb la teoria Retinex proposada per Edwind 

Land en 1964, la qual explica la constància del color i ressalta la importància del fons en 

la determinació del color d’un objecte (Kaiser i Boynton, 1996; Urtubia, 1996). 

 

1.2. Principis de colorimetria 

La colorimetria és la ciència que s’encarrega de mesurar i quantificar el color.  

Per poder percebre color es necessiten tres elements: una font de llum, un objecte i un 

observador. D’altra banda, el sistema visual caracteritza la percepció cromàtica 

mitjançant tres paràmetres. Aquests tres paràmetres, denominats atributs psicofísics, 

són (Artigas et al., 2002):  

 

1) To: es relaciona amb la longitud d’ona λ dominant i s’identifica amb el nom del 

color reflectit per un objecte o transmès a través d’un objecte. 

2) Lluminositat: es relaciona amb la impressió subjectiva de la luminància, és a dir, 

amb la sensació visual segons la qual una superfície sembla emetre més o 

menys llum. Ens informa de si el color és més clar o més fosc i existeix tant en 

els colors cromàtics com en els acromàtics. 

3) Saturació: es relaciona amb la intensitat o pal·lidesa del color, ja que depèn de 

la quantitat de blanc que contingui el color. Un color  serà més pur o més saturat 

quant menys blanc contingui. Així, per exemple, el vermell és més saturat que el 

rosa.  

 

1.3. Anomalies de la visió del color 

Els subjectes denominats tricròmates normals posseeixen els tres fotopigments als cons 

tal i com es mostren a la figura 1. Però, com s’ha comentat a la introducció, existeixen 

diverses alteracions que provoquen que la visió cromàtica no sigui igual a la de la majoria 

de persones. A continuació es definiran breument aquestes alteracions de la visió 

cromàtica, que es denominen discromatòpsies. Les discromatòpsies poden ser 

congènites o adquirides. (Artigas et al., 1995). 

Les anomalies congènites es classifiquen en: 
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 Tricromatòpsies anòmales (tres tipus de cons a la retina, però un d’ells és 

anòmal) 

o Protanomalia (cons L anòmals)  

o Deuteranomalia (cons M anòmals) 

o Tritanomalia (cons S anòmals) 

 

 Dicromatòpsies (absència d’un tipus de con a la retina) 

o Protanopia (cons L absents) 

o Deuteranopia  (cons M absents) 

o Tritanopia  (cons S absents) 

 

 Monocromatòpsies (presència d’un sol tipus de con a la retina, habitualment de 

tipus S) 

 

 Acromatòpsia (absència total de cons a la retina; només bastonets) 

Les anomalies adquirides poden ser a causa d’una hemorràgia vítria o d’intoxicacions 

per CO2, bolets, alcohol, amfetamines o medicaments, el que provoca una percepció 

dels objectes amb colors que no existeixen anomenades cromatòpsies. també poden 

ser degudes a patologies de la retina, la màcula, el nervi òptic o el quiasma provocant 

anomalies en la visió cromàtica del tipus vermell-verd, blau-groc o acromatòpsies (visió 

sense color). 

Gràcies als estudis en el camp de la genètica, s’ha pogut conèixer la localització dels 

gens responsables de la percepció cromàtica i com i per què alguns defectes són més 

freqüents en el sexe masculí que en el femení. 

Avui en dia se sap que el gen que codifica la proteïna (anomenada opsina) per percebre 

el color blau es troba en el cromosoma 7, que el gen que s’encarrega de sintetitzar la 

opsina dels bastonets es troba en el cromosoma 3 i que el gen encarregat de sintetitzar 

les opsines dels vermells i verds es troba en la parella 23, que és la parella cromosòmica 

sexual. Aquest fet implica que les deficiències congènites de tipus vermell o verd són 

d’herència lligada al sexe. (Nathans, 1989). 

Per això, els subjectes de sexe masculí tindran més probabilitats de patir en algun grau 

les anomalies al vermell o al verd. Això es degut a què el gen defectuós es localitza en 

un lloc determinat del cromosoma X i, en no tenir homòleg (ja que el cromosoma Y és 

més curt), l’anomalia acaba per manifestar-se. (Gegenfurtner et al., 1999).  Sembla ser 

que en torn a un 8% de la població masculina i a prop d’un 0.46% de la femenina 

presenten anomalies de la visió cromàtica del tipus vermell-verd. 

Però la freqüència dels defectes no és la mateixa; sembla ser que les tricromatòpsies 

anòmales són més freqüents que les discromatòpsies. En la població masculina, la 

deuteranomalia representa un 5% i la protanomalia, deuteranopia i protanopia un 1% 

cadascuna, respectivament (Birch, 1993). 

En el cas de les anomalies de tipus blau, existeix la mateixa probabilitat que la pateixin 

tant homes com dones, ja que quasi sempre són de tipus adquirit. La tritanopia i la 



 

6 

 

tritanomalia tenen una prevalença de menys d’1/100000 persones aproximadament. 

(Urtubia, 1996). 

Aquest tipus de deficiències tenen caràcter recessiu; això vol dir que el subjecte pot 

portar el gen defectuós però no presentar la deficiència. Aquest últim cas seria el de les 

dones: en moltes ocasions elles són portadores de la deficiència però en rares ocasions 

les manifesten. (Hood et al., 2006). 

1.3.1. Anomalies de la visió del color congènites 

Les anomalies es basen en alteracions en les corbes espectrals o en l’absència d’algun 

tipus de fotoreceptor dels que composen el mosaic retinià. 

Dintre dels tricròmates anòmals existeixen les següents diferencies observables a la 

figura 2: en els protanòmals, S i M tenen sensibilitats normals, però L està desplaçat cap 

a les longituds d’ona més curtes, apropant-se a M. De forma similar, els deuteranòmals 

posseeixen un pigment M desplaçat cap a L. En els tritanòmals, el fotopigment desplaçat 

és el corresponent als cons S. Per altra part, en el cas dels dicròmates, els protanops 

no tenen cons tipus L, els deuteranops no tenen cons M, i els tritanops no tenen cons 

tipus S. (Schwartz, 2004) 

 

 

La visió dels tricròmates anòmals permet distingir els tres atributs psicofísics dels colors 

(to, lluminositat i saturació), tot i que el fet que dues de les corbes de sensibilitat dels 

cons siguin tan semblants causa que la seva visió cromàtica sigui reduïda respecte la 

de la majoria de subjectes. 

Els dicròmates confonen els colors continguts en les anomenades línies de confusió 

representades en el diagrama cromàtic de la CIE (Figura 3.). Cada deficiència cromàtica 

té les seves línies de confusió, les quals convergeixen en un punt anomenat centre de 

confusió. 

Les figures 4 i 5 mostren una simulació de l’aparença del color pels diferents tipus de 

discromatòpsies. 

Figura 2. Aproximació de l’espectre d’absorció d’un deuteranòmal (esquerre) i d’un protanòmal (dreta). 
(Backhaus et al., 1998; Malacara, 2002) 
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Figura 3. Línies de confusió per al protanop (a), deuteranop (b) i tritanop (c). (Birch, 1993) 

 

Figura 4.  Aparença de l’espectre visible per als diferents tipus de discromatòpsies.                          

(Gegenfurtner i Sharpe, 1999) 
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Figura 5. Simulació d’una escena pels tres tipus de deficiència cromàtica (Aplicació Color Oracle) 

Els dicròmates distingeixen la claredat i el to dels objectes, tot i que de forma diferent a 

la dels tricròmates normals, com s’ha posat de manifest a la figura 3. El fet que manqui 

un tipus de con impedeix distingir la saturació. 

Els monocròmates només tenen un tipus de con a la retina, el que causa que no puguin 

distingir més que la claredat dels objectes. Aquesta condició és poc freqüent. Per últim 

existeixen els acròmates, que només disposen de bastonets a la retina i nomes poden 

distingir claredats en condicions escotòpiques. Aquesta anomalia implica l’existència 

d’altres problemes visuals apart de la manca de visió cromàtica, com la fotofòbia o la 

baixa agudesa visual, entre d’altres. 

 

1.3.2. Anomalies de la visió del color adquirides 

La taula 1 mostra que nombroses patologies oculars es poden relacionar amb una 

possible anomalia en la visió del color. Depenent de la causa, existeix una major 

probabilitat de tenir un defecte vermell-verd o blau-groc. 
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Taula 1.  Malalties amb possibilitat d’adquirir defectes de la visió del color. (Pokorny et al., 1979) 

Atenent a la taula, la diabetis o el glaucoma solen causar un defecte blau-groc mentre 

que els defectes vermell-verd estan més associats a patologies del nervi òptic. 

La pèrdua de la capacitat de discriminar colors amb l’edat no és exclusivament atribuïble 

al procés d’envelliment del cristal·lí de l’ull (Lakowski, 1962). La lent gradualment es va 

tornant més densa i es poden acumular pigments, que generalment absorbeixen la 

longitud d’ona curta de la llum (la lent pot aparèixer groguenca). Com a conseqüència 

d’això arriba menys llum a la retina, sobretot de longituds d’ona curtes.  

