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probabilidad neutroséfica, estadistica neutrosédfica, enfoques neutroséficos para el aprendizaje automatico,
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Introduccion a la Super-Hiper-Algebra y la Super-Hiper-
Algebra Neutrosofica
Introduction to Super-Hyper-Algebra and Neutrosophic Super-
Hyper-Algebra

Florentin Smarandache!

! Universidad de Nuevo México, Departamento de Matematica, Fisica y Ciencias Naturales, 705 Gurley Ave., Gallup, NM 87301, USA.
Email: smarand @unm.edu ORCID: https://orcid.org/0000-0002-5560-5926

Resumen. En este articulo, se revisan los conceptos de Conjunto de enésima Potencia de un Conjunto, Stiper-Hiper-Operacion,
Stiper-Hiper-Axioma, Stper-Hiper-Algebra, y sus correspondientes Stper-Hiper-Operacién Neutroséfica, Siper-Hiper-
Axioma Neutroséfico y Stper-Hiper-Algebra Neutroséfica. En general, en cualquier campo del conocimiento, realmente
lo que se encuentran son Super-Hiper-Estructuras (o mds especificamente Sdper-Hiper-Estructuras (m, n)).

Palabras clave: Stper-Hiper-Operacién, Stper-Hiper-Algebra, Siper-Hiper-Algebra Neutros6fica, Siper-Hiper-
Estructuras

Abstract. In this article, the concepts of Nth Power Set of a Set, Super-Hyper-Oper-Operation, Super-Hyper-Axiom, Super-
Hyper-Algebra, and their corresponding Neutrosophic Super-Hyper-Oper-Operation, Neutrosophic Super-Hyper-Axiom and
Neutrosophic Super-Hyper-Algebra are reviewed. In general, in any field of knowledge, really what are found are Super-Hyper-

Structures (or more specifically Super-Hyper-Structures (m, n)).

Keywords: Super-Hyper-Oper-Operation, Super-Hyper-Algebra, Neutrosophic Super-Hyper-Algebra, Super-Hyper-Structures.

1 Introduccion

Se puede recordar a la Stper-Hiper-Algebra y Stper-Hiper-Algebra Neutroséfica introducidas y desarrolladas
por Smarandache [16, 18, 19] entre 2016 y 2022.

1.1 Definicion de Hiper-Operaciones Clasicas:

Sea U un universo de discurso y H un conjunto no vacio, H € U. Una Hiper-Operacién Binaria Clasica o;
se define de la siguiente manera:

03:H? - P.(H), (1)

Donde H es un conjunto continuo o discreto, y P,(H) es el conjunto potencia de H excluyendo el conjunto
vacio @, o expresado de otra manera: P,(H) = P (H)\ {@}.

Una Hiper-Operacion m-aria Clasica oy, , se define como:

07,: H™ - P,(H), 2)
siendo m un entero, tal que m > 1. Para m = 1 se obtiene una Hiper-Operacién Unaria
Las Hiper-Estructuras clasicas son estructuras dotadas de Hiper-Operaciones clasicas.

Las Hiper-Operaciones clasicas y las Hiper-Estructuras cldsicas fueron introducidas por F. Marty [12] en
1934.

Florentin Smarandache. Introduccion a la Super-Hiper-Algebra y la Super-Hiper-Algebra Neutroséfica
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1.2 Definicion de Conjunto de enésima Potencia de un Conjunto:

El conjunto de enésima potencia de un conjunto se introdujo en [16, 18, 19] de la siguiente manera:

P™(H), como conjunto de enésima potencia del conjunto H, siendo n un entero tal que n > 1, se define de
manera recursiva como:

P2(H) = P(P(), P3(H) = P(P2(t)) = P (P(P(D))), ..,
P*(H) =P (P<"—1) (H)), donde P°(H) * H, y'P*(H) ©’P(H).

El Conjunto de enésima Potencia de un Conjunto refleja mejor nuestra compleja realidad, ya que un conjunto
H (que puede representar un grupo, una sociedad, un pais, un continente, etc.) de elementos (tales como: personas,
objetos y en general cualquier elemento) se organiza en subconjuntos P (H), y estos subconjuntos se organizan
nuevamente en subconjuntos de subconjuntos P (P (H)), y asi sucesivamente. Ese es nuestro mundo.

1.3 Hiper-Operacion Neutrosofica e Hiper-Estructuras Neutrosoéficas [12]:

En la Hiper-Operacién clasica y las Hiper-Estructuras clasicas, el conjunto vacio @ no
pertenece al conjunto potencia. Expresado de otra manera, P.(H) =P (H) \ {@}.
Sin embargo, en el mundo real nos encontramos con muchas situaciones en las que una Hiper-
Operacion ©° es indeterminada, por ejemplo a © b = @ (desconocido o indefinido),
O parcialmente indeterminado, por ejemplo: ¢ °d = {[0,2, 0,3], @}.
En nuestra vida cotidiana, hay muchas mas operaciones y leyes que tienen algin grado de
indeterminacién (vaguedad, falta de claridad, desconocimiento, contradiccion, etc.), que aquellas
que son totalmente determinadas.
Es por eso que en 2016 se ha extendido la Hiper-Operacion clasica a la Hiper-operacion Neutrosofica,
tomando toda la potencia P(H) (que incluye también el conjunto vacio @), en lugar de P«(H) (que no incluye
el conjunto vacio @), tal como se detalla a continuacién:

1.4 Definicion de Hiper-Operacion Neutroséfica:

Sea U un universo de discurso y H un conjunto no vacio, HC U. Una Hiper-Operacién Binaria Neutroséfica
2 se define de la siguiente manera:

0,: H? - P(H),

Donde H es un conjunto discreto o continuo, y P(H) es el conjunto potencia de H que incluye el conjunto vacio

Una Hiper-operacion m-aria Neutroséfica o, Se define como:
0,: H™ = P(H),
para m>1 valor entero. De manera similar, para m = 1 se obtiene una Hiper-operacién Unaria Neutrosoéfica.

1.5 Hiper-estructuras Neutroséficas:

Una Hiper-Estructura Neutroséfica es una estructura dotada de Hiper-Operaciones Neutroséficas.

1.6 Definicion de Stuper-Hiper-Operaciones

Se pueden recordar los conceptos de 2016 de Stper-Hiper-Operacion, Stper-Hiper-Axioma,
Stper-Hiper-Algebra y sus correspondientes Stper-Hiper-Operaciones Neutroséficas, Stper-
Hiper-Axioma Neutros6fico y Super-Hiper-Algebra Neutroséfica [16].

Sea P*(H) el conjunto de enésima potencia del conjunto H, tal que ninguno de P(H), P2(H),..., P"(H)
contienen el conjunto vacio @.

Ademas, sea P"(H) el conjunto de enésima potencia del conjunto H, tal que al menos uno
de los P(H), P>(H),... , P"(H) contienen el conjunto vacio @.

Florentin Smarandache. Introduccion a la Super-Hiper-Algebra y la Super-Hiper-Algebra Neutroséfica
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Las Stuper-Hiper-Operaciones son operaciones cuyo codominio es P/*(H) y en este caso se tienen
Super-Hiper-Operaciones clasicas, o P"(H) y en este caso se tienen Super-Hiper-Operaciones
Neutrosoéficas, siendo n un valor entero y n>2.

Una Super-Hyper-Operacién binaria clasica sz,n) se define de la siguiente manera:
O(any: H? = PI'(H), 3)

Donde P/*(H) es el conjunto de enésima potencia del conjunto H, sin incluir el conjunto vacio.

