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Resumen. Las lesiones traumáticas del páncreas son consideradas en evento poco frecuentes en el contexto del trauma de abdo-

men cerrado, sin embargo se acompañan de una gran morbimortalidad. Es por esto que el cirujano deberá tener especial cuidado 

frente a un trauma de abdomen cerrado. Teniendo en cuenta la localización retroperitoneal del páncreas, es frecuente que una 

lesión en el mismo venga acompañado de daño a otros órganos o estructuras vasculares del abdomen por lo tanto una lesión 

asilada se considera un caso excepcional. La presente investigación propone un método nuetrosófico multicriterio para la eva-

luación del tratamiento ante un trauma cerrado de abdomen. Se aplica una metodológica descriptiva, observacional, de corte 

transversal. El método permite determinar a partir de los indicadores evaluativos la incidencia, mecanismos por los cuales se 

produce, métodos utilizados en el diagnóstico, terapéutica y complicaciones enfocándonos en la importancia de un diagnóstico 

precoz que permita al paciente acceder al tratamiento adecuado de manera oportuna enfocada en la integridad del conducto 

pancreático y que evite las posibles complicaciones que esta lesión podría ocasionar a corto, mediano y largo plazo. 

  

Palabras Claves: Método nuetrosófico multicriterio, evaluación, trauma cerrado de Abdomen, Traumatismo pancreático aislado.

 

Abstract. Traumatic injuries to the pancreas are considered an infrequent event in the context of closed abdominal trauma, 

however they are accompanied by high morbidity and mortality, which is why the surgeon must take special care in the event of 

closed abdominal trauma, taking into account In the retroperitoneal location of the pancreas, an injury to it is frequently accom-

panied by damage to other organs or vascular structures of the abdomen, therefore an isolated injury is considered an exceptional 

case. The present investigation proposes a multicriteria Nuetrosophical method for the evaluation of the treatment before a blunt 

abdominal trauma: isolated pancreatic trauma. A descriptive, observational, cross-sectional methodology is applied. The method 

allows to determine from the evaluative indicators the incidence, mechanisms by which it occurs, methods used in the diagnosis, 

therapy and complications focusing on the importance of an early diagnosis that allows the patient to access the appropriate 

treatment in a timely manner focused on the integrity of the pancreatic duct and to avoid the possible complications that this 

injury could cause in the short, medium and long term. 
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1 Introducción   

Por su localización retroperitoneal el páncreas se beneficia de un efecto protector ante los traumatismos, con-
virtiendo a las lesiones aisladas del páncreas como casos poco frecuentes, en contraparte es esta misma localización 

la que dificulta que una lesión a este nivel sea identificada tempranamente [1], [2]. 

Estudios demuestran que presenta una incidencia de alrededor del 5% en traumatismos cerrados y entre un 1 

y 12% de los casos en traumatismos penetrantes, siendo además la población masculina adulta joven el grupo 
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etario más afectado [2]. 

El mecanismo de lesión descrito en un trauma cerrado corresponde a las fuerzas de compresión ejercidas di-

rectamente sobre el páncreas contra las vértebras lumbares, asociada al desplazamiento reducido de la glándula 
por su localización pudiendo producirse finalmente ruptura del ducto y sección del páncreas, de esta manera el 

trauma cerrado constituye alta sospecha para lesiones aisladas del páncreas y siendo el trauma penetrante aquel 

que conlleva lesiones asociadas sobre todo de tipo vascular [2], [3]. 

Una lesión pancreática en un trauma cerrado puede pasar inadvertida por la poca sintomatología que el paciente 
puede presentar, por lo mismo es de vital importancia prestar mucha atención y mantener una observación estricta 

en pacientes que han sufrido un traumatismo abdominal cerrado, la aparición de nuevos síntomas o la intensifica-

ción de síntomas abdominales previos son el signo de alarma principal [3]. 

La tasa de morbimortalidad del trauma pancreático está condicionada por múltiples factores: mecanismo que 
produjo la lesión, presencia de lesiones asociadas, lesión del conducto principal y tiempo que tomo desde la llegada 

del paciente hasta establecer el diagnóstico [3]. 

El retraso diagnóstico se presenta fundamentalmente en pacientes con lesión pancreática aislada, y es debido, 

como ya se ha indicado, a la escasa sintomatología acompañante y la región anatómica en la que encuentra el 
páncreas[1].  

2.2 Diseño del método nuetrosófico multicriterio para la evaluación del tratamiento ante un 
trauma cerrado de abdomen  

Para la evaluación del tratamiento ante un trauma cerrado de abdomen con traumatismo pancreático aislado, 
se utilizó un método que basa su funcionamiento mediante números neutrosóficos para modelar la incertidumbre. 

