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Resumen. El sindrome de ovario poliquistico es una afeccién endocrinoldgica que ocasiona trastornos del ciclo menstrual, se-
cundario a la disfuncion ovérica o la variacion fisiologica hormonal. Por ello resulta importante determinar la prevalencia del
sindrome de ovarios poliquisticos y factores de riesgos asociados en mujeres atendidas en el centro de salud Santa Rosa. La
presente investigacion propone un método nuetroséfico multicriterio para determinar prevalencia del sindrome de ovarios poli-
quisticos y factores de riesgos asociados en mujeres atendidas en el centro de salud Santa Rosa. Se aplica una metodolégica
descriptiva, observacional, de corte transversal desarrollado mediante una encuesta realizada a 132 pacientes. Como resultado
se destaca que el 58% de las encuestadas estan en las edades comprendidas entre 20 a 39 afios, el 43% de ellas cursaban con
hipertension, el 74% diabetes mellitus tipo 2, el 76% hiperandrogenismo, otro 67% obesidad o sobrepeso y en relacién con los
trastornos menstruales, el 96% de ellas manifestd amenorrea. Concluyéndose que los trastornos menstruales y endocrinolégi-
cos conformaron gran parte de la clinica y tanto los anticonceptivos como la metformina son las vias terapéuticas que brinda-
ron mejores resultados.

Palabras Claves: sindrome de ovario poliquistico, disfuncién ovarica, alteraciones menstruales, poliquistosis.

Abstract. Polycystic ovary syndrome is an endocrinological condition that causes disorders of the menstrual cycle, secondary
to ovarian dysfunction or hormonal physiological variation. Therefore, it seems important to determine the prevalence of poly-
cystic ovarian syndrome and associated risk factors in women treated at the Santa Rosa health center. This research proposes a
multicriteria neurosophic method to determine the prevalence of polycystic ovary syndrome and associated risk factors in
women treated at the Santa Rosa Health Center. A descriptive, observational, cross-sectional methodology is applied, devel-
oped through a survey of 132 patients. As a result, 58% are between the ages of 20 and 39, 43% of them had hypertension,
74% diabetes mellitus type 2, 76% hyperandrogenism, another 67% obesity or overweight, and in relation to menstrual disor-
ders, 96% of them manifested amenorrhea. Concluding that menstrual and endocrinological disorders made up a large part of
the clinic and both contraceptives and metformin are the therapeutic pathways that provided the best results.

Keywords: polycystic ovary syndrome, ovarian dysfunction, menstrual disorders, polycystosis.

1 Introduccién

El sindrome de ovarios poliquisticos (SOP), es una patologia perjudicial para las mujeres durante la edad fér-
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til [1] [2]. Considerada como una contrariedad en la salud de estas, se distingue por cursar con una anovulacion
cronica, secundaria a la disfuncion ovérica o la variacion fisioldgica hormonal. Afecta a un 4-10 % de la pobla-
cién femenina en el transcurso de la adolescencia, adultez o en mujeres de edad avanzada, su causa aun es des-
conocida, pero puede diagnosticarse y tener tratamiento temprano.

En el andlisis realizado en [3], llevado a cabo en el Nosocomio Italiano de Buenos Aires no alude que la pre-
valencia del SOP, universal de féminas en edad fértil, cambia entre un 5y 21%, las diversificaciones de preva-
lencia en la misma definicion tienen la eventualidad de darse por divergencias étnicas y culturales. Sin embargo,
si se valora una poblacion de féminas con hiperandrogenismo, la prevalencia de SOP abarcaria aproximadamente
entre un 72 y 82% constituyendo fenotipos habituales. Asi también sefiala como tratamiento electivo del hiper-
androgenismo, intermitencias menstruales e hiperplasia endometrial a los anticonceptivos orales.

Las irregularidades del SOP se correlacionan con el desequilibrio de entre la FSH, la AMH, cuyos niveles
son insuficientes; los andrégenos, lo cual genera que a nivel folicular no curse con el desarrollo fisiol6gico basal
y, a pesar de presentar elevaciones de LH, la misma que estimula a una mayor elaboracién de androgenos tecales,
no abastece para regular la ovulacién. Dichos cambios de proporciéon hormonal, [4]los describe en su estudio
como secuela indirecta de la elevacion de gonadotropinas (GnRH), quien beneficia las concentraciones de lutei-
nizante, muy aparte de ello también predispone a un aumento de insulina y por tanto genera susceptibilidad a
complicaciones que el paciente desarrolla en corto o largo tiempo.