Ejemplos de saper-hiper-operacion binaria clasica:

1) Sea H = {a, b} un conjunto discreto finito; entonces su conjunto potencia, sin incluir el
conjunto vacio @, es:

P(H) ={a, b,{a,b}}, y:
PX(H) = P(P(H)) = P({a, b, {a, b}}) = {a, b, {a, b}, {a, {a, b}}, {b, {a, b}}, {a, b, {a, b}}},

0(2,2): H? - PZ(H),

0{2,2) ‘ a b
a } {a, {a,b}) (b, {a b}}
b a {a, b, {a, b}}

Tabla 1: Ejemplo 1 de Stper-Hiper-Operacién Binaria Cldsica

2) Sea H = [0, 2] un conjunto continuo.
P(H) =P ([0, 2]) ={A | AS[O0, 2], A = subconjunto},
P2(H) = P (P ([0, 2])).
Sean ¢, d €H.
0(2,2y: H* = P*(H)

022 | ¢ d
{[0,0.5], [1, 2]} {0.7,0.9, 1.8}
d (2.5} {(0.3,0.6), {0.4,1.9},2)

Tabla 2: Ejemplo 2 de Stper-Hiper-Operacién Binaria Cldsica

Stper-Hiper-Operacidn cldsica de orden m (o, empleando una denominacién mas precisa, Stuper-Hiper-
Operacioén (m, n))

Sea U un universo de discurso y un conjunto no vacio H, H c U. Entonces:

O(mmny: H™ = PI'(H),
Donde m y n son enteros, tales que m, n> 1,

H,H"=HxH x ... x H, (m veces)
Y P*(H) es el conjunto de enésima potencia del conjunto H que incluye el conjunto vacio.

Esta Super-Hiper-Operacién es una operacién de orden m definida desde el conjunto H hasta el conjunto de
enésima potencia del conjunto H.

Staper-Hiper-Operacion Neutroséfica de orden m (o, empleando una denominacién més precisa, Stper-
Hiper-Operacién Neutroséfica (m, n)):

Sea U un universo de discurso y un conjunto no vacio H, H c U, entonces:

Oammy: H™ = P"(H),

Donde m y n son enteros, tales que m, n> 1,

Florentin Smarandache. Introduccion a la Super-Hiper-Algebra y la Super-Hiper-Algebra Neutroséfica
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Y P™(H) es el conjunto de enésima potencia del conjunto H que incluye el conjunto vacio.
Super-Hiper-Axioma:

Un Stdper-Hiper-Axioma clasico o mds exactamente un Stper-Hiper-Axioma (m, n) es un axioma basado en
Super-Hiper-Operaciones cldsicas.

De manera similar, un Super-Hiper-Axioma Neutroséfico (o Super-Hiper-Axioma Neutroséfico (m, n)) es un
axioma basado en Stper-Hiper-Operaciones Neutrosoéficas.

Existen:

¢ Super-Hiper-Axiomas Fuertes, cuando el lado izquierdo es igual al lado derecho como en
los axiomas que no son de tipo hiper,

¢ y Saper-Hiper-Axiomas Débiles, cuando la interseccion entre el lado izquierdo y el lado
derecho no esta vacia.

Por ejemplo, se tiene:

e Stiper-Hiper-Asociacién Fuerte, cuando (x°y) e z=x°(y°z), paratodo x, y, z € H", donde
og‘m_n): H™ — PI'(H)
e Y Stper-Hiper-Asociacién Débil, cuando [(x e y) ° z] N [x° (y ° 2)]~ &, paratodo x, y, z € H"

Siper-Hiper-Algebra y Stper-Hiper-Estructura:

Una Super-Hiper-Algebra o, mas exactamente Super-Hiper-Algebra (im—n), esun algebra que trata
con Super-Hiper-Operaciones y Stper-Hiper-Axiomas.

Nuevamente, una Stper-Hiper-Algebra Neutroséfica (o Stper-Hiper-Algebra Neutroséfica (m, n))
es un algebra que trata con Super-Hiper-Operaciones Neutrosoficas y Sudper-Hiper-Axiomas
Neutrosoficos.

En general, tenemos Super-Hiper-Estructuras (o Super-Hiper-Estructuras (m, n)), y las
correspondientes Super-Hiper-Estructuras Neutrosoficas.

Por ejemplo, hay Super-Hiper-Grupos, Super-Hiper-Semigrupos, Super-Hiper-Anillos, Sdper-Hiper-
Espacios-Vectoriales, etc.

1.7 Distincién entre Stper-Hiper-Algebra vs. Stiper-Hiper-Algebra Neutroséfica:

i. Si ninguno de los conjuntos potencia P* (H), 1 <k < n, no incluye el conjunto vacio @, entonces se tiene
una Super-Hiper-Algebra de tipo clasico;

ii. Si al menos un conjunto potencia, P* (H), 1 <k < n, incluye el conjunto vacio @, entonces se tiene una
Super-Hiper-Algebra Neutroséfica.

Super-Hiper-Grafo (o Super-Hiper-Grafo-n):

El Stiper-Hiper-Algebra se parece al Stiper-Hiper-Grafo-n [17, 18, 19], introducido por Smarandache en 2019,
definido de la siguiente manera:

Definicion del Stiper-Hiper-Grafo-n:
SeaV={vi, vz, ..., Vm}, para 1 <m < oo, un conjunto de vértices, que contiene Vértices Unicos (los clasicos),

Vértices Indeterminados (poco claro, vago, parcialmente conocido), y Vértices nulos (totalmente desconocidos,
vacios).

Florentin Smarandache. Introduccion a la Super-Hiper-Algebra y la Super-Hiper-Algebra Neutroséfica
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Sea P(V) la potencia del conjunto V, que incluye también al conjunto vacio @.

Entonces sea P"(V) el n-conjunto potencia del conjunto V, definido de forma recurrente, es decir:
P(V),P*(V)=P (P (V),P(V)=P @ (V))=P PP (V))), ...,

P"(V) =P (P ™)(V)), por 1< n < oo, donde por definicién P°(V) & V.

Entonces, el Stuper-Hiper-Grafo-n (SHG-n) es un par ordenado:

SHG-n = (Gy, Eu),

Donde G, € P*(V ), y E.€P*(V ), por I<n <.
G, es el conjunto de vértices, y E; es el conjunto de aristas.

El conjunto de vértices Gn contiene los siguientes tipos de vértices:

e Vértices individuales (los clasicos);

. Vértices indeterminados (poco claro, vago, parcialmente desconocido);
. Vértices nulos (totalmente desconocido, vacio); y:

. Stuper vértice (o Vértice de Subconjunto), es decir, dos 0 més (inico, indeterminado o nulo) vértices juntos
como un grupo (organizacion).

»  Sdper vértice-n esa es una coleccidon de muchos vértices tales que al menos uno es un Super-Vértices (n-
1) y todos los demds Super-Vértices-r en la coleccion, si los hay, tienen el ordenr <n— 1.