Finalment, també hi ha medicaments administrats per via sistèmica associats amb una 

possible afectació de la visió cromàtica. Alguns d’aquests medicaments pertanyen als 

grups dels cardiotònics, antibiòtics, antisèptics, antituberculosos i antiinflamatoris no 

esteroïdals. 

 

 

1.4.  Avaluació clínica de la visió del color 

Per avaluar la visió del color és important saber les necessitats i els objectius de les 

proves. Per això, aquestes es diferencien en tres categories (Dain, 2004): 

- Detecció o “screening” que permeten identificar anomalies de manera 

ràpida. 

- Diagnòstic del tipus i grau de la deficiència de la visió del color. 

- Valoració del significat de dita deficiència en una vocació o ocupació en 

particular. 
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Les proves per l’avaluació de la visió del color es poden classificar en 4 tipus: 

- Làmines pseudoisocromàtiques: l’observador ha d’identificar un número, 

una lletra o una forma en un fons basant-se només en el color. La 

composició cromàtica de les làmines és escollida de manera que un 

subjecte amb problemes de percepció cromàtica sigui incapaç de desxifrar 

la figura de dita làmina, per això s’escull un color de fons que caigui dins 

de la intersecció de les línees de confusió, normalment protanops i 

deuteranops, i el color de les figures cauen sobre les línees de confusió 

d’aquests. Alguns d’aquests test son: el test de Ishihara, el City University 

i el Tritan Album de Lanthony.  

 

- Test d’ordenació: l’observador ha d’ordenar els colors basant-se en la 

tonalitat, o agrupar colors per algun atribut, com el Farnsworth D15, el 

Farnsworth-Munsell de 100 tons i el SPP (Standard Pseudoisochromatic 

Plates). 

 

- “Matching test”: l’observador ha d’ajustar dos colors fins igualar-los, com 

es el cas dels anomaloscopis.  

 

- Proves de nombrar: l’observador ha de nombrar correctament el color i/o 

respondre amb una acció apropiada sense necessitat de nombrar el color. 

Un exemple és la llanterna de Farnsworth. 

Figura 6. (a) Un parell de làmines del test de Ishihara. (b) Primera làmina del Tritan Album. (c) Primera 
làmina del City University Colour Vision Test. (d) Anomaloscopi. (e) Test de Farnsworth D15. 

En aquest estudi s’han utilitzat tres d’aquestes proves per l’avaluació de la visió del color, 

com es veurà a la secció de metodologia. Aquestes proves són: el test d’Ishihara, el City 

University i l’anomaloscopi. 

 

Ishihara’s test for color-blindness. 38 Plates Edition. 1993. Kanehara & Co., LTD: 

Aquest test s’engloba dins el tipus”làmines pseudoisocromàtiques” i és la prova més 

coneguda i utilitzada per a detectar deficiències congènites vermell-verd (Dain, 2004). A 



 

11 

 

més, és una prova que pot realitzar-se a partir dels 3 anys (Borràs et al, 1999). Consta 

de 38 làmines que tenen impresos una sèrie de punts de diferents colors i mides que 

emmascaren un número o uns camins. 

 

El test permet classificar els defectes en protan i deutan (Birch, 1993).No obstant, el test 

no distingeix entre tricròmates anòmals i dicròmates, no detecta defectes groc-blau i té 

una alta sensibilitat (90-95%) per detectar defectes congènits, però amb una relativa 

baixa especificitat. 

 

De les 38 làmines, 25 contenen números i 13 contenen camins (pels pacients que no 

poden o sàpiguen els números, com ara els nens o analfabets).  

Si es respon correctament a 17 o més làmines, es considera que el pacient té una visió 

cromàtica normal; no obstant, si només es poden desxifrar 13 o menys làmines, es 

considera que el subjecte té una deficiència en la visió cromàtica. 

 

Per realitzar la prova és necessari que el pacient utilitzi la seva prescripció habitual. El 

test ha d’estar uniformement il·luminat (Birch, 1993) i col·locat a 75 cm de forma 

perpendicular a la línia visual del pacient. S’ha d’advertir al pacient que les làmines no 

es poden tocar. 

 

City University Colour Vision Test. 2nd Edition 1980. 

El test City University conté 10 làmines per la detecció dels defectes “protan”, “deutan” i 

“tritan.Se li mostra al pacient un cercle central acolorit envoltat per altres quatre colors i 

se li demana que indiqui quin dels colors perifèrics es sembla més al central. 

 

Tres dels colors perifèrics es troben en les línies de confusió dicromàtiques una pels 

“protan”, una altre pels “deutan” i una altra pels “tritan”. El quart color és més similar al 

cercle central per un individu amb visió normal del color. (Fletcher, 1998). 

 

Una anàlisi de les respostes donades per persones amb deficiències de la visió del color 

de la 2ª edició de la prova indica que les persones amb defectes “protan” tendeixen a 

obtenir millors resultats que les persones amb defectes “deutan” (Birch J, 1997).  

 

Anomaloscope. Davico. Inopsa Spain:  

És un instrument diagnòstic que diferencia de forma bastant fiable entre tricròmates 

normals, tricròmates anormals i dicròmates. (Kaiser i Boynton, 1996). 

Quan es complementa amb altres proves de visió del color, els resultats proporcionats 

per aquest instrument permeten la classificació exacta de totes les deficiències 

cromàtiques (Foster, 1991). 

El model utilitzat en aquest treball (i també el més conegut) s’anomena anomaloscopi 

de Nagel i s’empra per estudiar les anomalies vermell-verd. La prova consisteix en la 

igualació d’un test groc mitjançant una barreja additiva en proporcions adequades de 

vermell i verd. 
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Es presenta un cap bipartit circular d’uns 2º que conté en el semicamp de la dreta  llum 

de 589 nm (percebuda com groga per un observador amb visió normal del color), i una 

barreja de llums de 545 nm i 670 nm (percebudes com verd i vermell respectivament) al 

semicamp esquerre.  

L’observador ha de fer coincidir l’aparença dels dos semicamps en color, claredat i 

saturació variant la quantitat de llum vermella i verda (augmentant una o disminuint 

l’altre). 

Els subjectes normals igualaran els dos semicamps en un rang petit de proporcions de 

llum vermella-verda. Els subjectes dicròmates igualaran en tot el rang de barreja: 

qualsevol proporció de vermell i verd serà idèntica al groc menys en claredat. Els 

subjectes tricròmates anòmals tipus protan i deutan igualen el groc en una gran varietat 

de proporcions entre ambdues llums vermella i verda i, a més, l’interval d’igualació és 

de major mida i es troba desplaçat respecte al dels observadors normals. Això és degut 

a què el desplaçament de la corba de resposta d’un dels pigments fa necessari un balanç 

d’intensitat també desplaçat. El protan posarà més quantitat de vermell i el deutan major 

quantitat de verd per compensar la disminució de sensibilitat en ambdós casos. 

 

1.5. Efecte de l’alteració en la visió dels colors: 

Les persones amb una visió del color normal no sempre són conscients de l’alteració 

que suposa per la vida quotidiana el fet de confondre colors. 

Algunes d’aquestes dificultats que poden aparèixer en les activitats diàries són escollir 

el color de la roba,  reconèixer flors o plantes o esbrinar el grau de maduresa d’una 

fruita. A més, les discromatòpsies també poden afectar negativament a l’hora de conduir, 

en els estudis i al treball, essent aquestes dificultats més significatives en els dicròmates 

que en els tricròmates anòmals (Steward i Cole, 1989; Dain et al., 2009). 

En l’educació primària, la visió de colors és cada cop més utilitzada com una eina de 

comunicació i d’ensenyament bàsic i s’utilitza per motivar l’aprenentatge en l’educació 

infantil (Neitz i Neitz, 2000; Torrents et al., 2011). Això remarca la importància de 

l’avaluació de la visió cromàtica en nens de 5-6 anys, ja que poden dificultar el seu 

aprenentatge i així la seva vida laboral en un futur .  

Les discromatòpsies, a més, són motiu d’exclusió en moltes professions, on no només 

s’avalua la capacitat de discriminació cromàtica, sinó que també es tenen en compte 

altres aspectes com  l’agudesa visual, la motilitat ocular o el camp visual. 

Alguns exemples de professions on s’exclouen els subjectes discromatòpsics són els 

membres del Cos Nacional de Policia i Policies de les Comunitats Autònomes, el Cos 

de la Guardia Civil, el servei de direcció en la plataforma aeroportuària, pilots d’aviació 

o de navegació aèria, la direcció general de la Marina Mercant, el Cos de bombers, les 

Forces Armades, el personal ferroviari, al transport i altres professions on el defecte de 
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la visió del color pot provocar situacions d’inseguretat o  perill (Boletín Oficial del Estado: 

BOE-A-2012-4730, BOE-A-2002-12893, BOE-A-2011-15357, BOE-A-2011-5296, BOE-

A-2010-17236).  