En otro estudio realizado por [5] evidencian que a pesar que dicha etiologia especifica no ha sido determina-
da, esta afeccién fisico-hormonal, manifiesta una sintomatologia clinica concerniente a alteraciones menstruales
como amenorrea, oligomenorrea o polimenorrea, asi como signos de hiperandrogenismo, obesidad y conflictos
en la fecundidad, los mismos que son los de mayor notabilidad a discurrir previo al inicio de un método terapéu-
tico para el SOP.

En un estudio analitico transversal realizado por [6], llevado a cabo en el Servicio de Reproduccién Asistida
de Camagliey en un afio (2015-2016), se propone a examinar las cualidades clinicas y etiolégicas de la infertili-
dad, en una muestra de 173 pacientes mujeres en un rango entre 29 y 73 afios, reflejando el 40,5% de las afecta-
das cursan con trastornos en la ovulacidn, continuado con un 31,1% quienes en cambio, manifiestan alteraciones
organicas reproductivas, concluyendo que el enorme conjunto de pacientes estudiadas fueron diagnosticas con
un SOP, por la creciente en los resultados de los estudios complementarios que se le han realizado.

Las mujeres el desequilibrio del IMC o un perfil metabdlico desfavorable faculta al desarrollo del SOP, a pe-
sar de no presentar una alteracion androgénica perjudicial, a causa de la hipertrofia subcutanea de los adipocitos
ahorradores de lipidos excesivo y que subsiguientemente se sitlan en lugares impropios e inclusive facilita la
sintesis de andrdgenos y la resistencia a la insulina, cambios de los marcadores inflamatorios y de las proteinas
[7]. En el andlisis de [8] en el instituto de Endocrinologia de la Habana busca establecer la frecuencia con que los
familiares de las pacientes con SOP cursan con sindrome metabolico, analizando 50 mujeres con controles de di-
cha afeccion y 65 de sus familiares, explorando factores patolégicos de hipertensién, diabetes o dislipidemia, en
los mismo que se encuentra que el 76% de las pacientes poseen un familiar con diabetes, el 80% con hipertensos
y el 20% con trastornos de los lipidos, concluyendo que en las mujeres con SOP se manifiesta familiares con di-
chas patologias que en la poblacién femenil sin la enfermedad.

En una investigacion descriptiva retrospectiva ejecutada por[9], en el municipio de Tunas durante los meses
de enero a mayo del 2017 y 2018, identifican las caracteristicas de una mujer con la infertilidad originada por un
SOP, en 60 pacientes con dicho diagndstico, en las mismas que se exterioriza un 53,5% para edades comprendi-
das entre 30 y 34 afios, una predominancia de insulino resistencia en un 56,76%, sobrepeso en un 50%, trastor-
nos menstruales como anovulacion y oligomenorrea con 66,67% en cada una, concluyendo que dichos parame-
tros epidemioldgicos, clinicos y de laboratorio[10] hacen alusion de que la prevalencia del SOP, influyen en la
incidencia de trastornos ovaricos, existe un 10 al 20% de mujeres reportadas con infertilidad asociados a diversos
factores de riesgo que generan modificaciones en el ciclo menstrual de la mujer.

Segun estudio realizado por [11] existen miscelaneas procedencias de trastornos consecuentes al sindrome de
ovario poliquistico, cada afio miles de mujeres padecen padecimientos inflamatorios a nivel de la pelvis, acom-
pafiado de un creciente riesgo de afecciones severas de dolor abdominal pélvico, embarazos ectopicos, dolencias
por adherencias, anormalidades en el aparato reproductor femenino, alteraciones hormonales, entre otras. Apro-
ximadamente un 12 % de las mujeres se convierten en infértiles posteriormente a un Unico episodio, continuado
del 25 % de proximo a dos episodios y casi el 50 % después de tres episodios de EIP.

Las causas en una mujer es la anovulacion, complicacion asociada al SOP, consecuencia de una variacién en
el eje hipotalamo-hipdfisis-ovario, por el cual se perjudica el desarrollo fisioldgico de los foliculos ovaricos.Por
otro lado [12] manifiestan que antepuesto a un tratamiento para la fertilidad conviene estar al tanto de los consti-
tuyentes causales del inconveniente, implementar y modificar los métodos de vida y habitos saludables, la signi-
ficacion de la dieta equilibrada, la regulacion del peso y consecutivamente el empleo de la terapia con farmaco-
logia aprobadas tanto en primera y segunda linea para inducir la ovulacién refuerzan de manera beneficiosa a es-
te factor.
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La terapéutica aplicada a la paciente, es individualizada a la necesidad de la misma, puesto que existen casos
en que no hay deseo de concebir, simplemente de equilibrar la alteracion presente, razn por la cual el tratamien-
to se encamina a ser una via de alivio sintomatica[13]. Por el contrario, si la mujer desea procrear, lo subsiguien-
te se enfoca en la induccidn de la ovulacion, acompafiado de modificaciones en los habitos y estilo de vida.