El conjunto de aristas En contiene los siguientes tipos de aristas:

. Aristas Sencillas (las clasicas);

*  Aristas indeterminadas (poco claro, vago, parcialmente desconocido);

. Aristas nulas (totalmente desconocido, vacio); y:

*  Hiper-arista (conectando tres o mds vértices individuales);

*  Sdper-Arista (conectando dos vértices, siendo al menos uno de ellos un Siper-Vértice);

*  Sdper-Arista-n (conectando dos vértices, siendo al menos uno un Super-Vértice-n, y el otro de orden
Super-Vértice-r, con r < n);

»  Sdper-Hiper-Arista (conectando tres o mds vértices, siendo al menos uno un Stper-Vértice);

»  Sdper-Hiper-Arista-n (conectando tres o mds vértices, siendo al menos uno un Super-Vértice-n, y los
otros Super-Vértices-r con 1 < n;

e Multi-Aristas (dos o mds aristas que conectan los mismos dos vértices);
*  Ciclo (y borde que conecta un elemento consigo mismo), y:

*  Griéfico dirigido (clésico);

*  Griéfico no dirigido (clasico);

*  Grifico dirigido neutrosofico (direccién parcialmente dirigida, parcialmente no dirigida, parcialmente
indeterminada).
2 Conclusiones

Se abord6 la forma mds general de dlgebras, denominada Super-Hiper-Algebra (o mds precisamente
Super-Hiper-Algebra-(m, n)) y la Stper-Hiper-Algebra Neutroséfica, y sus extensiones a Super-Hiper-

Florentin Smarandache. Introduccion a la Super-Hiper-Algebra y la Super-Hiper-Algebra Neutroséfica



6 Neutrosophic Computing and Machine Learning , Vol. 20, 2022

Estructuras y Stper-Hiper-Algebra Neutroséficas en cualquier campo del conocimiento.

Se basan en el Conjunto de enésima Potencias de un Conjunto, que refleja mejor nuestra compleja
realidad, ya que un conjunto H (que puede representar un grupo, una sociedad, un pais, un continente,
etc.) de elementos (tales como: personas, objetos y, en general, cualquier elemento) se organiza en
subconjuntos P(H), y estos subconjuntos se organizan nuevamente en subconjuntos de subconjuntos
P(P(H)), y asi sucesivamente. Ese es nuestro mundo.

Este nuevo campo de stper-Hiper-Algebra puede inspirar a los investigadores a estudiar varios casos
particulares interesantes, como super-Hiper-Grupo, Super-Hiper-Semigrupo, Stper-Hiper-Grupo, stper-
Hiper-Anillo, Super-Hiper-Espacio-Vectorial, etc.
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Resumen. Los procedimientos administrativos publicos certifican que la administracién publica revise de forma sistemdtica
sus tramites y prestaciones de servicios, a efecto de redelinear y documentar los procesos de trabajo, evaluar y mejorar la cali-
dad de los servicios, aplanar instancias de gestion, atender con prontitud las solicitudes y demandas ciudadanas, y comprimir el
manejo de documentacion a lo estrictamente ineludible aportando trazabilidad en el proceso de maniobrar los asuntos publicos.
La presente investigacién tiene como objetivo proponer la implementacién de manuales de procedimientos administrativos
como mecanismos de regulacién juridica que faciliten la materializacién efectiva del principio constitucional de transparencia
en Ecuador. Esta propuesta fue validada por el criterio de experto a partir del método Delphi Neutroséfico lo que demuestra su
oportunidad y pertinencia para la aplicacién en el ordenamiento juridico ecuatoriano.

Palabras Claves: Principio de Transparencia, Manuales de Procedimientos, Administracién Piblica, Delphi Neutroséfico.

Abstract. The public administrative procedures certify that the public administration systematically reviews its procedures and
provision of services, in order to redraw and document work processes, evaluate and improve the quality of services, flatten
management instances, respond promptly to requests and citizen demands, and reduce the management of documentation to
the strictly unavoidable, providing traceability in the process of maneuvering public affairs. The objective of this research is to
propose the implementation of administrative procedure manuals as legal regulation mechanisms that facilitate the effective
materialization of the constitutional principle of transparency in Ecuador. This proposal was validated by expert criteria based
on the Delphi Neutrosophic method, which demonstrates its opportunity and relevance for application in the Ecuadorian legal
system.

Keywords: Principle of Transparency, Manuals of Procedures, Public Administration, Delphi Neutrosophic.

1 Introduccion

El derecho basico a la buena administracién, ademas de un derecho humano, instituye un componente valio-
so en la posicién juridica del individuo en correspondencia con los poderes administrativos ptiblicos. En conse-
cuencia, quienes en cada instante ejercen las funciones publicas deben ser conscientes de que su actividad se cir-
cunscribe a gestionar con probidad el patrimonio social en nombre de la comunidad asi como dar cuentas a la
comunidad asiduamente de su actuacion y gerencia.

El acceso a la actuacién publica es una cualidad de la actividad gubernamental que consiste en la apertura y
divulgacién de informacién sobre la gestion de sus érganos y compone un derecho humano primordial, recono-
cido en la mayoria de los ordenamientos juridicos comparados y supranacionales, por el cual se consiente el
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ideal de permitir a toda persona acceder a cualquier tipo de datos e informacién que se encuentre en poder de au-
toridades publicas o instituciones privadas que lleven adelante cometidos publicos.

De esta forma, este instituto juridico se constituye dentro del Estado de Derecho en un cauce de inclusion
ciudadana, por cuyo conducto se procura promover la transparencia de la actividad estatal y la observacion del
ejercicio del poder ptblico. El Derecho de Acceso a la actuacion e Informacion Administrativa es un componen-
te que facilita al administrado un mejor control de la autenticidad, oportunidad, conveniencia, legitimidad y efi-
cacia de la funcién administrativa publica [1], [2].

El principio de transparencia en Ecuador es expresion de la naturaleza constitucional regulado en la carta
magna al tiempo que edifica la actuacién efectiva del ordenamiento juridico, al tener en cuenta de que se pro-
nuncia como articulacién de preceptos optimizadores resumidos en la efectividad (eficacia- eficiencia) y otros
derechos como el de, libre acceso a la informacién publica, ademds de su naturaleza manifiesta como dispositivo
regente en el ejercicio de la buena administracién [3], [4].

Frente a la perspectiva orgédnica-funcional de los visiones tradicionales, los funcionarios y estructuras publi-
cas que en la actualidad tienen el compromiso de gestionar las organizaciones de la Administracién del Estado,
han ganado comprensién sobre la necesidad de patrocinar e impulsar sistemas administrativos por procesos,
orientada a resultados que sustenten la teleologia de la excelencia y se encamine a prestacion de servicios que
generen mayor satisfaccidon y concrecion del bienestar general. Esta filosofia compulsa la necesidad de que se
cuente en la administracién publica con procedimientos publicos que anticipadamente establezcan el actuar y
que transparente y homogenicen las prestaciones y las funciones de instituciones y servidores publicos.

El progreso dindmico y complejo del plexo de las relaciones del entramado social que se establecen en el Es-
tado exigen un derecho proactivo y desarrollador que inquiera y fortalezca todos los recursos normativos para
proveer ejecuciones realizables del bienestar social comiin, como garantia de calidad en la gobernabilidad desde
la participacion, la aportacion y la inclusién, instituyendo este conjunto de relaciones dindmicas, uno de los retos
de mayor relevancia que posee las ciencias sociales en general y las juridicas en lo especifico [1, 5, 6].

La presente investigacion tiene como objetivo proponer la implementacion de manuales de procedimientos
administrativos como mecanismos de regulacién juridica que faciliten la materializacién efectiva del principio
constitucional de transparencia en Ecuador.

2 Preliminares

El decursar histérico eleva la transparencia a representar valores auténticos, mientras el secreto y la opacidad,
expresan por el contrario, connotaciones negativas; valor y contravalor, virtud y negacion de la virtud, binomios,
pues, enfrentados no sélo en el espacio de lo ontoldgico, sino también en el terreno deontoldgico. Por esta razén,
en esta pendencia histdrica entre transparencia y secreto, el principio de publicidad se ha terminado imponiendo
en las sociedades democraticas, al menos, en el plano tedrico como una exigencia ética.