Segons Rigaudière et al. (2006), la meitat dels joves afectats per una discromatòpsia 

han de canviar la seva orientació laboral futura en conèixer el diagnòstic. 

Per tant, la discromatòpsia pot suposar una barrera en la vida professional i laboral i, si 

no és detectada a temps, el pacient no tindrà l’oportunitat de tenir una assessoria des 

de la seva infància per poder enfrontar i guiar les seves expectatives de futur sent 

conscient de la seva discapacitat. 

En la conducció de vehicles de motor, les discromatòpsies estan permeses a Espanya i 

a la majoria de països del món, és a dir, no és un requisit tenir la visió del color normal 

per obtenir el carnet de conduir  (Boletín Oficial del Estado: BOE-A-2009-9481). 

No obstant això, s’ha documentat que els conductors amb deficiència en la visió del 

color tenen més dificultats en reconèixer les senyals de tràfic pel seu color (Whillans i 

Allen, 1992; Tagarelli et al., 2004), encara que només informen tenir aquest problema 

un 30% d’ells (Cole, 2004). 

En alguns casos, el fet de deixar de veure colors com el vermell pot comportar que el 

conductor no distingeixi fàcilment si unes llums de fre estan o no enceses, el que pot 

acabar fàcilment en una col·lisió per abast, tot i que no existeix una associació entre 

presència de deficiències en la visió del color i risc d’accidents. (Tagarelli et al., 2004; 

Cole, 2004; Whillans i Allen, 1992) 

 

1.6. Aplicacions per a dispositius mòbils i ordinadors 

El desenvolupament de la tecnologia ha conduit a l‘aparició de diverses aplicacions per 

a dispositius mòbils (smartphones i tablets) i ordinadors que serveixen per ajudar les 

persones que pateixen aquests defectes cromàtics. Es tracta d’aplicacions (apps) que 

poden clasificar-se en 4 grups: 

 

1. Simuladors de discromatòpsies: aplicacions que permeten tenir una idea 

aproximada de com distingeixen els colors les persones dicròmates. Amb la 

càmera del dispositiu mòbil es pot enfocar una escena i visualitzar-la com la 

distingiria un discromatòpsic. 

2. Ajut per distingir i nomenar colors. 

3. Detectors del tipus de discromatòpsia. 

4. Mixtes.  

La majoria d’aplicacions existents són gratuïtes, tot i que algunes tenen un cost que no 

supera els 2 euros en cap cas. 
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Primer de tot, definirem que és la realitat augmentada, ja que és un terme que s’utilitza 

freqüentment en aquest àmbit. 

La realitat augmentada és la superposició d’informació virtual sobre entorns reals a partir 

d’una aplicació informàtica. D’aquesta manera, es pot combinar la visió real en el dia a 

dia amb informació afegida. A diferència de la realitat virtual, que submergeix a l’usuari 

en un ambient completament artificial. 

Dins del primer grup es troben les següents aplicacions: 

 

 Daltonizer 

 

 Color blindness simulate correct 

 Colorblind eye:  

En el segon grup tenim: 

 DanKam: És una aplicació de realitat augmentada que ajuda la persona amb 

deficiència de la visió cromàtica a distingir els colors amb més precisió. La 

majoria de les persones amb discromatòpsia veuen alguns colors, tot i que de 

mode diferent a com són distingits per la majoria de persones, pel que Dankam 

funciona canviant els colors dels objectes presents a una escena a altres colors 

que els discromatòpsics poden diferenciar.  L’usuari ha d’anar movent una barra 

que surt a la pantalla que va canviant els colors fins que troba la posició (el filtre) 

on distingeix colors que abans no era capaç. Una persona tricrómata normal 

només veu que els colors canvien però, en canvi, una persona amb deficiència 

de colors és capaç de discernir colors que abans no podia. Aquesta aplicació no 

és gratuïta. 

 
Figura 7. Aparença de l’aplicació DanKam 

(https://play.google.com/store/apps/details?id=com.dankaminsky.dankam.dankam_a2) 
 

 What Color: És una aplicació que ajuda les persones amb anomalies 

cromàtiques indicant el color d’allò que s’està enfocant mitjançant una càmera. 

Es pot utilitzar de manera dinàmica o estàtica (utilitzant una foto de la galeria o 

fent-la). Hi ha moltes aplicacions d’aquest estil. És una aplicació que funciona 

només en anglès, el que suposa un inconvenient pels subjectes que  no 

l’entenguin. Un dels avantatges observats és que dóna bona informació dels 

https://play.google.com/store/apps/details?id=com.dankaminsky.dankam.dankam_a2
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colors, sense equivocar-se gaire, independentment del tipus d’il·luminació tot i 

que, com totes, no sempre encerta al 100%. Aquesta aplicació no és gratuïta. 

 
Figura 8. Aplicació What Color? (https://play.google.com/store/apps/details?id=jarcikon.whatcolor) 
 

 Color Picker: Detecta el color de qualsevol punt que es toqui d’una foto 

seleccionada o feta al moment. El color determinat dependrà del tipus de llum 

existent i dels balanços de blancs de la càmera. Un inconvenient observat es 

troba en el moment de voler saber el color d’algun objecte més petit que la mida 

del dit sobre la foto, ja que és més difícil seleccionar-lo. 

 

 Colour Blend: És una aplicació que dóna el nom del color d’un objecte 

directament seleccionant-lo amb la càmera sense necessitat de fer cap foto. 

També indica el % dels colors primaris (RGB) que el composen. Funciona millor 

amb llum de dia. 

  

 Color detector: És una aplicació que fa detecta el color a través de la càmera 

fent una foto. Es pot seleccionar l’opció que nomeni el color amb veu, a part 

d’escrit a la pantalla. Al igual que les altres, depenent de la il·luminació els colors 

s’identifiquen correctament. És més precisa amb il·luminació de dia que amb llum 

incandescent.   

 

 Color to pattern: És una aplicació que converteix cada color en un patró (figura 

9)  fàcil de distingir. Un cop més, determinats colors no els indica correctament, 

com la pell que la defineix com a taronja.  

 

 

Figura 9. Patrons de l’aplicació Color to pattern  
(font: https://play.google.com/store/apps/details?id=com.activovision.colortopattern)  
 

https://play.google.com/store/apps/details?id=jarcikon.whatcolor
https://play.google.com/store/apps/details?id=com.activovision.colortopattern
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En el tercer grup es troben: 

 Prueba de color de la Ceguera 

 Eye Test – Ishihara 

 Test de Daltonismo 

 Color Test 

 ¿Soy Daltónico? 

Totes elles es basen en presentar algunes làmines del test d’Ishihara. Serveixen per 

sospitar d’una possible deficiència de la visió cromàtica, però no per diagnosticar. Per 

aquest motiu, avisen que els resultats s’han de verificar amb proves complementàries 

amb un professional de la salut visual. 

 

En el quart grup s’inclouen: 

 

 Colorblind Vision: És una aplicació amb moltes funcions. Simula els tipus de 

discromatòpsia (deutan, protan i tritan), inclou el test d’ishihara, informació sobre 

el daltonisme, els diferents tipus i recomanacions. A més l’usuari pot utilitzar uns 

filtres (vermell, magenta, porpra, blau, cian, verd, groc i taronja) per provar i 

trobar quin li va millor per discernir els colors. 

 

 Color blindness correction: és una aplicació de realitat augmentada que 

millora les imatges per tal que les àrees confoses per les persones amb 

discromatòpsies siguin visibles. Es pot utilitzar tant en temps real com utilitzant 

una fotografia de la galeria. També es pot simular els tipus de discromatòpsies 

(protanopia, deuteranopia i tritanopia). 

 

 ReHue Colorblindness player: és una aplicació de reproductor de vídeos que  

permet ajustar els colors en els vídeos per tal que sigui més fàcil la seva distinció 

per les persones amb discromatòpsies. També permet simular la visió dels tipus 

de discromatòpsies. 

 

Pel que fa a les aplicacions per a ordinadors, es van trobar les següents: 

 

 Color blind: Ajuda les persones amb discromatòpsies mentre estan navegant 

per Internet processant imatges i textos segons el tipus de defecte que presenti 

l’usuari (protanopia, deuteranopia, tritanopia i acròmates). S’ha d’utilitzar amb el 

navegador “Mozilla firefox” però no es va poder ja que va sortir un missatge 

d’error indicant que la versió firefox no és compatible. Es va provar en 3 

ordinadors i descarregant diferents versions, sense èxit. 

 

 Vischeck: És un plug-in pels programes “Photoshop” o “Image J” que simula la 

visió de les persones amb discromatòpsia. Es va provar també en diversos 

ordinadors però sempre apareixia un error. 

 

 Daltonize: és un programa que corregeix les imatges per tal que els subjectes 

amb anomalies de la visió cromàtica les puguin veure. En entrar a la pàgina 

http://www.vischeck.com/daltonize/ i intentar provar l’aplicació on-line surt un 

http://www.vischeck.com/daltonize/
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missatge indicant que no està disponible. Es va intentar l’accés al web durant 

tres mesos per veure si estava disponible, però sense èxit. 