Es por aquello que [14] aseguran que es significativo el estudio y analisis de ambas patologias, tanto de for-
ma individual, como correlacionadas, puesto que el conocimiento sobre una paciente que cursa con sindrome de
ovario poliquistico asociada a la imposibilidad de engendrar o de embarazarse y, su manejo terapéutico, puede
inducir a la busqueda cientifica de vias preventivas ante el desarrollo de dichas patologias, a su vez, impulsar a la
promocion en salud dentro de la poblacion en edades fértiles para el reconocimientos fisiologico del ciclo mens-
trual, las alteraciones que pueden acarrear y la comprension de la terapéutica que se aplica.

Se realiza un estudio descriptivo transversal, observacional y no experimental, en el cual se examina plata-
formas bibliograficas médicas y cientificas de las indagaciones actualizadas, acentuando las entidades Gineco-
obstétricas y endocrinoldgicas, asi también, se dispone de bibliotecas con especialidad informativa en areas de
salud como Scielo, Redalyc, Scopus y Latindex, de los cuales se exploraron 38 referencias, incorporando en el
desarrollo del articulo 21 fuentes de argumentacién cuyos contenidos son de mayor relevancia para el enrique-
cimiento del trabajo.

A pesar de que actualmente existen métodos preventivos de muchas afecciones entorno al ciclo menstrual y
la fertilidad de la mujer, sigue habiendo un considerable porcentaje de casos nuevos de SOP, primariamente por
alteraciones de la menstruacion, méas orientado a un desequilibrio hormonal, que asociado a otra afeccion orgéni-
ca como tal. Por su parte la infertilidad, méas alla de limitarse a la incapacidad de fecundacion, puede ser subse-
cuente a otra enfermedad, en este caso, al SOP. Independientemente de la patologia, es de importancia el conser-
var un enfoque personalizado de la atencidn, puesto que con ello se tiene una orientacién del manejo terapéutico,
ya que se presenta dos escenarios, quienes si deseen procrear y quienes busquen solo una solucién a sus afeccio-
nes o sintomatologia.

En relacion con lo expuesto, este articulo pretende especificar la prevalencia del SOP en las mujeres y esta-
blecer el tratamiento oportuno en el Centro de Salud Santa Rosa, con el propdésito de efectuar un analisis preli-
minar de los eventos clinicos perennes del SOP en pacientes de edades fértiles atendidas en la institucion de es-
tudio, para con ello precisar la asociacién de la continuidad de la afeccidn con los factores de riesgo de dicho
diagndstico. A través de ello evaluar el tipo de terapéutica 6ptima que contribuya en una evolucién favorable en
las pacientes.

Se evidencia de forma tedrica y cientifica la prevalencia del SOP y los factores de riesgos asociados entre las
pacientes en edades fértiles atendidas en la institucién y los cambios favorables de la terapéutica recibida en
quienes cursan con sindrome de ovarios poliquisticos y poseen el deseo de ser madres o simplemente tratar la
sintomatologia. Logrando el establecimiento de accionares, programas y planificacion de caracter educativo por
parte de los profesionales de enfermeria como miembros del equipo y sistema de salud publica y social en las en-
tidades hospitalarias, como principales protagonistas a la hora de interactuar y receptar a las pacientes que acu-
den con dicha afectacion.

El objetivo es desarrollar un método nuetroséfico multicriterio para determinar la prevalencia de casos de
sindrome de ovarios poliquisticos y factores de riesgos asociados en mujeres atendidas en el Centro de Salud
Santa Rosa.

2 Materiales y métodos

La presente investigacion cientifica se orienta a un enfoque mixto, es decir, el discernimiento objetivo sobre
la prevalencia del sindrome de ovarios poliquisticos y factores de riesgos asociados, englobado en la perspectiva
cualitativa, y, por otro lado, el cuantitativo, que dispuso a la obtencién de datos informativos y analiticos de ca-
racteristicas cientifica y sintetizada para la interpretacion y concepcion de conclusiones de esta problematica que
afecta a la poblacién femenina del centro de salud Santa Rosa.