Hay que partir del presupuesto que, de las tres funciones clasicas del Estado (Legislativo, Ejecutivo y Judi-
cial), es el poder ejecutivo quien ha sentido en menor escala el principio de transparencia. Es por eso que, en
Francia, ya la Constitucién de 1793 declar6 que las sesiones de la Asamblea Nacional son de conocimiento y ac-
tuacion publicas (art. 45), y que los jueces deliberan en publico (art. 94). En Espaifia, cémo no aludir a la Consti-
tucion Gaditana de 1812, la cual instalo: “Las sesiones de las Cortes seran publicas, y s6lo en los casos que de-
manden reserva podra celebrarse sesion secreta” art. 126. Y, en relacion con las realizaciones judiciales, la Cons-
titucion doceanista instituyé que, a partir de la toma de declaracién del inculpado, el proceso, de alli en adelante,
sera publico en el modo y forma que exijan las leyes (art. 302). [7]

En oposicién con esta publicidad de la actuaciones de los Poderes Legislativo y Judicial requeridas por el
constitucionalismo liberal desde sus aperturas, el Poder Ejecutivo y con €l se integra la administracién publica de
la que se vale para sus realizaciones generales, como beneficiario directo del poder despético del Monarca, ha
respondido a cuantificaciones bien diversas. Intrinsecamente, se ha entendido que la publicidad del Poder Ejecu-
tivo no era una necesidad ni aportaba provecho alguno.

Se partia de la premisa que esta condicién no era necesaria la administracién publica, como organizacién
prestacional, se restringe a componer los mandatos emanados de la ley, siendo suficiente el garantizar que esta
actuacion sea conforme a la norma, es decir, que la administracién publica no realiza ilegalidades. Es por eso que
en dos siglos, el derecho publico ha ajustado su atencién en el principio de legalidad, reconocido como la sumi-
sién de la administracion al derecho, a través del perfeccionamiento de métodos garantistas.

En esencia, el principio democratico imponia el criterio de publicidad al parlamento y a los érganos de apli-
cacion de la actividad jurisdiccional de la ley, pero no directamente a la administraciéon publica, reduciendo estd
a la subordinacion a la ley y al examen jurisdiccional. Asi, el precepto democratico se contuvo en la puerta de la
administracién publica y ésta pasé a recuperar el cargo relativamente emancipado y auto legitimado que un dia
pertenecié al Rey. En la actualidad esta perspectiva doctrinal ha sido rebasada por el tiempo y la evolucién y el
devenir conceptual de la legitimidad politica; hace varios afios se ha manifiesto su insuficiencia y déficit, al pro-
gresar la relacion inescindible entre las categorias legitimidad, democracia y Estado Social de Derecho. [8]

En contraposicion de la actividad no estatal, y a tenor con las posiciones neoconstitucionalistas, la realiza-
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cion publica demanda seguir trayectorias formales, precisas, que establecen la garantia de los administrados des-
de la comprension solidad de que el desempefio es conforme con el ordenamiento juridico (principio de legali-
dad) y que ésta puede ser conocida y certificada por el receptor y la colectividad.

Los procedimientos administrativos aseguran que el ente publico de tratamientos iguales a casos semejantes
cuando interviene las mismas condiciones y causales, dotando al hecho administrativo de seguridad juridica e
igualdad. Los procedimientos son los segmentos que almacenan la mayor cantidad de datos sobre la composicion
del derecho publico en un contexto temporal y espacial concretos, interpretado desde el principio dialégico que
caracteriza la alineacién compleja del sistema juridico.

Desde el requerimiento social se exige construir cddigos con procedimientos administrativos que por su
composicién y funcionamiento sean flexibles y que contengan la doble condicién, de aparente contradiccion, de
propiciar la actuacién siempre uniforme y la discrecionalidad de los 6rganos administrativos del Estado. Estos
cédigos condensados en un cuerpo tnico regulador se les conocen como manuales de procedimientos. [9]

Los procedimientos administrativos publicos certifican que la administracién publica revise de forma siste-
madtica sus trdmites y prestaciones de servicios, a efecto de redelinear y documentar los procesos de trabajo, eva-
luar y mejorar la calidad de los servicios, aplanar instancias de gestién, atender con prontitud las solicitudes y
demandas ciudadanas, y comprimir el manejo de documentacién a lo estrictamente ineludible aportando trazabi-
lidad en el proceso de maniobrar los asuntos ptiblicos.

Estas acciones contribuirdn a que el vinculo sociedad-gobierno se lleve a cabo de forma més sencilla, agil,
directa y transparente, los procedimientos administrativos piblicos, se definen como el conjunto de actuaciones e
instrucciones de realizacion semejante en el proceso de gestion, que asumirdn similitud ejecutoria para obtener
resultados andlogos cuando operen circunstancias equivalentes.

2.1 Ordenamiento juridico ecuatoriano

El ordenamiento juridico ecuatoriano formaliza una extensa y detallada reglamentacién de la categoria juri-
dica-social “transparencia” como precepto principal de la gerencia publica. La Carta magna de la republica de
Ecuador del 2008 posterior a indicar en su Articulo 226 que la finalidad de la administracién es dar servicio a la
comunidad; expresa en el Articulo 227:

Art. 227.- La Administracién Pidblica constituye un servicio a la colectividad que se rige por los principios de
eficacia, eficiencia, calidad, jerarquia, desconcentracion, descentralizacion, coordinacién, participacion, planifi-
cacion, transparencia y evaluacion. [10]

La constitucién, inscribe entre sus once principios la transparencia como una edificacién transversal, al par-
tir del pretendido desempefio de este ente estatal de gestidn, en ocupacion al servicio que presta a la comunidad y
en comunicacion activa con los restantes postulados o principios.

En el Art. 224 de la Norma Suprema de la Republica de Ecuador desenvuelve los instrumentos adjetivos
desde la funciones de evaluacién social de la ciudadania y la transparencia, extiende estd a las entidades publi-
cas y aquellas organizaciones privadas que generen diligencias de beneficio y responsabilidad publicas. [11]

De alta relevancia regulador-normativa comprendida en el sistema juridico de la Republica de Ecuador lo
constituye la ley organica de transparencia y acceso a la informacién puiblica (LOTAIP) que expresa como obje-
to en su Articulo 2 la precautelacién del acceso de los ciudadanos a la informacion, en correspondencia con otras
normas sustantivas organicas y convenciones y tratados internacionales de los cuales el estado es signatario.[12]

Dentro de los preceptos de la LOTAIP referidos en su Art. 4 resalta el derecho de los ciudadanos y adminis-
trados en general, a la potestad de observar sin distorsion y la cualidad de que la gerencia publica tenga la sus-
ceptibilidad imperativa de permitir ser observada, realizacion admitida en los Articulos, 4 y el mandato expreso
de observar el acceso a la informacién, manejo transparente y participativo de la documentacién de naturaleza
publica.

Un componente de profundas implicaciones para la transparencia como elemento de ejecucién democrética,
lo establece el desempefio responsable y de calidad de los medios de comunicacién e informacion y el ejercicio
de acceder sin la existencia de inmediacidn, a la informacién publica. A juicio de Vattimo la colectividad en que
existimos es una sociedad de la informacion extensiva, la sociedad de las comunicaciones y de los medios de
comunicacién.[13]. Los medios se sedimentan en patrimonio social que viabilizan y suministran el acceso a in-
vestigacion significativa que posibilita la exigencia de publicidad de la ejecucién gerencial publica.