 Graybit: és una eina amb accessibilitat on-line que converteix una pàgina web 

en escala de grisos per ajudar les persones amb deficiència del color fent que el 

contrast percebut (lluminositat) sigui l’únic atribut disponible, fent desaparèixer 

tons i saturacions. El problema principal és la lentitud en convertir la pàgina en 

escala de grisos. Es va provar en 3 ordinadors, tot i que en dos d’ells no es va 

poder carregar la pàgina. La figura 10 mostra els resultats de la conversió.  

 

Figura 10. Conversió en escala de grisos amb Graybit. 

 Color oracle: és una aplicació que simula la visió d’una persona amb 

deuteranopia, protanopia i tritanopia en temps real. Com es veu a les imatges de 

l’apartat 1.3.1 del marc teòric, és una de les poques aplicacions per a ordinadors 

que funciona sense problema. 

 

Hi ha moltes més aplicacions de les descrites, però s’ha fet una selecció ja que diverses 

són molt semblants i repetitives. 

Per tant, sembla que els programes per a ordinadors precisen d’actualitzacions o 

millores ja que, durant les dates en què s’ha dut a terme aquest treball, els problemes 

trobats han estat nombrosos.  

 

2. OBJECTIUS 

Tal i com s’ha vist anteriorment, una bona visió cromàtica és important, ja que el fet de 

no tenir-la comporta problemes en diverses activitats quotidianes. Molts cops els 

subjectes discromatòpsics han de dependre de terceres persones per prendre decisions 

relacionades amb el color. Per tant, és important que existeixin ajuts per tal que aquests 

subjectes tinguin més autonomia. Com s’ha vist a la introducció, existeixen aplicacions 

per a dispositius mòbils amb l’objectiu d’ajudar les persones discromatòpsiques. Aquest 

treball pretén, doncs, assolir els següents objectius. 

Objectiu principal: 
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 Determinar la utilitat, el grau de coneixement, el grau d’interès de diverses 

aplicacions per a dispositius mòbils i ordinadors dissenyades per a subjectes 

amb anomalies de la visió cromàtica. 

Altres objectius: 

 Obtenir informació en una mostra extensa de subjectes afectats per 

discromatòpsies sobre: 

 

o Moment en què es va detectar el problema 

o Dificultats en la vida quotidiana associades a l’anomalia cromàtica 

o Grau de discapacitat percebut en relació a la discromatòpsia. 

 

 Comparar si les aplicacions funcionen igual en diferents dispositius mòbils. 

 

 Comparar si les aplicacions funcionen igual sota diferents condicions 

d’il·luminació.  

 

 

 

3. METODOLOGIA 

Per assolir els objectius establerts, aquest treball consta de dues parts. La part A 

correspon a l’elaboració d’una enquesta (en castellà i en anglès) adreçada a persones 

discromatòpsiques (annex 1) amb la finalitat de conèixer diverses dades sobre les 

implicacions que aquesta anomalia comporta a la vida quotidiana, així com el grau 

d’interès i de coneixement per part d’aquest col·lectiu en la utilització d’aplicacions que 

puguin ajudar-los. La part B consisteix en el disseny d’un experiment pràctic sobre la 

utilitat de tres aplicacions per a dispositius mòbils en un grup de 5 persones amb 

anomalies de la visió cromàtica. 

 

 

3.1. METODOLOGIA PART A: elaboració i administració d’una 

enquesta adreçada a persones discromatòpsiques 

3.1.1. Participants 

El total de subjectes participants ha estat de 92 persones (85 homes i 7 dones) amb 

algun tipus de discromatòpsia. 74 persones van contestar l’enquesta en anglès (69 

homes i 5 dones) i 18 en castellà (16 homes i 2 dones). La participació va ser anònima 

i voluntària, sense cap tipus d’exclusió. La provinença del participants ha estat molt 

variada (Espanya, Mèxic, Colòmbia, Canadà, Regne Unit, Irlanda, Suïssa, Australia i 

Estats Units). 
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3.1.2. Instruments 

Es va confeccionar una enquesta adreçada a subjectes amb anomalies de la visió 

cromàtica en anglès i castellà, amb el programa Google Docs. La finalitat d’aquest 

qüestionari va ser conèixer els problemes que comporta la discromatòpsia en el 

desenvolupament de tasques quotidianes; com ara en l’elecció de professió o estudis, 

o a l’hora d’escollir roba, per exemple. Un altre objectiu va ser saber si existeix un interès 

per part d’aquestes persones en utilitzar aplicacions per mòbil i/o per ordinador 

destinades a ajudar en la discriminació del color, per conèixer el tipus de discromatòpsia 

que presenten i/o per simular com veuen les persones amb una visió deficient del color.  

Aquesta enquesta va ser administrada anònimament a través d’Internet. 

  

3.1.3. Procediment 

En primer lloc, es va realitzar una cerca via Internet d’associacions de daltònics a 

Espanya amb l’objectiu de contactar amb el major nombre possible de persones 

discromatòpsiques i administrar-los l’enquesta confeccionada. Malauradament, només 

es va trobar “Asociación de daltónicos no anónimos (ASDNA)” (http://asdna.org/), pel 

que es va decidir ampliar la recerca a d’altres països.  

Amb l’associació ASDNA es va contactar telefònicament i, malgrat que inicialment 

semblava que estaven disposats amablement a col·laborar, no va ser possible 

aconseguir-ho després de moltes setmanes intentant-ho.  

Com a fruit de la recerca a nivell internacional, es va decidir provar contacte amb les 

següents associacions via mail: 

 

 “Asociación de Daltónicos No Anónimos”, Espanya (www.asdna.org)  

 “American Optometric Association”, EEUU (www.aoa.org) 

 “Colour Blind Awareness Organisation”, Regne Unit 

(www.colourblindawareness.org) 

 “Colblindor”, Suïssa (www.color-blindness.com) 

 “Canadian National Institut for the blind”, Canadà (www.cnib.ca) 

 “Royal National Institute of Blind People”, Regne Unit (www.rnib.org.uk)  

 “Action for Blind People”, Regne Unit (www.actionforblindpeople.org.uk) 

 “Alberta Association for Optometrists”, Canadà (www.optometrists.ab.ca)  

 “Colour Vision Defective Pilots Association”, Australia (www.cvdpa.com)  

 “Fighting Blindness Organisation”, Irlanda (www.fightingblindness.ie) 

 https://www.facebook.com/daltonicosdelmundo  

 https://www.facebook.com/pages/Test-de-Ishihara-Daltonismo-

Discromatopsia/230356957074060?fref=ts 

Per fer el contacte, es va redactar un missatge en anglès i un altre en castellà, fent una 

breu presentació, una explicació dels objectius del treball i demanant si podien difondre 

l’enquesta confeccionada (de respostes anònimes) entre els seus seguidors (o socis), 

així com proporcionar informació que consideressin pertinent pels objectius del treball. 

http://asdna.org/
http://www.asdna.org/
http://www.aoa.org/
http://www.colourblindawareness.org/
http://www.color-blindness.com/
http://www.cnib.ca/
http://www.rnib.org.uk/
http://www.actionforblindpeople.org.uk/
http://www.optometrists.ab.ca/
http://www.cvdpa.com/
http://www.fightingblindness.ie/
https://www.facebook.com/daltonicosdelmundo
https://www.facebook.com/pages/Test-de-Ishihara-Daltonismo-Discromatopsia/230356957074060?fref=ts
https://www.facebook.com/pages/Test-de-Ishihara-Daltonismo-Discromatopsia/230356957074060?fref=ts
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El contacte amb aquestes entitats va ser exitòs, ja que totes elles van respondre. La 

majoria van mostrar-se col·laboradores, de manera que varen publicar l’enquesta al seu 

web i van oferir el seu ajut.  

L’ associació “Fighting Blindness Organisation” no va poder col·laborar en la realització 

d’aquest treball perquè no treballa amb persones amb discromatòpsia, i l’associació 

“Royal National Institute of Blind People” tampoc per motius de privacitat. 

Addicionalment, es va contactar amb persones conegudes que presenten dèficits de la 

visió cromàtica. 

Totes les respostes de les enquestes arribaven al compte Google en un Excel organitzat. 