A su vez se aplico un disefio descriptivo y observacional mediante el andlisis de la informacion obtenida de
la poblacién de estudio a través de los instrumentos planteados y la puntualizacion a detalle de los casos nuevos
reportados de sindrome de ovario poliquistico que se presentaron en las mujeres atendidas en el Centro de Salud
Santa Rosa. Se consideré de tipo transversal ya que se limita a la identificacion de los factores de riesgo que po-
seen las mujeres que acuden a consulta con diagnostico presuntivo de Sindrome de Ovarios Poliquisticos en una
linea de tiempo delimitada, y no es experimental puesto que, no se modifico o alter6 la clinica, evolucion o datos
obtenidos de los pacientes atendidos, ni del personal que labora en el area de consulta externa de la institucién.

Este articulo estuvo orientado a todas las mujeres que fueron atendidas por consulta externa ginecolégica del
Centro de Salud Santa Rosa desde 2018 hasta 2020 y de las cuales, todas aquellas que se encontraron en edad
fértil, junto con un diagnostico de sindrome de ovarios poliquisticos que con una previa aceptacion mediante
consentimiento informado contribuyeron a la investigacion, conformando la muestra final con 132 pacientes. A
dicha muestra se les aplico un cuestionario, formulado con interrogaciones cerradas, con el designio de recabar
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el maximo nimero de datos relevantes, asimismo se opt6 por implementar una guia de entrevista que consintié el
planteamiento concretado del dialogo con las mujeres de edad fértil que acudian a este nosocomio, y con ello se
establecié una ambientacion amena entre entrevistador y entrevistado, facilitando la recoleccién de informacion
que sirvi6 de utilidad para el desarrollo del articulo.

Los métodos de estudios aplicados abarcan desde el histdrico/légico, el cual permitié adquirir la informacion
previamente expuesta o publicada en las fuentes bibliograficas y mediante las mismas se formularon diversas in-
terrogantes a examinar, asi como la extension del analisis de los ya estudiados, sobre la infertilidad en mujeres
con sindrome de ovarios poliquisticos. Por otro lado, también se atribuy6 el método inductivo-deductivo en la
puntualidad de los en los conceptos manejados, asi como, en la técnica empleada, con la finalidad de una 6ptima
obtencidn de la incidencia.

El método analitico/sintético dejé examinar y sintetizar toda la informacion viable que se pudo recopilar
acerca del tema y por consiguiente la obtencién del problema y los resultados nuevos y claros. Por dltimo, se
manejo un enfoque sistémico, para la organizacion de la informacion universal conseguida, lo que permitio la
formulacién de las conclusiones y sugerencias del analisis llevado a cabo para decidir el nivel de incidencia.

2.2 Disefio del método nuetroso6fico multicriterio para determinar prevalencia del sindrome de
ovarios poliquisticos

Para determinar prevalencia del sindrome de ovarios poliquisticos se utiliz6 un método que basa su funcio-
namiento mediante ndmeros neutrosoficos para modelar la incertidumbre. Basa su funcionamiento a partir de
técnicas multicriterio, donde se modelan los indicadores para determinar prevalencia del sindrome de ovarios po-
liquisticos. EI método utiliza para la inferencia la Ponderacion Lineal Neutrosofica. Esta disefiado mediante una
estructura de tres actividades que en su conjunto determina el analisis de la prevalencia.

Actividad 1: Identificacion los sintomas para determinar prevalencia.

Representa el conjunto de sintomas que se evaltan el andlisis del sindrome de ovarios poliquisticos. El con-
junto de sintomas representan un parametro de entrada del método propuesto, se sustenta mediante un enfoque
multicriterio formalizado como:

C = {cy, ... cy}, n = 2, indicadores que representan los criterios evaluativos.

Actividad 2: Determinacion los pesos de los sintomas para determinar prevalencia.

El proceso de determinacidon de los pesos, representa la actividad que determinar los vectores de pesos aso-
ciados a las habilidades [15, 16]. Representa un parametro para el proceso de inferencia. Se basa en un enfoque
multiexperto de modo que:

E ={e,,..ey,}, m = 2, donde E, representa los expertos que determinan los vectores de pesos asociados a
las habilidades.

Actividad 3: Evaluacidn de los criterios sobre los sintomas para determinar prevalencia.