La ley organica de comunicacién con registro Oficial Suplemento 22 de 25-jun-2013 y reformada el 30-dic-
2016 y 20 de febrero del 2019, concierta un herramienta irrebatible para puntualizar esta aspiracion de mediacion
en los asuntos publicos. Esta ley por cogniciones y urgencias de seguridad y fuerza mayor circunscribe y limita
la informacién publica en aquellos asuntos donde se hace imperioso la conservacién un bien preferente al de la
publicidad concerniente con la precautelacién del Estado, su mantenimiento y persistencia.[14]

Un acercamiento conceptual y doctrinario al ejercicio juridico administrativo ptiblico en Ecuador revela una
naturaleza inacabada y que en disimiles ocasiones no integra las expectativas y demandas de la sociedad vigente.
Los autores tienen punto de partida en la dificultad de estructurar en un cédigo la funcién administrativa publica,
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en cuanto su ejercicio, que pretende concertar la dindmica procedente, del conjunto de las relaciones sociales que
reglamenta y la oportunidad y coherencia de la actuacién, en el propdsito continuado de materializar el bien co-
mun. [15] No siempre se fragua como un hecho la finalidad procedimental de los expresados normativos, no se
puede segregar la realidad objetiva que compone la ley, ni utilizar una disyuncién de la regulacién con el entorno
material que la contiene y evidencia.

Se expresa la necesidad ineludible de arrancar y deshacer la anuencia rigida, mistica y habitual de la norma y
su enunciado normativo. El trazado teérico de Esteban David Buriticd, desentrafia sobre los tiempos posmoder-
nos y el quehacer normativo. La fundamentacién de un deber o compromiso parece pretender la admisién previa
de cogniciones o juicios de necesidad y deber de mayor abstraccién que lo que le respaldan racionalmente. [16].

Es irrefutable percibir la normatividad desde la prelacién implicita en la norma, su capacidad de evolucionar,
transfigurar y proveer a la edificacién social, instrumento que afirmen las ejecuciones humanas afines a ambien-
tes delimitados donde se consume. Las normas gestionan sin distincién diligencias y soluciones disciplinares, en
ocupacién de objetivos concretos, programando su diligencia sobre etapas o ciclos de tiempo explicitos. En el
derecho publico este quehacer normativo conserva y expresa una representacion instrumental, al servicio del de-
recho material y personifica un utensilio instrumental de garantia y acierto de la providencia que protegen los
provechos y el patrimonio publico de la ciudadania. [17]

No siempre la ejecucion y elaboracion del acto regulado por la ley, concierne a la observancia de una obliga-
cién o deber, parece apropiado asumir que en un conjunto de casos el agente administrativo publico se ve cons-
trefiido a proceder en justicia del cardcter vinculante que el individuo u administrado, le atribuye a la norma me-
diante la aceptacidn, lo que autoriza extension y legitimacién a la normatividad como categoria juridica.

Una parte transcendente de las acciones, ejercicios y providencias que la administracién emprende o adopta
en este campo, se materializan o enuncian a través de leyes y reglas de configurado adjetiva entendidas como
normas procedimentales, construcciones concernientes a instrumentar nuevos conciertos de ordenacién y gober-
nanza desde una representacion de mayor simplicidad, calidad y soluciones agiles, aunque dispuestas con forma-
lidad y con respeto al cumplimiento del principio de legalidad.

Los procedimientos al componer fragmentos de un contexto normativo concreto, tienden a objetivos disgre-
gados, por lo que se hace ineludible sistematizarlos, ordenar y normalizar en organismos que provean y estructu-
ren su ejecucion, desde una practica integradora, capaz de producir resultados de mayor sinergia. A este cuerpo
normativo compuesto se le denomina, manuales de procedimientos.

Son variadas las definiciones y denominaciones de los manuales de procedimientos es un acumulado armo-
nizado de instrucciones, ordenadas y clasificadas, que suministran informacién rdpida, de calidad y organizada
sobre practicas y procederes administrativos. Contentivos de datos e informacién perteneciente a actuaciones,
instrucciones, reglas de servicio. [18]

Duhat Kizatus y Miguel A, lo conceptian como: "Un documento compilado que contiene, en forma metddi-
ca y sistemdtica, informacién y/o instrucciones sobre historia, organizacion, politica y procedimientos de una
empresa u organismo publico, que se consideran necesarios para la mejor realizacién del trabajo"[19]. Para Ban-
chon, un manual de procedimientos manifiesta las pautas que estipulan las condiciones sobre las cuales los fun-
cionarios y el personal de apoyo deben registrar actuaciones para establecer cabalmente las actividades. Los ma-
nuales constituyen la via, que consiente notificar las decisiones relativas a organizacién, procedimientos, oportu-
nidad, politicas, antecedentes, elementos técnicos en la direccidn de un proceso. [20]

Segun Continolo G. define al manual como: Un enunciado formal de todas el conocimiento, instrucciones y
actividad obligatorias para funcionar en un determinado contexto, es una guia que consiente orientar en el itine-
rario adecuada a las voluntades operativas del personal.[21]

Como consecuencia del proceso de sistematizacion y de regularizar los distintos abordajes tedricos-
doctrinales de manuales de procedimientos y la necesidad de integracion activa con la gerencia publica, los auto-
res concluyen como definicién de manuales de procedimientos a: La herramienta juridica, técnica y administrati-
va que contiene de manera metddica y sistémica, los procederes, habilidades, competencias y diligencias que
deben seguirse para desempefiar con efectividad las funciones encargadas a la gerencia publica, y asume como
marco de referencia materializar el bienestar comun.

De estos precedentes tedricos se desprende la problemadtica investigativa que se expresa a través de la inte-
rrogante (Como alcanzar la ejecucion efectiva del Principio de Transparencia refrendado en la Constitucion del
2008, mediante la bisqueda de regulaciones eficaces que fortalezcan a la vez el control social y el desempefio de
la administracién publica?

2.2 Parametrizar la variable

Por la necesidad de parametrizar la variable “Transparencia”, y como consecuencia de la aplicacion de mé-
todos investigativos y el andlisis y formalizacién de los referentes tedricos se sintetizaron, cuatro dimensiones
que intuye la transparencia como categoria social tributaria a la democracia. Son estos componentes los asientos
cardinales que consolidad su aprensién: Dimensiones Juridica, Tecnolégica, Axioldgica y Politica. [22]
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Dimension Juridica: comprende la calidad del disefio legislativo en materia de derecho y legitimidad, es la
expresion del acceso a la informacidn, garantizado por un conjunto de preceptos y procedimientos materializados
desde la actuacion juridica que aseguran apertura libre a la informacion significativa al interés ptiblico y particu-
lar del ciudadano, en su relacién con el Estado.

La eficacia del sistema juridico depende de su capacidad para suministrar seguridad y garantias de control
real del administrado a la actuacién administrativa publica, es acceso posible para afirmar la transparencia, utili-
zacion de las nuevas tecnologias como herramientas facilitadoras, exigibilidad a la rendicién de cuentas, acceso a
la informacion, similitud, equilibrio y equivalencia en la actuacién cuando asisten iguales contextos sociales y
contingentes.

Dimension tecnolégica: La posibilidad factica de concrecién de la transparencia como valor social, gravitan
en el cumplimiento de condicionantes, entre ellos la cultura la calidad, oportunidad y la diversidad de objetivos
que propende consumar. Estas dos primeras categorias compuestas, expresan un grado, una jerarquia de realiza-
cién, indicador de su propiedad inconclusa, enunciado de un indeleble proceso de construccién. Estructura la
tecnologia una articulacién oportuna, necesaria y efectiva para concretar la transparencia, es una via de comuni-
cacion activa donde la administracién piiblica comunica el estado de los asuntos comunes en cumplimiento del
principio de publicidad, y el administrado expresa los niveles de satisfaccién y ejerce el control.