 

3.1.4. Resultats 

 

Els resultats d’aquesta enquesta es mostren a les taules 2 i 3. Els gràfics de la taula 2 

corresponen a l’enquesta en anglès (corresponents a participants anglesos, irlandesos, 

suïssos, australians, canadencs i nord-americans) i els de la taula 3 a l’enquesta en 

castellà (resultats de participants espanyols, colombians i mexicans). Les preguntes que 

tenen un asterisc són preguntes que eren obligatòries a contesta 

 

 

Subjectes % 

 
Sexe* 

 
 

 

Homes 

 
69 

 
93% 

Dones 5 7% 

1. Edat en la que va descobrir que era daltònic* 

 
 

< 5 anys 18 24% 

5 – 10 anys 26 35% 

10 – 15 anys 8 11% 

15 – 20 anys 12 16% 

20 – 25 anys 4 6% 

>25 anys 6 8% 

2. Sap quin tipus de deficiència del color té?* 

 

Si 56 76% 

No 18 24% 

Taula 2. Resultats de l’enquesta en anglès (EEUU, Australia, Regne Unit, Irlanda, Suïssa i Canadà) 
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2.1. En cas afirmatiu, indiqui quin és 
 

 
 
 
 

Vermell-verd 12 21% 
Deuteranopia 6 11% 
Deuteranòmal 1 2% 

Deuter 7 12% 
Protanopia 5 9% 
Protanòmal 3 5% 

Protan 2 4% 
Monocromàtic 1 2% 

No recorda 19 34% 

2.2. Com va descobrir quin tipus de discromatòpsia 
té? 

 

 

Proves en 
òptiques/ 
oftalmòleg 

34 46% 

Proves en 
l’escola 

14 19% 

Proves 
autoadmi-
nistrades 
(internet, 

smartphone) 

14 19% 

altres 12 16% 

3. Va tenir problemes en l’escola degut al 
daltonisme?* 

 

Si 47 64% 

No 27 36% 

3.1. En cas afirmatiu, indiqui en quines matèries 

 
 
 
 

Matemàtiques 7 10% 
Art (tot 

relacionat amb 
dibuixar) 

26 36% 

Geografia 24 33% 
Química 4 5% 

Ed. Física 3 4% 

Biologia 4 5% 

Història 1 1% 

Totes 2 3% 

Llengües 2 3% 
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4.1. Ha tingut problemes en les activitats de la vida 
quotidiana degut al daltonisme?* 
 

 

No 19 11% 

En el treball/ 
escola 41 23% 

Escollint/ 
combinant roba 43 24% 

Conduint 14 8% 

Practicant 
esport 13 7% 

Amb aliments 28 16% 

Altres 20 11% 

4.2. En cas afirmatiu, indiqui del 1 al 5 la gravetat que 
comporta (1=poc, 5=molt) 

 

1 7 13% 

2 12 22% 

3 19 34% 

4 10 18% 

5 7 13% 

5. Pensa que la discromatòpsia és una 
discapacitat?* 

 
 

Si 42 57% 

No 32 43% 

6. Ha utilitzat aplicacions d’ordinador i/o mòbil 
relacionats amb el daltonisme?* 
 

 
 

Si 32 43% 

No 42 57% 
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6.1. En cas afirmatiu, indiqui quin tipus d’aplicacions 
ha utilitzat 

 

 

Per 
determinar 
tipus i grau 

12 26% 

Per ajudar a 
diferenciar 

colors 
21 45% 

Informatives 9 19% 

Altres 5 11% 

6.2. En relació a la pregunta anterior, li semblen útils? 

 

Si 25 78% 

No 7 22% 

6.3. Puntuï la millor aplicació de les utilitzades 
(1=dolenta, 5=molt bona) 

 
 

1 0 0% 

2 3 9% 

3 9 28% 

4 12 38% 

5 8 25% 

6.4. Recorda el nom d’alguna aplicació? 
 

 

 

What Color? 5 17% 
Color Blind 1 4% 
Daltonizer 3 10% 
New eyes 1 4% 
DanKam 2 7% 

Colblindor 2 7% 
ColorFind 1 4% 

Color detector 1 4% 
Encroma 1 4% 

Ishihara color 
test 1 4% 

No recorda 10 35% 



 

24 

 

7. Té interès en utilitzar aquestes aplicacions?* 
 

 
 
 

Si 54 73% 

No 20 27% 

8. Indiqui el grau d’interès en utilitzar aplicacions per 
l’ajuda en la vida quotidiana* 
 

 

1 18 24% 

2 7 9% 

3 13 18% 

4 14 19% 

5 22 30% 

9. Indiqui el grau d’interès en utilitzar aplicacions per 
discriminar colors* 

 

1 12 16% 

2 8 11% 

3 13 18% 

4 14 19% 

5 27 36% 

10. Indiqui el grau d’interès en utilitzar aplicacions 
per conèixer el tipus de defecte* 

 

1 16 21% 

2 8 11% 

3 19 26% 

4 11 15% 

5 20 27% 
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Subjectes % 

 
Sexe* 

 

 

Homes 

 
16 

 
89% 

Dones 2 11% 

1. Edat en la que va descobrir que era daltònic* 

 

< 5 anys 0 0% 

5 – 10 anys 2 11% 

10 – 15 anys 4 22% 

15 – 20 anys 6 33% 

20 – 25 anys 5 28% 

>25 anys 1 6% 

2. Sap quin tipus de deficiència del color té?* 

 

Si 9 50% 

No 9 50% 

2.1. En cas afirmatiu, indiqui quin és 

 

protan 5 56% 

deutan 4 
44% 

 

2.2. Com va descobrir quin tipus de discromatòpsia 
té? 

 
 

Proves en 
òptiques/ 
oftalmòleg 

4 45% 

Proves en 
l’escola 3 33% 

Proves 
autoadmi-
nistrades 
(internet, 

smartphone) 

2 22% 

altres 0 0% 

Taula 3. Resultats de l’enquesta castellà (Espanya, Mèxic i Colòmbia) 
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3. Va tenir problemes en l’escola degut al 
daltonisme?* 

 

Si 4 22% 

No 14 78% 

3.1. En cas afirmatiu, indiqui en quines matèries 

 

Matemà-tiques 2 40% 

Art i Geografia 3 60% 

4. Ha tingut problemes en les activitats de la vida 
quotidiana degut al daltonisme?* 
 

 

No 4 17% 

En el treball/ 
escola 4 17% 

Escollint/ 
combinant roba 7 30% 

Conduint 0 0% 

Practicant 
esport 0 0% 

Amb aliments 1 4% 

Altres 7 30% 

4.1. En cas afirmatiu, indiqui del 1 al 5 la gravetat que 
comporta (1=poc, 5=molt) 

 

1 5 63% 

2 7 50% 

3 2 14% 

4 0 0% 

5 0 0% 
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5. Pensa que la discromatòpsia és una discapacitat?* 

 

Si 4 22% 

No 14 78% 

6. Ha utilitzat aplicacions d’ordinador i/o mòbil 
relacionats amb el daltonisme?* 
 

 

Si 6 33% 

No 12 67% 

6.1. En cas afirmatiu, indiqui quin tipus d’aplicacions 
ha utilitzat 

 

Per 
determinar 
tipus i grau 

2 25% 

Per ajudar a 
diferenciar 

colors 
3 38% 

Informati-
ves 

0 0% 

Altres 3 38% 

6.2. En relació a la pregunta anterior, li semblen útils? 

 

Si 5 83% 

No 1 17% 

6.3. Puntuï la millor aplicació de les utilitzades 
(1=dolenta, 5=molt bona) 

 

1 0 0% 

2 0 0% 

3 3 50% 

4 2 33% 

5 1 17% 
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6.4. Recorda el nom d’alguna aplicació? 

 

Test 
Ishihara 

1 50% 

DanKam 
2.0+ 1 50% 

7. Té interès en utilitzar aquestes aplicacions?* 

 
 

1 2 11% 

2 4 22% 

3 7 39% 

4 2 11% 

5 3 17% 

8. Indiqui el grau d’interès en utilitzar aplicacions per 
l’ajuda en la vida quotidiana* 

 
 

1 4 22% 

2 5 28% 

3 4 22% 

4 2 11% 

5 3 17% 

9. Indiqui el grau d’interès en utilitzar aplicacions per 
discriminar colors* 

 
 

 

1 2 11% 

2 4 22% 

3 7 39% 

4 2 11% 

5 3 17% 
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10. Indiqui el grau d’interès en utilitzar aplicacions per 
conèixer el tipus de defecte* 

 

1 2 11% 

2 0 0% 

3 7 39% 

4 5 28% 

5 4 22% 

 

3.1.5. Conclusions i discussió 

Com ja s’ha fet referència d’articles en el marc teòric, les persones amb anomalies en la 

visió del color informen tenir més dificultats al realitzar tasques en les que el color es 

veu implicat, com es confirma amb l’enquesta, on un 75% aproximadament dels 

enquestats refereixen tenir més dificultats alhora de conduir, combinant i escollint roba, 

en el col·legi, etc., mentre que només un 25% refereix no tenir problemes. Escollir roba, 

entre altres tasques, és una cosa que es fa diàriament, per tant, necessiten demanar 

ajuda cada dia, el que fa que depenguin de tercers.  

Atès que la discromatòpsia afecta més als homes (8% de la població mundial) que a les 

dones (0.46% de la població mundial), és normal que el 92% dels enquestats siguin 

homes. 

Es comenten a continuació els resultats obtinguts amb més detall, fent èmfasi en les 

diferències obtingudes entre països de parla anglesa i països de parla hispana. No és 

possible diferenciar amb detall la procedència de les enquestes degut a què eren 

anònimes. 