La actividad representa el procesamiento del método de inferencia para determinar la prevalencia del sin-
drome de ovarios poliquisticos. El procesamiento de los datos se realiza mediante la ponderacién lineal neutrosé-
fica ,[17], [18] que constituye un método multicriterio [19-21]. La ponderacion lineal neutrosofica representa una
alternativa a los métodos multicriterios clésicos [22], [23]. El método consiste en calcular una puntuacion global
7; para cada alternativa A; tal como expresa la ecuacién 1.

1)
Ri = Z Wi
J

La ponderacion lineal representa un método compensatorio, se aplica posterior a una normalizacion previa.
El método es aplicado en casos donde se posee un conjunto m de alternativas y n criterios [24, 25]. Para cada cri-
terio j el decisor estima cada alternativa i. Se obtiene la evaluacion a;; de la matriz de decision que posee una
ponderacion cardinal ratio [26, 27]. Se asigna un peso W;(j = 1,n) también del tipo cardinal ratio para cada uno
de los criterios C;.

En el contexto de los métodos multicriterio, se introducen los nimeros neutroséficos con el objetivo de re-
presentar la neutralidad [28],[29],[30], [31]. Constituye las bases de teorias matematicas que generalizan las teo-
rias clésicas y difusas tales como los conjuntos neutrosoficos y la Idgica neutroséfica [32], [33], [23]. Un nimero
neutrosofico (N) se representa de la siguiente forma [34], [35], [36]:

SeanN = {(T,I,F): T,I,F < [0,1]}n, una valuacion neutrosdfica es un mapeo de un grupo de formulas
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proporcionales a N , esto es que por cada sentencia p se tiene [37-39]:

v(p) = (T,LF) )
Donde:
T: representa la dimension del espacio que representa la verdad,
I: representa la falsedad,
F: representa la indeterminacion.

Matematicamente se puede definir un método de Ponderacidn Lineal Neutrosofico como una 3-tupla (R,W,r)
tal como representa la ecuacion 3.

®3)
Ricr1py = E WiaLp Tijr e
J

Donde:
Ri(r1r)- representa la funcion resultante que refiere una dimension del espacio verdad, falsedad e indetermi-
nacion (T, 1, F).

Wir,1,r)- representa el peso del criterio j asociados a los criterios que refiere una dimension del espacio ver-

dad, falsedad e indeterminacion (T, I, F).
r;j: representa la evaluacion de la alternativa i respecto al criterio j que refiere una dimension del espacio

verdad, falsedad e indeterminacion (T, 1, F).

3 Resultados y discusion

Para el proposito de estudio se analizaron 132 pacientes que fueron atendidas por consulta externa ginecold-
gica del Centro de Salud Santa Rosa desde 2018 hasta 2020. Quienes se sometieron mediante una previa acepta-
cion mediante consentimiento informado a la investigacion. La tabla 1 muestra una descripcion sodiodemografi-
ca del estudio implementado.

Tabla 1. Aspectos sociodemograficos de las 132 pacientes que fueron atendidas por consulta externa ginecolégica del Centro de Salud
Santa Rosa desde 2018 hasta 2020

Aspectos sociodemograficos Frecuencia Porcentaje F Total%

15a19 35 27%

Edad 20239 70 oo% 132 100%
40 a 64 20 15%
> 64 1 1%
Soltero 46 35%
Casado 51 39%

Estado civil Uniodn libre 26 20% 132 100%
Divorciado 6 5%
Viudo 3 2%
Urbano 30 23%

rlglsji?jae;giz Periferia de la ciudad 12 9% 132 100%
Rural 90 68%
Ninguna 11 8%

Nivel de Bésica 20 15% 132 100%

instruccion

Bachillerato 58 44%
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Superior 43 33%
Ama de casa 78 59%

Situacion actual Jubilada 1 1% 132 100%
Empleada laboral 53 40%

Fuente: Base de datos del Centro de Salud Santa Rosa
2.1 Implementacion del método propuesto

A continuacion se realiza una descripcion de la corrida por etapa del método neutroséfico multicriterio para
determinar prevalencia del sindrome de ovarios poliquisticos y factores de riesgos asociados en mujeres atendi-
das en el centro de salud santa rosa.

Actividad 1: Identificacion los sintomas para determinar prevalencia.

Para la presente investigacidn se consultaron 7 expertos a partir de los cuales se identificaron los criterios evalua-
tivos. La tabla 2 muestra los criterios resultantes.

Tabla 1: Criterios evaluativos sintomas para determinar prevalencia.