Dimension Axioldgica: Reseiia esta dimension al conjunto axioldgico sedimentado desde la cultura social
que puede ser considerado como reconocimientos, a las actitudes y a las normas de conducta que orientan la ac-
cién en la sociedad, los valores son significados de las propiedades de los objetos procesos o fenémenos, estruc-
turas cognitivas complejas que condicionan la actuacién. En este argumento la transparencia se potencia como
edificaciéon de un derivar sedimentado, exteriorizados en conductas sociales, de demanda y asentimiento, que
propicia la materializacién de este derecho fundamental. No puede existir transparencia sin que se reconozca e
interiorice como patrimonio de la cultura social, deviniendo como dimensién transversal, que determina la apti-
tud y calidad de esta categoria.

Dimension Politica: La dimension politica de la transparencia expresa la capacidad que tiene el poder domi-
nante a través del estado de crear las condiciones que propicien la publicidad y desde el ejercicio ciudadano, en-
gendrar valores democraticos y una realizacién material de un hacer tal que implique la solucién de las necesida-
des bdsicas de la poblacidn, politicas educacionales, de inclusién y participacién que tributen a la pertenencia y
la ejecucion de los ciudadanos al sentirse actores y contribuir a la construccion del bienestar general [22].

3 Materiales y métodos

Los conjuntos Neutroséficos son una generalizacién de un conjunto borroso (espacialmente de conjunto in-
tuicionistico borroso). Deja ser U, un universo de discurso, y M un conjunto incluido en U. Un elemento x de U
es notado en respeto del conjunto M como x(T, I, F)y pertenece a M en el modo siguiente: Es t% verdad en el
conjunto, i% indeterminante (desconocido si sea) en el conjunto, y f% falso, donde t varia en T, i varia en I, f va-
riaen F, [23], [24-26].

Estadisticamente T, I, F son subconjuntos, pero dindimicamente T, I, F son funciones u operaciones depen-
dientes de muchos pardmetros desconocidos o conocidos [27], [28].

Con el propésito facilitar la aplicacion préctica a problema de toma de decisiones y de la ingenieria se realiz
la propuesta de los conjuntos neutroséficos de valor tnico [29] (SVNS por sus siglas en inglés) los cuales permi-
ten el empleo de variables lingiifsticas[30], lo que aumenta la interpretabilidad en los modelos de recomenda-
cion y el empleo de la indeterminacion.

Sea X un universo de discurso.Un SVNS A sobre X es un objeto de la forma.

A = {{(x,uy (%), 14(x), v4(x)): x € X}d (D
dondeuy(x): X — [0,1], r4(x),: X - [0,1] y v,(x): X — [0,1] con 0 <uy(x) + r4(x) + v,4(x):< 3 para
todo x€X. El intervalo u,(x),r,(x) y v4(x)denotan las membrecias a verdadero, indeterminado y falso de x en
A, respectivamente. Por cuestiones de conveniencia un nimero SVN serd expresado como A = (a, b, ¢), donde a,
b,ce[0,1],y+b+c<3.

Para el trabajo con DELPHI se definen dimensiones y sus indicadores que conforman el sustrato para elabo-
rar los criterios que permitieron contrastar la efectividad de la propuesta de solucién al problema investigativo
que se present6 a los expertos seleccionados. La tabla 1 muestra las dimensiones para la variable “transparencia”
que fueron determinadas por los autores, a partir de sus caracteristicas y propiedades de mayor relevancia, para
conformar los indicadores, estructurando la siguiente propuesta.
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Tabla 1: Determinada las dimensiones de la variable.

No. Dimensién Indicadores

1 Juridica 1- Presencia de normas sustantivas y procedimentales que regulan la transparencia,
el control y acceso y calidad de la actuacién publica.

2- Exigencia desde el ordenamiento juridico a la rendicién de cuenta.

3-  Precautelacion del ordenamiento juridico de acceso a la Informacién publica sin
restricciones.

4- Estructuracion legislativa que facilita la Participaciéon Ciudadana en el control y
su materializacion.

5- Eficacia de la funcién Judicial para Solucién de conflictos por acceso a la infor-
macién o transparencia.

2 Tecnoldgica 1-  Organizacién de espacios digitales orientado a los ciudadanos.
Acceso a la Informacién desde plataformas informadticas publicas, actualizadas e
interactivas.

3 Politica 1- Institucionalidad y encadenamiento de la transparencia y las funciones publicas.

2- Oportunidad y calidad en el control y evaluacién de la transparencia desde las
funciones publicas.

Axiolégica 1-  Adjudicacién social de la democracia como valor.

2- Apreciacion social de la transparencia como valor.

3- Inclusién ciudadana en la construccién de la transparencia.

4- Conformacién de la cultura de la transparencia como valor sedimentado.

5- Establecimiento de la responsabilidad individual y social como valor.

\)
1

4 Aplicacion del Método Delphi Neutrosofico para determinar la validez de la propuesta

El método Delphi es una técnica de recogida y procesamiento de informacién, que consiente obtener la valo-

racién de un grupo de expertos a través de la consulta. Esta técnica, de cardcter cualitativo, es recomendable
cuando es necesario, recoger opiniones especializadas consensuadas y representativas de un colectivo de indivi-
duos de alta especializacién, constituyendo un importante referente de validacion tedrica de las propuestas inter-
ventivas [31], [32, 33].
Para la seleccion de expertos en esta investigacidn se contactaron un total de 35 expertos, seleccionando docen-
tes en Derecho Constitucional de la Universidad de Guayaquil (UG) y de la Universidad Espiritu Santo (UEES),
se les pidi6 que respondieran un Test de conocimiento, a lo que accedieron amablemente todos los expertos con-
vocados. Con esta técnica se evaluaron los siguientes elementos cognitivos para la determinacién de sus compe-
tencias sobre el tema que serian consultados [34, 35]:

Kc: Nivel de Informacién relevante y conocimiento que sobre el tema que tienen los expertos.
Ka: Coeficiente de argumentacion de los expertos a partir del andlisis critico sobre el tema

e K: Determinacion del coeficiente de competencia de los expertos consultados, utilizando la férmula, se-
gtin la metodologia del método DELPHI donde K= 0,5 x (Kc+Ka)

4.1 Resultados obtenidos por expertos

Después de la determinacion del nivel de informacién de cada experto (Kc) y los niveles de argumentacién
sobre el objeto de la investigacidn, se determind sus competencias con el siguiente resultado.

Los atributos se valorardn en la siguiente escala lingiifstica (Tabla 2). Estas valoraciones serdn almacenadas
para nutrir la base de datos.

Tabla 2: Términos lingiiisticos empleados.

Término lingiiistico Nuimeros SVN
Extremadamente alto(EB) (1,0,0)

Muy muy alto (MMB) 0.9,0.1,0.1)
Muy alto (MB) (0.8,0,15,0.20)

Alto (B) (0.70,0.25,0.30)

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

Media(M) (0.50,0.50,0.50)

Medianamente bajo (MDM) (0.40,0.65,0.60)
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Término lingiifstico Niimeros SVN

Bajo (MA) (0.30,0.75,0.70)

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

Muy muy bajo (MMM) (0.10,0.90,0.90)
Extremadamente bajo (EM) 0,1,1)

La tabla 3 recoge los resultados obtenidos en el proceso de seleccion de expertos y describe el reconocimiento
del coeficiente de conocimientos o de informacién sobre la transparencia en la administracion publica y los me-
canismos que contribuyen a su materializacion efectiva.

Tabla 3: Resultados obtenidos en el proceso de seleccion de expertos.