Com es pot observar en les taules anteriors, el 59% dels subjectes de parla anglesa 

coneixien abans dels 10 anys que tenien un defecte en la visió cromàtica, mentre que 

aquest percentatge entre els subjectes de parla castellana és  només d’un 11%. 

Basant-nos en els resultats obtinguts, el 57% dels enquestats dels subjectes de parla 

anglesa han tingut problemes en el col·legi i el 89% tenen problemes en les activitats de 

la vida quotidiana. En canvi entre els subjectes de parla castellana només el 22% han 

tingut problemes en el col·legi i el 82% tenen problemes en les activitats de la vida 

quotidiana (resultat molt semblant a l’enquesta anglesa). D’aquests subjectes que han 

tingut problemes, un 86 % dels subjectes de parla castellana no considera que siguin 

greus, en canvi, els subjectes de parla anglesa un 32% si que ho considera.  
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Aquest fet és curiós, segurament als països anglosaxons existeix una detecció més 

precoç que als països de parla hispana, el que causa una major sensibilitat als 

problemes que la discromatòpsia comporta. 

Als subjectes de parla anglesa els ha afectat més la seva deficiència de la visió 

cromàtica que als subjectes de parla castellana, el que pot justificar que tinguin més 

interès en utilitzar aplicacions per dispositius mòbils (73% dels subjectes enquestats) 

comparat amb els subjectes de parla castellana (28% dels subjectes enquestats). 

 

Respecte al tipus d’aplicacions que tenen interès en utilitzar, s’observa que els subjectes 

de parla anglesa estan més interessats que els subjectes de parla castellana en utilitzar 

aplicacions per dispositius mòbils d’ajut i per discriminar (55% i 28% respectivament). 

Quant a les aplicacions per detectar el tipus de discromatòpsia s’observa el mateix 

interès en les dues poblacions (42% dels subjectes de parla anglesa i 50% dels 

subjectes de parla castellana). 

Aquests resultats tindrien relació amb què els subjectes de parla anglesa reporten que 

els afecta més el defecte cromàtic que no pas als subjectes de parla castellana, en 

conseqüència, per aquest motiu tenen més interès en utilitzar aplicacions que puguin 

ajudar-los a discriminar els colors. 

 

En quant a les aplicacions més utilitzades, pels subjectes de parla anglesa són el What 

Color? amb un 17% d’usuaris i el Daltonizer amb un 10%, en canvi, pels subjectes de 

parla hispana seria el Dankam i el Test d’Ishihara amb un 50% d’usuaris cadascuna.  

 

Com s’ha esmentat anteriorment en el marc teòric, els defectes més freqüents són la 

deuteranomalia amb un 5%, i seguidament la protanopia, la protanomalia i la 

deuteranopia amb un 1% respectivament de freqüència. En els resultats obtinguts, 

s’observa que els enquestats de parla anglesa, si que es compleix amb la teoria, ja que 

el defecte deutan (35%) és major que el defecte protan (18%). 

Respecte als enquestats de parla hispana, en canvi, no es correspon amb la teoria, ja 

que el 56% tenen un defecte protan i un 44% un defecte deutan. 

El que si que s’observa, es que no hi ha cap subjecte dels enquestats amb defecte tritan, 

i com ja s’havia fet referència anteriorment, és un defecte molt poc probable (1/100000 

persones aproximadament), per tant, si que es compliria els resultats obtinguts amb els 

teòrics. 

 

Respecte a on van descobrir el tipus de defecte que tenen, no hi ha moltes diferències 

entre els subjectes de parla anglesa amb els de parla hispana. La majoria de subjectes 

ho van saber per proves en òptiques o en l’oftalmòleg (46% de subjectes de parla 

anglesa i 45% de parla castellana). En quant a proves en l’escola i proves 

autoadministrades, al voltant d’un 20% del total d’enquestats que coneguin el seu 

defecte. La resta ho varen descobrir en altres llocs. 
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3.2. METODOLOGIA PART B: experiment pràctic per 

determinar la utilitat de tres aplicacions per a persones 

discromatòpsiques en dispositius mòbils 

. 

3.2.1. Participants 

El total de participants en aquesta part ha estat de 5 individus d’edats compreses entre 

els 22 i 47 anys. Tots ells ha estat homes amb discromatòpsies congènites. 

 

3.2.2. Instruments  

El material emprat per saber quin tipus de discromatòpsia presenta cada subjecte va ser  

el següent: 

 Ishihara’s test for color-blindness. 38 Plates Edition. 1993. Kanehara & Co., 

LTD 

 City University Colour Vision Test. 2nd Edition 1980. 

 Anomaloscope. Davico. Inopsa Spain. 

D’altra banda, les aplicacions per dispositius mòbils que s’han utilitzat en aquest estudi, 

explicades anteriorment en el marc teòric, han estat les següents: 

 DanKam A2.0+  

 What Color? 

 Colorblind Vision 

Els dispositius mòbils emprats en aquest estudi per veure el funcionament de les 

aplicacions anteriors van ser:  

 Tablet Samsung Galaxy Tab 3: pantalla de 7 polzades, amb una resolució 

de 1024 x 600 píxels. 

 Mòbil ZTE Blade C2: pantalla de 4 polzades amb una resolució de 480 x 800 

píxels. 

 Mòbil Samsung Galaxy Mini: pantalla de 3,14 polzades amb una resolució 

de 240 x 320 píxels. 

Finalment, els il·luminants sota els quals s’han realitzat les proves han estat  llum 

fluorescent Philips Master PL-C 4P 26W  i llum natural. El llum fluorescent utilitzat és el 

que il·lumina el Centre Universitari de la Visió (CUV) de Terrassa, té una temperatura 

de color de 4000 K, un rendiment de color de 82 i correspon a llum de tipus blanc fred. 

Aquests fluorescents s’utilitzen normalment en il·luminació d’oficines, comerços i 

hostaleria.  

 

 

 



 

32 

 

3.2.3. Lloc de realització de les proves 

Les proves es van realitzar al CUV amb  l’il·luminant citat anteriorment i a l’exterior del 

centre. La il·luminació a sobre dels dispositius mòbils va ser controlada mitjançant un 

luxòmetre LUTRON LX-101.Les il·luminacions mesurades sobre els dispositius mòbils 

van ser de 732 lux amb la llum fluorescent i de 902 lux amb la llum natural. Les proves 

amb llum natural es van efectuar en dos dies consecutius i aproximadament a la mateixa 

hora. No hi va haver canvis meteorològics importants entre ambdós dies.  

 

3.2.4. Procediment 

En primer lloc es va fer una recerca d’aplicacions dissenyades per a l’ús de persones 

amb deficiències cromàtiques en dispositius mòbils i ordinadors. Malauradament, es va 

comprovar de seguida que les aplicacions per ordinador trobades no funcionaven bé, 

com ja s’ha comentat anteriorment. Per tant, el treball es va centrar només en les 

aplicacions per a dispositius mòbils. 

 

Un cop feta la recerca d’aplicacions, explicades en l’apartat 1.6, es van escollir tres 

aplicacions per a dispositius mòbils per realitzar el treball experimental amb cinc 

persones amb discromatòpsies. Les tres aplicacions seleccionades van ser DanKam, 

What Color? I Colorblind Vision. La justificació de la selecció d’aquestes tres aplicacions 

es basa en les següents raons: 

 El DanKam és una aplicació molt coneguda i útil en persones amb 

discromatòpsies segons es va esbrinar a través de l’enquesta realitzada i 

explicada a l’apartat A de Metodologia i consultant per Internet. 

 

 El What Color es va seleccionar per ser una aplicació diferent al DanKam ja 

que no utilitza filtres i verbalitza els colors dels objectes. A més, a l’enquesta 

que es va realitzar molts subjectes la van esmentar.  

 

 El Colorblind Vision es va escollir per la informació que proporciona i que 

podia ser d’interès per les persones amb discromatòpsies a l’hora d’explicar 

què és el seu problema. També es va seleccionar per comprovar si els 

resultats del test d’Ishihara de l’aplicació són els mateixos que els del test 

d’Ishihara imprès. 

 

A continuació, es va presentar el test d’Ishihara, el test City University i l’anomaloscopi 

als 5 participants per detectar el tipus de deficiència de la visió del color de cadascun. 

Posteriorment, se’ls van mostrar les tres aplicacions amb els tres dispositius mòbils i en 

les dues condicions ambientals esmentades anteriorment (18 proves en total per cada 

participant). Els subjectes van valorar cada aplicació esmentant les diferencies entre 

cada dispositiu i la il·luminació. També van fer comentaris respecte de cadascuna de les 

proves, que van ser anotats.  
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Els resultats obtinguts es van analitzar estadísticament mitjançant el programa Minitab 

per esbrinar si algun dels tres factors a estudiar (aplicació, tipus d’il·luminació i/o 

dispositiu mòbil) eren estadísticament significatius (p<0.005, nivell de confiança 95%). 

 

 

3.2.5 Resultats 

La fórmula del disseny experimental (3 factors) va ser:  

En la següent taula es mostra el tipus de defecte detectat amb els tres tests utilitzats. 