Basa su funcionamiento a partir de técnicas multicriterio, donde se modelan los indicadores evaluar el tratamiento 

ante un trauma cerrado de abdomen con traumatismo pancreático aislado. El método utiliza para la inferencia la 

Ponderación Lineal Neutrosófica. Está diseñado mediante una estructura de tres actividades que en su conjunto 
determina el análisis de la prevalencia.  

Actividad 1: Identificación los criterios evaluativos para la evaluación del tratamiento ante un trauma 

cerrado de abdomen 

Representa el conjunto criterios que caracterizan la evaluación del tratamiento ante un trauma cerrado de ab-
domen. El conjunto criterios representan un parámetro de entrada del método propuesto, se sustenta mediante un 

enfoque multicriterio formalizado como: 

 

𝐶 = {𝑐1, … 𝑐𝑛}, n ≥ 2, Criterios para la evaluación del tratamiento ante un trauma cerrado de abdomen. 

Actividad 2: Determinación los pesos de los criterio. 

El proceso de determinación de los pesos, representa la actividad que determinar los vectores de pesos asocia-

dos a los criteris [4, 5]. Representa un parámetro para el proceso de inferencia. Se basa en un enfoque multiexperto 

de modo que: 
 𝐸 = {𝑒1, … 𝑒𝑚}, 𝑚 ≥ 2, donde E, representa los expertos que determinan los vectores de pesos asociados a 

las habilidades.  

 

Actividad 3: Evaluación de los criterios del tratamiento ante un trauma cerrado de abdomen. 

La actividad representa el procesamiento del método de inferencia para la evaluación del tratamiento ante un 

trauma cerrado de abdomen. El procesamiento de los datos se realiza mediante la ponderación lineal neutrosófica 

[6-8],[9], [10] que constituye un método multicriterio [11-13]. La ponderación lineal neutrosófica representa una 

alternativa a los métodos multicriterios clásicos [14], [15], [16, 17]. El método consiste en calcular una puntuación 
global 𝑟𝑖 para cada alternativa 𝐴𝑖 tal como expresa la ecuación 1. 

𝑅𝑖 = ∑ 𝑊𝑗
𝑗

𝑟𝑖𝑗 
(1) 

La ponderación lineal representa un método compensatorio, se aplica posterior a una normalización previa. El 

método es aplicado en casos donde se posee un conjunto m de alternativas y n criterios [18-20]. Para cada criterio 
j el decisor estima cada alternativa i. Se obtiene la evaluación 𝑎𝑖𝑗 de la matriz de decisión que posee una pondera-

ción cardinal ratio [21, 22], [23, 24]. Se asigna un peso 𝑊𝑗(𝑗 = 1, 𝑛) también del tipo cardinal ratio para cada uno 

de los criterios 𝐶𝑗. 

En el contexto de los métodos multicriterio, se introducen los números neutrosóficos con el objetivo de repre-
sentar la neutralidad [25],[26],[27], [28]. Constituye las bases de teorías matemáticas que generalizan las teorías 

clásicas y difusas tales como los conjuntos neutrosóficos y la lógica neutrosófica [29], [30], [15]. Un número 

neutrosófico (N) se representa de la siguiente forma [31], [32], [33], [42], [43], [44]:  
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Sean 𝑁 =  {(𝑇, 𝐼, 𝐹) ∶  𝑇, 𝐼, 𝐹 ⊆  [0, 1]}𝑛, una valuación neutrosófica es un mapeo de un grupo de fórmulas 

proporcionales a 𝑁 , esto es que por cada sentencia p se tiene [34-36-45-46]: 

𝑣 (𝑝)  =  (𝑇, 𝐼, 𝐹) (2) 
Donde: 

T: representa la dimensión del espacio que representa la verdad, 

I: representa la falsedad, 

F: representa la indeterminación.  
 

Matemáticamente se puede definir un método de Ponderación Lineal Neutrosófico como una 3-tupla (R,W,r) 

tal como representa la ecuación 3. 

 
Donde: 

𝑅𝑖(𝑇,𝐼,𝐹): representa la función resultante que refiere una dimensión del espacio verdad, falsedad e indetermi-

nación (𝑇, 𝐼, 𝐹). 
𝑊𝑗(𝑇,𝐼,𝐹): representa el peso del criterio j. asociados a los criterios que refiere una dimensión del espacio verdad, 

falsedad e indeterminación (𝑇, 𝐼, 𝐹). 
𝑟𝑖𝑗: representa la evaluación de la alternativa 𝑖 respecto al criterio 𝑗 que refiere una dimensión del espacio ver-

dad, falsedad e indeterminación (𝑇, 𝐼, 𝐹). 

3 Resultados y discusión 

Se realiza una descripción de la corrida del método neutrosófico multicriterio para la evaluación del tratamiento 

ante un trauma cerrado de abdomen con traumatismo pancreático aislado, por etapa. A continuación se realiza una 

caracterización del escenario de implementación.  