EXPERTOS Kc. Ka. K. VALORACION
1 (0.9,0.1,0.1) (0.8,0,15,0.20) (0.85,0,15,0.20) Muy alto (MB)
2 (0.50,0.50,0.50) | (0.8,0,15,0.20) 0.65 Media(M)
3 (0.8,0,15,0.20) (0.9,0.1,0.1) | (0.85,0,15,0.20) Muy alto (MB)
4 (0.8,0,15,0.20) (0.9,0.1,0.1) | (0.85,0,15,0.20) Muy alto (MB)
5 (0.8,0,15,0.20) (1,0,0) (0.9,0.1,0.1) Muy alto (MB)
6 (0.8,0,15,0.20) (0.9,0.1,0.1) | (0.85,0,15,0.20) Muy alto (MB)
7 (0.70,0.25,0.30) (1,0,0) (0.85,0,15,0.20) Muy alto (MB)
8 (1,0,0) (0.8,0,15,0.20) 0.9,0.1,0.1) Extremadamente alto(EB)
9 (0.9,0.1,0.1) (0.8,0,15,0.20) (0.85,0,15,0.20) Muy muy alto (MMB)
10 (1,0,0) (0.9,0.1,0.1) (0.95,0.1,0.1) Extremadamente alto(EB)
11 (0.60,0.35,0.40) | (0.8,0,15,0.20) (0.70,0.25,0.30) Medianamente alto (MDB)
12 (0.9,0.1,0.1) (0.8,0,15,0.20) (0.85,0,15,0.20) Muy muy alto (MMB)
13 (0.70,0.25,0.30) (0.9,0.1,0.1) (0.8,0,15,0.20) Muy alto (MB)
14 (0.9,0.1,0.1) (1,0,0) (0.95,0.1,0.1) Muy muy alto (MMB)
15 (0.8,0,15,0.20) (0.9,0.1,0.1) 0.9,0.1,0.1) Muy alto (MB)
16 (0.8,0,15,0.20) (0.60,0.35,0.40 | (0.70,0.25,0.30) Muy alto (MB)
)
17 (0.9,0.1,0.1) (0.8,0,15,0.20) | (0.85,0,15,0.20) Muy muy alto (MMB)
18 (0.9,0.1,0.1) (0.8,0,15,0.20) | (0.85,0,15,0.20) Muy muy alto (MMB)
19 (1,0,0) (0.8,0,15,0.20) 0.9,0.1,0.1) Extremadamente alto(EB)
20 (0.40,0.65,0.60) | (0.50,0.50,0.50 | (0.450,0.50,0.50) | Medianamente bajo (MDM)
)
21 (1,0,0) (1,0,0) (1,0,0) Muy muy alto (MMB)
22 (0.8,0,15,0.20) (0.9,0.1,0.1) (0.85,0,15,0.20) Muy alto (MB)
23 (0.70,0.25,0.30) | (0.8,0,15,0.20) (0.75,0.25,0.30) Alto (B)
24 (0.9,0.1,0.1) (0.8,0,15,0.20) (0.85,0,15,0.20) Muy muy alto (MMB)
25 (0.9,0.1,0.1) (0.9,0.1,0.1) (0.9,0.1, 0.1) Muy muy alto (MMB)
26 (0.8,0,15,0.20) (1,0,0) (0.9,0.1,0.1) Muy alto (MB)
27 (1,0,0) (1,0,0) (1,0,0) Extremadamente alto(EB)
28 (0.40,0.65,0.60) | (0.50,0.50,0.50 | (0.450,0.50,0.50) | Medianamente bajo (MDM)
)
29 (0.9,0.1,0.1) (0.8,0,15,0.20) (0.85,0,15,0.20) Muy muy alto (MMB)
30 (1,0,0) (0.8,0,15,0.20) (0.9,0.1,0.1) Extremadamente alto(EB)
31 (0.70,0.25,0.30) | (0.8,0,15,0.20) (0.75,0.25,0.30) MEDIO
32 (0.40,0.65,0.60) | (0.50,0.50,0.50 | (0.50,0.50,0.50) Medianamente bajo (MDM)
)
33 (0.9,0.1,0.1) (0.9,0.1,0.1) (0.9,0.1,0.1) Muy muy alto (MMB)
34 (0.9,0.1,0.1) (1,0,0) (0.95,0.1,0.1) Muy muy alto (MMB)
35 (0.8,0,15,0.20) (0.70,0.25,0.30 | (0.75,0.25,0.30) Muy alto (MB)
)
TOTAL 28,75/35=0.82 ALTO
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La tabla 4 muestra la codificacién de los valores de competencia de los expertos en transparencia de la admi-

nistracién publica y los mecanismos que contribuyen a su materializacion efectiva.

Tabla 4: Resultados obtenidos codificacion de los valores de competencia de los expertos.

DESDE VALOR HASTA COMPETENCIA
0.8 < K <1.0 ALTO
0.5 < K <0.8 MEDIO
K <05 BAJO

Como resultado se decidi6 la seleccién de los 32 expertos con niveles de competencias ALTO y MEDIO.
Los expertos seleccionados realizaron una evaluacién de la propuesta de implementacién de manuales de proce-
dimientos como contribucién efectiva a la materializacién del principio constitucional de transparencia.

Para la validacion de la propuesta se establecieron 14 criterios contentivos de la propuesta, los cuales fueron re-
visados y evaluados minuciosamente por los expertos.

10-
11-

12-
13-

14-

Se potencia con la propuesta la presencia de normas sustantivas y procedimentales que regulan la trans-
parencia, el control y acceso y calidad de la actuacién publica.

(Materializa la existencia de procedimientos administrativos ptiblicos la transparencia y rendicién de
cuenta?

(Facilitan la existencia de manuales de Procedimiento en la Gestion Publica la precautelacion del orde-
namiento juridico de acceso a la Informacién Publica sin restricciones?

(Con la propuesta se facilita la Participacion Ciudadana en el control y su materializacién?

(Los procedimientos codificados incrementan la eficacia de la funcién Judicial para solucién de conflic-
tos por acceso a la informacién o transparencia?

(La propuesta dinamiza la organizacién de espacios digitales orientado a los ciudadanos?

(Los manuales de procedimientos mejoran el acceso a la informacién desde plataformas informaticas
publicas, actualizadas e interactivas?

(La propuesta incrementa la institucionalidad y encadenamiento de la transparencia y las funciones pu-
blicas?

(Se propician con la propuesta el fortalecimiento de la actuacién oportuna y la calidad en el control y
evaluacion de la transparencia desde las funciones publicas?

(La propuesta potencia la adjudicacién social de la democracia como valor?

(La implementacién de Manuales de Procedimientos induce a una mejor apreciacién social de la trans-
parencia como valor?

(Se incrementa con la propuesta la inclusién ciudadana en la construccién de la transparencia?
(Facilitan la actuacién reglada mediante procedimientos administrativos la conformacién de la cultura
de la transparencia como valor sedimentado?

(La implementacién de manuales de procedimientos en la administracién publica dinamiza el estable-
cimiento de la responsabilidad individual y social como valor?

Las tablas siguientes muestran los resultados del procesamiento de las respuestas en la consulta a los exper-
tos sobre la implementacién de manuales de procedimientos administrativos como mecanismos de regulacion ju-
ridica que faciliten la materializacion efectiva del principio constitucional de transparencia en Ecuador.

Tabla 5: Resultados obtenidos de frecuencia absoluta.

) CI C2 BAS- C3 ADE- C4POCO | C5NO ADE-
ITEMS | MUY ADE- TANTE CUADO | ADECUADO CUADO TOTAL
CUADO ADECUADO

1 30 2 0 0 0 32
2 28 4 0 0 0 32
3 25 7 0 0 0 32
4 28 3 1 0 0 32
5 27 5 0 0 0 32
6 24 6 2 0 0 32
7 27 5 0 0 0 32
8 24 6 2 0 0 32
9 28 3 1 0 0 32

Mario Daniel Quintana. Implementacion de manuales de procedimientos publicos, como mecanismos de regula-

cion juridica que faciliten la materializacion del principio constitucional de transparencia.