No Criterios evaluativos

C, | Sindrome de Ovario Poliquistico: hiperandrogenismo, oligoanovulacion y un ovario poli-
quistico.
C, | (anovulacién hiperandrogénica): hiperandrogenismo con oligoanovulacion

C; | Sindrome de Ovario Ovulatorio: hiperandrogenismo con ovario poliquistico (pero sin
disfuncion ovulatoria)

C, | Sindrome de Ovario no hiperandrégenos: oligoanovulacion y ovario poliquistico.

Actividad 2: Determinacion los pesos de los sintomas para determinar prevalencia.

La actividad emplea un enfoque multiexperto para la determinacion de los vectores de pesos asociados a los
sintomas para determinar prevalencia. La actividad representa la base para el procesamiento de las inferencias.
La tabla 3 muestra el resultado de los vectores de pesos atribuidos a los sintomas para determinar prevalencia.

Tabla 3: Pesos asociados a los criterios para evaluar los sintomas para determinar prevalencia.

Criterios evaluativos Pesos neutroséfico asociados
C, (0.8,0,15,0.20)
C, (0.9,0.1,0.1)
Cs (0.9,0.1,0.1)
C, (0.70,0.25,0.30)

Actividad 3: Evaluacién de los criterios sobre los sintomas para determinar prevalencia.

Para obtener los resultados a partir de los métodos propuestos se hace uso de la Neutrosofia y en particular
de la escala linglistica, S, vkje€S, donde; S={sl,...,sg}, es el conjunto de término lingiiisticos definidos para
evaluar las caracteristicas ck utilizando los nimeros Neutrosoficos de Valor Unico (SVN), para el analisis de los
términos linguisticos resultantes. La escala de términos linglisticos a utilizar se muestra en la Tabla 4.
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Tabla 4. Escala de términos lingiisticos.

Término lingdistico Numeros SVN
Extremadamente buena (EB) (1,00
Muy muy buena (MMB) (0.9,0.1,0.2)
Muy buena (MB) (0.8,0,15,0.20)
Buena (B) (0.70,0.25,0.30)
Medianamente buena (MDB) (0.60,0.35,0.40)
Media (M) (0.50,0.50,0.50)
Medianamente mala (MDM) (0.40,0.65,0.60)
Mala (MA) (0.30,0.75,0.70)
Muy mala (MM) (0.20,0.85,0.80)
Muy muy mala (MMM) (0.10,0.90,0.90)
Extremadamente mala (EM) (0,1,)

Basado en los resultados obtenidos, se utiliza la Neutrosofia para cuantificar la prevalencia del sindrome de
ovarios poliquisticos y factores de riesgos. El analisis se realiza a partir de la escala de términos lingiisticos y los

resultados se muestran en la Tabla 5.

Tabla 5. Tabla para determinar prevalencia del sindrome de ovarios poliquisticos y factores de riesgos

Criterios evaluativos | Etiqueta Linguistica Valor Neutrosofico
C, Muy muy buena (MMB) (0.9,0.1,0.1)
C, Muy buena (MB) (0.8,0,15,0.20)
Cs Muy muy buena (MMB) (0.9,0.1,0.1)
C, Medianamente buena (MDB) (0.60,0.35,0.40)

A partir de la Ponderacidn Lineal Neutroséfica propuesta para el método, se realiza el calculo para el analisis de
los sintomas para determinar prevalencia. La tabla 6 nuestra los datos y el resultado del procesamiento a partir

del célculo de la ecuacién 3.

Tabla 6: Resultados del procesamiento.

Criterios evaluativos

Valor neutrosofico
de preferencia

Vector de peso neu-
trosofico

Célculo

C (0.9,0.1,0.1) (0.8,0,15,0.20) (0.72,0.25,0.25)
C, (0.8,0,15,0.20) (0.9,0.1,0.2) (0.72,0.25,0.25)
Cs (0.9,0.1,0.1) (0.9,0.1,0.1) (0.81,0.15,0.15)
Cy (0.60,0.35,0.40) (0.70,0.25,0.30) (0.42,0.10,0.10)

Inferencia (0.72,0.10,0.15)

A partir de la inferencia obtenida se concluye que el anélisis sobre la los sintomas para determinar prevalen-
cia se encuentra valorada para el caso objeto de estudio como muy bueno con un indice de 0.72.
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Tabla 7. Antecedentes de las 132 pacientes que fueron atendidas por consulta externa ginecoldgica del Centro de Salud Santa Rosa des-

de 2018 hasta 2020
Antecedentes de las pacientes S| NO TOTAL
F % F % F %
Discapacidad 2 2% 130  98% 132 100%
Diabetes mellitus tipo 2 98 74% 34 26% 132 100%
Hipertension 43 33% 89 67% 132 100%
Hiperandrogenismo 100 76% 32 24% 132 100%
Obesidad o sobrepeso 89 67% 43 33% 132 100%
Amenorrea 127 96% 5 4% 132 100%
Sindrome de Apnea Obstructiva del Suefio 98 74% 32 24% 130 98%