Paciente masculino de 21 años de edad, nacido y residente en Ambato instrucción básica, ocupación agricultor, 

soltero, mestizo, sin antecedentes clínicos de importancia, sin antecedentes quirúrgicos de importancia, acude el 

26/04/2022 al Servicio de Emergencia del Hospital General Docente Ambato por presentar un cuadro clínico de 

aproximadamente 23 días de evolución como fecha real y aparente de dolor abdominal a nivel de epigastrio EVA 

5/10 sin otra sintomatología acompañante filiado a haber presentado un trauma contuso de tipo aplastamiento con 

un madero de grandes proporciones manejado previamente en unidad de primer nivel con analgesia vía oral de 

tipo ibuprofeno 400mg cada 8 horas por 5 días, el cuadro se intensifica 13 horas previas a su ingreso presentando 

exacerbación del dolor en EVA 10/10 y malestar general, realizan estudios de imagen en donde se evidencia li-

quido libre el cavidad abdominal e ingresa a nuestra casa de salud. 

Se realiza la primera intervención quirúrgica el 26/04/2022 se decide laparotomía infraumbilical exploratoria con 

los siguientes hallazgos: 

• Pus libre en cavidad a nivel de espacio esplenorenal y esplenocolico 800 ml que se encontraban cubiertos 

por epiplón. 

Intervención sin complicaciones, el paciente pasa a piso de Cirugía General para continuar con observación y 

tratamiento clínico, se inicia antibiótico parenteral; Ceftriaxona 1 gramo cada 12 horas y Metronidazol 500mg 

cada 8 horas tratamiento que recibe durante 72 horas sin evidencia clínica de mejoría, realiza picos febriles de 

hasta 40 grados por lo que se decide rotar antibioticoterapia a Imipenem+Cilastatina 500mg intravenoso cada 6 

horas. Recibe el tratamiento descrito durante 13 días con evolución tórpida, persistencia de picos febriles, persis-

tencia de dolor abdominal. 

Actividad 1: Determinación los pesos de los criterio. 

Para la presente investigación se consultaron 7 expertos a partir de los cuales se identificaron los criterios evalua-

tivos. En sospecha de lesión inadvertida a nivel de abdomen en la cirugía inicial por las características del trauma, 

se solicita tomografía de abdomen en donde se describe ruptura de cuerpo de páncreas y liquido libre en hemiab-

domen superior (imagen 1 y 2), presencia de 2 colecciones periesplenica y suprapancreatica (imagen 3) se decide 
realizar nueva laparotomía exploratoria supra e infraumbilical con los siguientes hallazgos descritos en la historia 

clínica. 

 

 
 

𝑅𝑖(𝑇,𝐼,𝐹) = ∑ 𝑊𝑗(𝑇,𝐼,𝐹)
𝑗

𝑟𝑖𝑗(𝑇,𝐼,𝐹) 
(3) 
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Figura 1. Imagen que describe ruptura de cuerpo de páncreas y líquido libre en hemiabdomen superior. 

 

 

Figura 2. Imagen de la Ruptura de cuerpo de páncreas y líquido libre en hemiabdomen superior. 

 

Figura 3. Imagen donde se evidencia la presencia de 2 colecciones periesplenica y suprapancreatica. 

 

La tabla 1 muestra los criterios resultantes. 

 

Tabla 1: Criterios de evaluación del tratamiento ante un trauma cerrado de abdomen. 

 
 

 

 

 
 

 

 

 

 

No Criterios evaluativos 

𝐶1 Líquido de aspecto pancreático y con restos pancreáticos en aproximadamente 2000ml en 

hemiabdomen superior que ocupan los espacios de Morrison, periesplenico y correderas 

parietocolicas derecha e izquierda. 

𝐶2 Adherencias interasas y a pared abdomen Zulke II-III. 

𝐶3 Tejido friable con sangrado activo. 

𝐶4 Abdomen sellado a nivel de hipocondrio izquierdo de difícil liberación. 
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Actividad 2: Determinación los pesos de los indicadores de evaluación del tratamiento ante un trauma 

cerrado de abdomen con traumatismo pancreático aislado 

La actividad emplea un enfoque multiexperto para la determinación de los vectores de pesos asociados a la 
evaluación del tratamiento ante un trauma cerrado de abdomen con traumatismo pancreático aislado. La actividad 

representa la base para el procesamiento de las inferencias. La escala de términos lingüísticos a utilizar se muestra 

en la Tabla 2. 

Tabla 2. Escala de términos lingüísticos.  

 

 

 

 
 

 

 

 
 

 

 

 

 
 

 

 

 
La tabla 3 muestra el resultado de los vectores de pesos resultantes. 