Subjectes Test Resultat 

1 Ishihara 

Protanop City university 

Anomaloscopi 

2 Ishihara 

Deuteranòmal City university 

Anomaloscopi 

3 Ishihara 

Deuteranop City university 

Anomaloscopi 

4 Ishihara 

Protanòmal City university 

Anomaloscopi 

5 Ishihara 

Deuteranòmal 
City university 

 

Anomaloscopi 

 

Així doncs, hi van participar 2 subjectes dicròmates i 3 subjectes tricròmates anòmals, 

essent presents els quatre tipus d’anomalies possibles a la mostra (protan i deutan). 

La taula XXXX mostra les valoracions de cada subjecte per cada aplicació, dispositiu 

mòbil i condició d’il·luminació.  

Un 1 és que la troben poc útil i un 10 molt útil. 

3 aplicacions x 3 dispositius mòbils x 2 il·luminacions 

 

Taula 4. Resultats obtinguts de les 3 proves – test Ishihara, City University, anomaloscopi – dels 5 subjectes amb 
anomalia de la visió del color.  
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App 1 es refereix a l’aplicació Dankam, App 2 a l’aplicació What Color? i App 3 a 

l’aplicació Colorblind vision.  

I 1 es refereix a l’il·luminant de dia i I 2 a el il·luminant fluorescent. D1 és el dispositiu 

tablet, D2 és el dispositiu mòbil ZTE i D3 és el dispositiu mòbil Samsung Galaxy mini. 

Subjecte 1 

App 1 – I 1 App 1 – I 2 App 2 – I 1 App 2 – I 2 App 3 – I 1 App 3 – I 2 

D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 

10 10 10 10 10 10 8 8 6 7 7 6 5 5 5 5 5 5 

 

El subjecte menciona tenir problemes en la seva vida quotidiana, com escollir roba, en 

el seu treball, ja que és tècnic en instal·lacions de telecomunicacions, per tant, li són de 

gran utilitat, de fet les utilitza molt sovint. Per això aquestes bones valoracions, excepte 

en l’app 3 que la troba interessant, però comparades amb les altres no tant útil. 

Respecte els resultats al test d’Ishihara de l’aplicació Colorblind vision i a l’Ishihara’s test 

for color-blindness, s’observa que el subjecte ha respost el mateix excepte en la làmina 

8 de l’aplicació, on el subjecte no distingeix cap número i, en canvi, al test d’Ishihara sí 

que el veu. 

 

Figura 11. Posició de la barra on el subjecte 1 distingeix més colors amb l’aplicació Dankam 

 

Subjecte 2 

App 1 – I 1 App 1 – I 2 App 2 – I 1 App 2 – I 2 App 3 – I 1 App 3 – I 2 

D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 

10 10 10 10 10 10 10 10 10 9 9 9 5 5 5 5 5 5 

 

El subjecte és conserge i moltes vegades ha de fer reparacions amb cables, pel que 

refereix que aquestes aplicacions li suposen un gran ajut. No coneixia la seva existència 

i les ha trobat molt interessants i útils. Quant a l’app tres, opina el mateix que el subjecte 

1. Respecte els resultats al test d’Ishihara de l’aplicació Colorblind vision i el que observa 



 

35 

 

en el Ishihara’s test for color-blindness, s’observa que respon el mateix tant en les 

làmines de l’aplicació com en les làmines del test. 

 

 

Subjecte 3 

App 1 – I 1 App 1 – I 2 App 2 – I 1 App 2 – I 2 App 3 – I 1 App 3 – I 2 

D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 

3 3 3 3 3 3 6 6 6 6 6 6 2 2 2 2 2 2 

 

El subjecte refereix que són útils i que no hi ha diferència entre les diferents 

il·luminacions ni dispositius. És cap de cuina, i passa moltes hores treballant. Refereix 

que de vegades té problemes en la seva vida quotidiana però que s’ha adaptat. L’únic 

que l’interessaria aquestes aplicacions seria per poder distingir els colors dels semàfors 

que és on troba que té problemes, però no es pot conduir utilitzant el mòbil, per això 

dóna aquestes valoracions baixes, perquè personalment pot conviure i ho fa sense 

problemes amb la seva deficiència de la visió cromàtica. 

Respecte els resultats al test d’Ishihara de l’aplicació Colorblind vision i el que observa 

en el Ishihara’s test for color-blindness, observem que respon el mateix tant en les 

làmines de l’aplicació com en les làmines del test. 

 

  

 

 

Figura 13. A l’esquerra s’observa les làmines 14 i 15 del test d’Ishihara on el subjecte 3 les veu 
correctament a través de l’aplicació Dankam. A la dreta les làmines 14 i 15 del test d’Ishihara. 

 

Figura 12. A l’esquerra s’observa la làmina 10 del test d’Ishihara on el subjecte 2 la 
veu correctament a través de l’aplicació Dankam. A la dreta la làmina 10 del test 
d’Ishihara. 
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Subjecte 4 

App 1 – I 1 App 1 – I 2 App 2 – I 1 App 2 – I 2 App 3 – I 1 App 3 – I 2 

D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

 

El subjecte refereix que es va adonar de la seva deficiència cursant la carrera d’òptica i 

optometria, de casualitat fent el test d’ishihara a un pacient, el que indica que no ha 

tingut problemes en assabentar-se tan tard. Per tant, com no té problemes refereix que 

no li són d’utilitat. 

Respecte els resultats al test d’Ishihara de l’aplicació Colorblind vision i el que observa 

en el Ishihara’s test for color-blindness, s’observa que respon el mateix excepte en la 

làmina 8 de l’aplicació, on el subjecte no observa cap número i, en canvi, al test 

d’Ishihara sí que el distingeix. 

 

Figura 14. A l’esquerra s’observa la làmina 3 del test d’Ishihara on el subjecte 4 la veu correctament a 
través de l’aplicació Dankam. A la dreta la làmina 3 del test d’Ishihara. 

Subjecte 5 

App 1 – I 1 App 1 – I 2 App 2 – I 1 App 2 – I 2 App 3 – I 1 App 3 – I 2 

D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 D1 D2 D3 

10 10 8 10 10 8 8 8 6 7 7 6 5 5 5 5 5 5 

 

Quant a la utilitat de les aplicacions, opina el mateix que els altres subjectes a excepció 

del subjecte 4. 

Respecte els resultats al test d’Ishihara de l’aplicació Colorblind vision i el que observa 

en el Ishihara’s test for color-blindness, s’observa que ha respost el mateix tant a les 

làmines de l’aplicació com a les làmines del test, excepte en la làmina 9 de l’aplicació 

on el subjecte no ha observat cap número i, en canvi, sí que ho ha fet al test d’Ishihara. 
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Figura 15. A l’esquerra s’observa les làmines 4 i 5 del test d’Ishihara on el subjecte 5 la veu correctament 
a través de l’aplicació Dankam. A la dreta les làmines 4 i 5 del test d’Ishihara. 

Observant les valoracions, veiem que la millor aplicació és Dankam amb una mitja de 

7.3, després seria What Color? amb una mitja de 6.8 i la pitjor de totes la Colorblind 

Vision amb una mitja de 3.4. 

L’anàlisi estadística va consistir en una anàlisi de variància ANOVA de tres factors 
(aplicació, dispositiu mòbil i il·luminant). Els resultats obtinguts es mostren a la taula 
NBV: 

Font GL SC Sec. SC Ajust. MC 
Ajust. 

F P 

Aplicació 2 159,76 159,76 79,88 5,99 0,004 

Il·luminant 1 0,54 0,54 0,54 0,04 0,840 

Dispositiu 2 2,22 2,22 1,11 0,08 0,920 

Aplicació*Il·luminant 2 1,09 1,09 0,54 0,04 0,960 

Aplicació*Dispositiu 4 1,24 1,24 0,31 0,02 0,999 

Il·luminant*Dispositiu 2 0,09 0,09 0,04 0,00 0,997 

Aplicació*Il·luminant*Dispositiu 4 0,18 0,18 0,04 0,00 1,000 

Error 72 960,00 960,00 13,33   

Taula 5. ANOVA dels factors aplicació, dispositiu mòbil i il·luminant 

L’únic factor estadísticament significatiu ha estat l’aplicació (p=0.004), mentre que els 

altres factors (tipus d’il·luminació i tipus de dispositiu mòbil) no han influït en els resultats 

de manera significativa. 

 

3.2.6. Conclusions i discussió 

Aquest treball és pioner, ja que fins a la data no hi ha cap estudi científic similar. Per 

tant, no serà possible fer referència a altres treballs a l’hora de fer comentaris i les 

conclusions es centraran en els resultats obtinguts en aquest estudi.  

Podem observar tant en les valoracions com en l’anàlisi de variància que no hi ha 

diferències entre els diferents dispositius ni entre les diferents condicions ambientals, hi 

ha unes mínimes diferències com que el Galaxy mini processa més lentament, o que 

s’observen diferents els colors amb els diferents il·luminants però sense alterar els 

resultats.  