Historia familiar de muerte prematura por
enfermedad cardiovascular

Fumadora 19 14% 113 86% 132 100%

Fuente: Base de datos del Centro de Salud Santa Rosa

78 59% 54 41% 132 100%

Se obtiene como resultado que el 98% de las pacientes atendidas en el centro de salud con diagnostico de
sindrome de ovario poliquistico no cursan con ninguna discapacidad como antecedente, en similitud solo el 43%
de las afectadas cursan con hipertension, un 74% con diabetes mellitus tipo 2, el 76% con hiperandrogenismo,
otro 67% con obesidad o sobrepeso. Mientras que resalta en un 96% que las mujeres manifiestan amenorrea, un
59% cursan con historia clinica familiar de muerte prematura por enfermedad cardiovascular y el 86% no son
fumadoras.

Tabla 8. Cuadro clinico desarrollado por las 132 pacientes que fueron atendidas por consulta externa ginecolégica del Centro de Salud Santa
Rosa desde 2018 hasta 2020.

Cuadro clinico desarrollado por las Sl NO TOTAL
pacientes del estudio F % F % F %

Trastornos menstruales: ciclos irregulares o
. 130 98% 2 2% 132 100%
anovulatorios

Aspecto varonil o exceso de vello corporal
S 102 77% 30 23% 132 100%
(Hirsutismo)

Obesidad 89 67% 43 33% 132 100%
Irritabilidad 111 84% 21 16% 132 100%
Cambios de humor: ansiedad, depresion 129 98% 3 2% 132 100%
Debilidad corporal 78 59% 54 41% 132 100%
Aumento de peso 90 68% 42 32% 132 100%

Ovarios poliquisticos (diagnosis por ecografia) 121 92% 11 8% 132 100%

Fuente: Base de datos del Centro de Salud Santa Rosa

Se exhibe en los resultados obtenidos que un 98% de las pacientes cursaban con trastornos menstruales, ya
sea por ciclos irregulares o anovulatorios, en similitud un 77% describi6 presentar mayor cantidad de vellos cor-
porales sugestivo a una apariencia méas varonil. Por otro lado, la obesidad e irritabilidad de las afectadas resalta-
ban en un 67 y 84% respectivamente, mientras que, el 98% afirmd exteriorizar cambios de humor, ansiedad o
depresidn. Por Gltimo, el 92% de las atendidas fueron diagnosticadas con el sindrome de ovario poliquistico me-
diante ecografia.
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Tabla 9. Terapéutica aplicada a las 132 pacientes que fueron atendidas por consulta externa ginecolégica del Centro de Salud Santa Ro-
sa desde 2018 hasta 2020.

Si NO TOTAL
Terapéutica
F % F % F %

Tratamiento con metformina 115 87% 17 13% 132 100%
Tratamiento con anticonceptivos 129 98% 3 2% 132 100%
Ambos medicamentos 89 67% 43 33% 132 100%
Ninguna terapéutica 7 5% 125  95% 132 100%
Cambios favorables en su salud posterior

130 98% 2 2% 132 100%

al tratamiento

Fuente: Base de datos del Centro de Salud Santa Rosa

Se pone a la vista que de las 132 pacientes atendidas en el Centro de Salud Santa Rosa, al 87% se le aplicé la
dosificacion de metformina, mientras que al 98% estdn en manejo del sindrome con métodos anticonceptivos. Es
de resaltar que es un 67% las mujeres cuya enfermedad es manejada con ambos métodos, es decir con la met-
formina asociada con anticonceptivos, por el contrario, solo un 5% no lleva ninguna de las 2 terapéuticas. Para
concluir de la muestra del estudio el 98% de las mujeres notan cambios favorables en su salud posterior al diag-
nostico y su respectivo tratamiento.

2.2 Discusion

La investigacion desarrollada en el Centro de Salud Santa Rosa esta confeccionado por una poblacion de 380
pacientes, de los cuales solo se refleja que de los 132 casos con sindrome de ovario poliquistico que conforman
la muestra. Existe un 58% de las pacientes con edades comprendida entre los 20 y 39 afios. Este dato concuerda
con el andlisis investigativo nacional llevado a cabo por [40] quienes destacan que la prevalencia del sindrome
de ovario poliquistico fue del 13,3% con una media de 36 afios que concuerda con lo obtenido en los resultados.