 

Tabla 3: Pesos asociados a los criterios para la evaluación del tratamiento ante un trauma cerrado de abdomen 

 
 

 

 

 
 

 

 

 

Actividad 3: Evaluación de los criterios del tratamiento ante un trauma cerrado de abdomen con trau-

matismo pancreático aislado. 

Para obtener los resultados a partir de los métodos propuestos se hace uso de la Neutrosofía y en particular de 

la escala lingüística, S, vkj∈S, donde; S={s1,…,sg},  es el conjunto de término lingüísticos definidos para evaluar 
las características ck utilizando los números Neutrosóficos de Valor Único (SVN), para el análisis de los términos 

lingüísticos resultantes.  

Basado en los resultados obtenidos, se utiliza la Neutrosofía evaluación del tratamiento ante un trauma cerrado 

de abdomen con traumatismo pancreático aislado. El análisis se realiza a partir de la escala de términos lingüísticos 
y los resultados se muestran en la Tabla 4. 

 

Tabla 4. Tabla la evaluación del tratamiento ante un trauma cerrado de abdomen con traumatismo pancreático aislado. 

 

 

 

 

A partir de la Ponderación Lineal Neutrosófica propuesta para el método, se realiza el cálculo la evaluación del 
tratamiento ante un trauma cerrado de abdomen con traumatismo pancreático aislado. La tabla 5 nuestra los datos 

y el resultado del procesamiento a partir del cálculo de la ecuación 3. 

 

Término lingüístico Números SVN 

Extremadamente alto (EA) (1,0,0) 

Muy muy alto (MMA) (0.9, 0.1, 0.1) 

Muy alto (MA) (0.8,0,15,0.20) 

Alto (A) (0.70,0.25,0.30) 

Medianamente alto (MDA) (0.60,0.35,0.40) 

Media (M) (0.50,0.50,0.50) 

Medianamente bajo (MDB) (0.40,0.65,0.60) 

Bajo (B) (0.30,0.75,0.70) 

Muy bajo (MB) (0.20,0.85,0.80) 

Muy muy bajo (MMB) (0.10,0.90,0.90) 

Extremadamente bajo (EB) (0,1,1) 

Criterios evaluativos  Pesos neutrosóficos asociados  

𝐶1 (0.70,0.25,0.30) 

𝐶2 (0.9, 0.1, 0.1)  

𝐶3 (0.8,0,15,0.20) 

𝐶4 (1,0,0) 

Criterios evaluativos Etiqueta Lingüística Valor Neutrosófico 

𝐶1 Muy muy alta (MMA) (1,0,0) 

𝐶2 Muy alta (MA) (0.9, 0.1, 0.1) 

𝐶3 Muy muy alta (MMA) (0.8,0,15,0.20) 

𝐶4 Medianamente alta (MDA) (1,0,0) 
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Tabla 6: Resultados del procesamiento. 

 

 

 

 

 

 

A partir de la inferencia obtenida se concluye que la evaluación del tratamiento ante un trauma cerrado de 

abdomen con traumatismo pancreático aislado para el caso objeto de estudio es alto, con un índice de 0.782. 

Discusión 

Es de vital importancia documentar mediante imágenes la integridad del conducto pancreático en todo paciente 
en quien el mecanismo de lesión genere sospechas de lesión a ese nivel, siendo la técnica de imagen más aceptada 

por su alta especificidad (85%) la tomografía axial computarizada en paciente con estabilidad hemodinámica [37], 

[38]. La elevación de enzimas pancreáticas puede orientars a sospechar lesión a nivel de la glándula cuando estas 

se encuentran elevadas trascurridas 3 horas del evento traumático [39].  
Finalmente, en el contexto de un paciente inestable hemodinámicamente el procedimiento de elección tanto 

diagnóstico como terapéutico consiste en la laparotomía exploratoria, durante esta se debe documentar el estado 

del conducto pancreático, teniendo en cuenta que pueden existir lesiones sutiles que pueden pasar desapercibidas. 

El uso de la ecografía intraoperatoria puede ayudar en el diagnóstico de una lesión parenquimatosa e incluso 
ductal [40], [41].  

    

Conclusión   

A partir del desarrollo del método nuetrosófico multicriterio se pudo realizar una evaluación del tratamiento 
ante un trauma cerrado de abdomen. Si bien las lesiones pancreáticas aisladas son infrecuentes en el cuadro clínico, 

no deben ser descartadas en pacientes víctimas de traumatismos tanto abiertos como cerrados, debido a su locali-

zación retropetoneal y la sintomatología inespecífica que este tipo de lesión presenta son lesiones que pueden pasar 

inadvertidas, consecuentemente retrasando el diagnóstico y el tratamiento en el paciente. 
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