 

També podem observar que el test d’Ishihara de l’aplicació Colorblind Vision es podria 

utilitzar per fer cribratges, ja que es tracta d’una aplicació gratuïta, malgrat que hi 

apareixeran falsos positius i falsos negatius com amb la majoria de tests. Per tant, en 
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cas de sortir que hi ha una deficiència, s’haurien de fer proves optomètriques per 

corroborar-la. 

 

Quant a la utilitat, veient les valoracions es pot concloure que són útils, i veient l’anàlisi 

de variància, hi ha diferències entre aplicacions, el que ens indica que  sobretot el 

Dankam i el What Color? són més útils que el Colorblind Vision, ja que els permet 

distingir més colors i saber de quin color es tracta. La informació proporcionada pel 

Colorblind vision és interessant, però no és de gaire utilitat. Aquesta, però, depèn també 

dels problemes que li comporta al subjecte la seva deficiència cromàtica en la vida 

quotidiana, ja que per exemple, el subjecte 4 no les troba útils perquè no té problemes 

diàriament, només esporàdicament. Per tant, hi ha persones que segurament han 

adoptat estratègies per conviure amb la seva deficiència perceptual i no consideren que 

ser discromatòpsic els hi afecti en la vida quotidiana, i per aquest motiu les aplicacions 

no els són d’utilitat. 

Per tant, observem que els objectius establerts inicialment s’han pogut assolir. 

 

Com a recomanació, una aplicació útil que hauria de sorgir seria una barreja entre el 

Dankam i el What Color?, ja que els permetria distingir més colors gràcies a les 

característiques del Dankam i també saber quin és el color real de l’objecte gràcies a les 

característiques del What Color?. 

 

 

4. CONCLUSIONS GENERALS 

Gràcies a l’elaboració i administració d’una enquesta adreçada a persones 

discromatòpsiques i a l’experiment pràctic per determinar la utilitat de tres aplicacions, 

s’ha pogut assolir exitosament tots els objectius marcats inicialment. 

L’objectiu principal del treball era determinar el grau de coneixement, el grau d’interès i 

la utilitat real de diverses aplicacions per a dispositius mòbils i ordinadors dissenyades 

per a subjectes discromatòpsics. A la vista dels resultats, podem concloure que hi ha 

molts subjectes que coneixen aplicacions per a persones amb anomalies de la visió 

cromàtica, essent superior el percentatge trobat entre els subjectes de parla anglesa 

que en els de parla hispana. També observem que hi ha interès en la utilització 

d’aquestes aplicacions,  essent superior en els subjectes de parla anglesa que els de 

parla castellana. 

 

Pel que fa a les aplicacions d’ordinadors, la majoria de les consultades tenen 

inconvenients tècnics que han impedit fer un estudi d’aquestes. 

 

Igualment, s’ha pogut comprovar que aquestes aplicacions són útils per als subjectes 

que tenen problemes en la seva vida quotidiana, en general (el 78% dels subjectes de 

parla anglesa i el 83% dels subjectes de parla castellana que han utilitzat aquestes 

aplicacions així ho han manifestat a l’enquesta).  
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Un altre objectiu era obtenir informació d’una mostra extensa de subjectes afectats per 

discromatòpsies sobre el moment en que es va detectar el problema, les dificultats que 

li comporta la seva anomalia cromàtica en la vida quotidiana i el grau de discapacitat 

percebut. En base als resultats i com s’ha comentat anteriorment, els subjectes de parla 

anglesa presentaven més problemes que no pas els subjectes de parla castellana, per 

tant, possiblement per aquesta raó aquests subjectes estan més interessats en utilitzar 

les aplicacions i de fet n’utilitzen més. 

 

Com s’ha vist en els resultats de l’enquesta, els problemes més habituals dels 

discromatòpsics es troben a l’hora d’escollir roba i al col·legi i/o a la feina. Les aplicacions 

estudiades en aquest treball podrien ajudar-los amb alguns dels  problemes que tenen 

a la vida diària. Actualment, amb els avanços tecnològics, han aparegut unes ulleres 

anomenades “Google Glass” que permeten, entre moltes altres coses, la instal·lació 

d’aquestes aplicacions (http://www.abc.es/tecnologia/informatica-

hardware/20130626/abci-google-glass-daltonismo-apps-201306261613.html).  

 

Quant al grau de discapacitat percebut, veient els resultats de l’enquesta, un 57% dels 

subjectes de parla anglesa consideren el seu defecte cromàtic com una discapacitat, en 

canvi, els subjectes de parla castellana només un 22% tenen aquesta percepció, la qual 

cosa remarca el que ja s’ha comentat anteriorment, que els subjectes de parla anglesa 

manifesten més problemes. 

Respecte a l’objectiu de comprovar si les aplicacions funcionen igual en diferents 

dispositius i en diferents condicions ambientals, els resultats obtinguts determinen que 

l’únic factor estadísticament significatiu (p<0.005 a un nivell de confiança del 95%) ha 

estat l’aplicació, mentre que la il·luminació i el tipus de dispositiu no han mostrat 

diferències a la mostra analitzada. 
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6. ANNEXOS 

 

6.1. Annex 1: Enquesta 

Daltonismo 

La visión normal de los colores requiere de la existencia de unas células sensibles a la 
luz halladas en la retina llamadas conos. Existen tres tipos de conos y cada uno 
contiene un pigmento diferente, con una sensibilidad más marcada para el color azul, 
verde o rojo.  

Los defectos en la visión del color suelen deberse a un problema genético, pudiendo 
ser que al sujeto le falte un tipo de cono o que uno de los tres sea defectuoso.  

Coloquialmente, a los defectos en la visión cromática se les denomina “daltonismo” 
pero, en realidad, si los conos afectados son los más sensibles al rojo la anomalía es 

de tipo “protan”, si son los más sensibles al verde es de tipo “deutan”, y si son los 

más sensibles al azul, el tipo de anomalía cromática es “tritan”. 

PREGUNTAS POSIBILIDADES DE RESPUESTAS 

Sexo  Mujer 

 Hombre 

1. Edad en que descubrió que era 
daltónico 

 < 5 años 

 Entre 5 - 10 años 

 Entre 10 - 15 años 

 Entre 15 - 20 años 

 Entre 20 - 25 años 

 Más de 25 años 

2. ¿Conoce el tipo de daltonismo que 
tiene? 

 Sí 

 No 

2.1 En caso afirmativo, indique cuál 
es: 

Respuesta abierta 

2.2 ¿Cómo conoció que tipo de 
daltonismo tiene? 

 Pruebas en ópticas/ oftalmólogo 

 Pruebas en el colegio 

 Pruebas autoadministradas 
(internet, smartphone...) 

 Otro: (su respuesta) 

3. ¿Tuvo algún problema en el colegio 
debido al daltonismo? 

 Sí 

 No 

3.1 En caso afirmativo, indique en qué 
materias (matemáticas, plástica, 
geografía, otros...) 

Respuesta abierta 

4. ¿Ha tenido problemas en las 
actividades de la vida cotidiana 
debido al daltonismo? 

(más de una opción) 

 No he tenido problemas 

 En el trabajo / escuela 

 Escogiendo / combinando ropa 

 En la conducción 

 Practicando deporte 

 Con medicamentos 
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 Con alimentos (grado de cocción, 
madurez) 

 Otro 

4.1 En caso afirmativo, indique del 1 
al 5 la gravedad de los problemas que 
conlleva  

Escala del 1 al 5 (1 sería anecdótico, 5 
muy grave) 

5. ¿Considera que el daltonismo es 
una discapacidad? 

 Sí 

 No 

6. ¿Ha utilizado aplicaciones de 
ordenador y/o móvil relacionados con 
el daltonismo? 

 Sí 

 No 

6.1 En caso afirmativo, indique de qué 
tipo 

(más de una opción) 

 Para determinar grado y tipo de 
daltonismo 

 Para ayudar en la discriminación 
de los colores 

 Informativas 

 Otro 

6.2 En relación a la pregunta anterior, 
¿le parecen útiles? 

 Sí 

 No 

6.3 Puntúe del 1 al 5 la mejor 
aplicación de todas las utilizadas 

Escala del 1 al 5 (1 muy mala, 5 muy 
buena) 

6.4 ¿Recuerda el nombre de alguna/s 
aplicación/es? En caso afirmativo, 
nómbrela/s   

Respuesta abierta 

7. ¿Tiene algún interés en utilizar 
estas aplicaciones? 

Escala del 1 al 5 (1 muy poco, 5 mucho) 

8. Indique el grado de interés en 
utilizar aplicaciones para la ayuda en 
la vida cotidiana 

Escala del 1 al 5 (1 muy poco, 5 mucho) 

9. Indique el grado de interés en 
utilizar aplicaciones para discriminar 
colores 

Escala del 1 al 5 (1 muy poco, 5 mucho) 

10. Indique el grado de interés en 
utilizar aplicaciones para conocer el 
tipo de defecto 

Escala del 1 al 5 (1 muy poco, 5 mucho) 

 

 