Segun [41], al contrario de las 93 mujeres solteras, el cual difiere con la investigacion existente. Hay que
mencionar que un 98% de las pacientes atendidas en el centro de salud con diagndstico de sindrome de ovario
poliquistico no cursan con ninguna discapacidad como antecedente. Conviene también subrayar que solo el 43%
de las afectadas cursan con hipertension, un 74% con diabetes mellitus tipo 2, el 76% con hiperandrogenismo,
otro 67% con obesidad o sobrepeso, Con respecto al 96% de las mujeres del estudio si manifiestan amenorrea,
un 59% cursan con historia clinica familiar de muerte prematura por enfermedad cardiovascular y el 86% no son
fumadoras.

La investigacion de [42] concuerda, puesto que refleja que la resistencia a la insulina esta intrinsecamente
asociada en un 15% al SOP como compensadora de la anovulacion. Asimismo, el estudio exhibié que el un 98%
de las pacientes cursaban con trastornos menstruales, ya sea por ciclos irregulares o anovulatorios. Por otra parte,
en los resultados también se manifiesta que un 77% describi6 presentar mayor cantidad de vellos corporales su-
gestivo a una apariencia mas varonil. Por otro lado, la obesidad e irritabilidad de las afectadas resaltaban en un
67 y 84% respectivamente, mientras que, el 98% afirmo exteriorizar cambios de humor, ansiedad o depresion.

Mas aln el 92% de las atendidas fueron diagnosticadas con el sindrome de ovario poliquistico mediante eco-
grafia. Datos anteriores concuerdan con el estudio de [41] y el de[43], [44] en sus investigaciones, ambas consi-
deran que el sindrome de ovario poliquistico siendo la endocrinopatia mas habitual de las mujeres el SOP multi-
factorial cursa con clinica de hirsutismo, acné y alteraciones menstruales como oligomenorrea, amenorrea y un
exceso de androgenos. Es respaldado aquello con la investigacion de Sanchez que, a mas de la clinica relatada,
incorpora a la depresion y el diagndstico de poliquistosis por ecografia para el diagnéstico de la enfermedad.

Igualmente, como parte de los resultados alcanzados, se exhibe que el 87% se le aplico la dosificacion de
metformina, mientras que al 98% estan en manejo del sindrome con métodos anticonceptivos. Es de resaltar que
es un 67% las mujeres cuya enfermedad es manejada con ambos métodos, es decir con la metformina asociada
con anticonceptivos, por el contrario, solo un 5% no lleva ninguna de las 2 terapéuticas. EI mismo que concuerda
con el estudio de[45], sobre la eficacia de opciones de tratamiento de primera linea para mujeres con anovulacién
del grupo Il de la OMS que desean concebir, en el cual posterior a un analisis comparativo aleatorio se reflejo
que la combinacion de clomifero y metformina mostraron mayores tasas de embarazo con un intervalo de con-
fianza del 95.
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También desatac6 que la metformina dio lugar a menores tasas de embarazos multiples en comparacion con
el clomifero solo. Para concluir de la muestra del estudio el 98% de las mujeres notan cambios favorables en su
salud posterior al diagnostico y su respectivo tratamiento.

Conclusién

A partir del desarrollo del método nuetroséfico multicriterio para determinar prevalencia del sindrome de
ovarios poliquisticos y factores de riesgos asociados en mujeres atendidas en el Centro de Salud Santa Rosa en el
caso de estudio, se llega a la conclusién que el sindrome de ovario poliquistico se mantiene prevalente en las pa-
cientes atendidas en el centro de salud Santa Rosa, resaltante en edades entre los 20 y 39 afios, sobre todo en las
pacientes que viven en zonas rurales y que actualmente se dedican al cuidado del hogar. Asimismo, las principa-
les manifestaciones clinicas expresadas en la afeccién van asociadas a enfermedades de alta comorbilidad como
la diabetes, obesidad, hipertension, trastornos menstruales como la amenorrea, oligomenorrea y asi también alte-
raciones endocrinoldgicas representadas por el hirsutismo, hiperandrogenismo, variaciones de las hormonas fe-
meninas reguladoras del ciclo reproductivo. Para finalizar se concluyd que el tratamiento éptimo de cada caso
del sindrome ovérico yace en la regulacion, por medio de la implementacion de la metformina y/o la variabilidad
de anticonceptivos a medicar.
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