Neutrosophic Computing and Machine Learning , Vol. 20, 2022 15

) C1 C2 BAS- C3 ADE- C4 POCO C5 NO ADE-
ITEMS MUY ADE- TANTE CUADO ADECUADO CUADO TOTAL
CUADO ADECUADO

10 30 2 0 0 0 32
11 30 2 0 0 0 32
12 28 3 1 0 0 32
13 28 3 1 0 0 32
14 30 2 0 0 0 32

Tabla 6: Resultados obtenidos de frecuencia acumulada sumativa.

1 32 2 0 0 0
2 32 4 0 0 0
3 32 7 0 0 0
4 32 4 1 0 0
5 32 5 0 0 0
6 32 8 2 0 0
7 32 5 0 0 0
8 32 8 2 0 0
9 32 4 1 0 0
10 32 2 0 0 0
11 32 2 0 0 0
12 32 4 1 0 0
13 32 4 1 0 0
14 32 2 0 0 0
Tabla 7: Resultados obtenidos de frecuencia acumulativa sumativa relativa.
IS g | s G R
CUADO ADECUADO e DO
1 1,000 0,0625 0 0
2 1,000 1,000 0 0
3 1,000 0,0312 0 0
4 1,000 0,125 0,0312 0
5 1,000 0,1562 0 0
6 1,000 0,25 0,0625 0
7 1,000 0,1562 0 0
8 1,000 0,25 0,0625 0
9 1,000 0,125 0,0312 0
10 1,000 0,0625 0 0
11 1,000 0,0625 0 0
12 1,000 0,125 0,0312 0
13 1,000 0,125 0,0312 0
14 1,000 0,0625 0 0
Tabla 8: Resultados obtenidos de determinacion de las imdgenes.
1 -3,09 -1,53 3,09 3,09 3,09 4,65 0,93 -0,3807
2 -3,09 -3,09 3,09 3,09 3,09 3,09 0,618 -0,0687
3 -3,09 -1,86 3,09 3,09 3,09 4,32 0,864 -0,3147
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4 -3,09 -1,15 -1,86 | 3,09 | 3,09 0,08 0,016 0,5333
5 -3,09 -1.01 3,09 13,09 |3,09 5,17 1,034 -0,485
6 -3,09 -0,67 -1,53 | 3,09 | 3,09 0,89 0,178 0,3713
7 -3,09 -1.01 3,09 13,09 |3,09 5,17 1,034 -0,485
8 -3,09 -0,67 -1,53 | 3,09 | 3,09 0,89 0,178 0,3713
9 -3,09 -1,15 -1,86 | 3,09 | 3,09 0,08 0,016 0,5333
10 -3,09 -1,53 3,09 13,09 |3,09 4,65 0,93 -0,3807
11 -3,09 -1,53 3,09 13,09 |3,09 4,65 0,93 -0,3807
12 -3,09 -1,15 -1,86 | 3,09 | 3,09 0,08 0,016 0,5333
13 -3,09 -1,15 -1,86 | 3,09 | 3,09 0,08 0,016 0,5333

N= Suma de suma / Niimero de itms x nimero de categorias
N= 38,45/ 14 x 5 = 38,45/70
N=0, 5593

La tabla muestra la valoracién de los criterios de los expertos por items sobre validacién de la propuesta de
implementacién de manuales de procedimientos administrativos como mecanismos de regulacion juridica que

faciliten la materializacion efectiva del principio constitucional de transparencia en Ecuador.

Tabla 9: Resultados obtenidos de valoracién de los criterios de los expertos por items sobre validacion.

VALOR DEL PASO
ITEMS N-P CATEGORIA
1 -0,3807 Bastante Adecuado
2 -0,0687 Bastante Adecuado
3 -0,3147 Bastante Adecuado
4 0,5333 Bastante Adecuado
5 -0,485 Bastante Adecuado
6 0,3713 Bastante Adecuado
7 -0,485 Bastante Adecuado
8 0,3713 Bastante Adecuado
9 0,5333 Bastante Adecuado
10 -0,3807 Bastante Adecuado
11 -0,3807 Bastante Adecuado
12 0,5333 Bastante Adecuado
13 0,5333 Bastante Adecuado
14 -0,3807 Bastante Adecuado

4.1 Analisis de los resultados

La Propuesta de implementacién de manuales de procedimientos administrativos como mecanismos de regu-
lacién juridica que facilita la materializacién efectiva del principio constitucional de transparencia en Ecuador
fue evaluada por los expertos en todos sus componentes como Bastante Adecuada, lo que expresa su factibilidad
de ejecucién, constituyendo una solucién pertinente a la interrogante planteada en la presente investigacion.

Conclusioén

Mediante la implementacion de criterio de experto a partir del método Delphi Neutroséfico fue posible de-
mostrar la oportunidad y pertinencia para la aplicacién en el ordenamiento juridico ecuatoriano. Desde la pers-
pectiva conceptual qued6 evidenciado que las normativas ecuatorianas sobre el ejercicio juridico administrativo
publico, revelan una naturaleza fragmentaria y que en diversas ocasiones no integra las expectativas y demandas
de la sociedad. Los autores parten de la dificultad de estructurar en un cédigo la funcién administrativa publica,
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en cuanto su ejercicio, que intenta concertar la dindmica procedente, del conjunto de las relaciones sociales que
reglamenta y la congruencia de la actuacion, en el propésito de materializar el bien comun.

Los procedimientos administrativos, condensados en los manuales de procedimientos, aseguran que el ente
publico de tratamientos iguales a casos semejantes cuando interviene las mismas condiciones y causales, dotando
al hecho administrativo de seguridad juridica e igualdad. Los procedimientos son los segmentos que almacenan
la mayor cantidad de datos sobre la composicién del derecho publico en un contexto temporal y espacial concre-
tos, interpretado desde el principio dialdgico que caracteriza la alineacién compleja del sistema juridico.

La propuesta de implementacion de manuales de procedimientos administrativos como mecanismos de regu-
lacion juridica que facilita la materializacion efectiva del principio constitucional de transparencia fue validada
por el criterio de experto lo que demuestra su oportunidad y pertinencia para la aplicacién en el ordenamiento ju-
ridico ecuatoriano.
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Resumen. La Diabetes Mellitus es una de las enfermedades sistémicas mas comunes que afectan a la poblaciéon mundial, la cual
compromete el sistema inmunitario de las personas que la padecen. A nivel bucal este tipo de patologia presenta varios signos y
sintomas, los mismos que sumados al déficit de los mecanismos de defensa de estos pacientes y debido a la alteracion en los
procesos de curacion y cicatrizacion influyen de manera directa en el éxito de los tratamientos direccionados a tratar las patolo-
gias pulpares y periapicales. El objetivo de la investigacion es desarrollar un método neutroséfico multicriterio para estimar el
éxito o fracaso de los tratamientos de endodoncia de la Diabetes mellitus. Se realiz6 una buisqueda de informacién relevante en
las bases de datos: Scielo, Elsevier, Pubmed y Scopus. Se incluyen investigaciones bajo criterios de inclusién y exclusién. La
Diabetes Mellitus es una patologia que a nivel bucal presenta varios signos y sintomas, dentro de estas estédn las caries, la xeros-
tomia, ulceras, problemas periodontales los mismos que sumados a la presencia de inflamacién en los tejidos contribuyen al
aumento de las patologias pulpares y periapicales. Una de las complicaciones mds comunes en esos pacientes es la periodontitis
apical, debido a la disminucién y alteracion de los procesos de defensa y cicatrizacion de las heridas, haciendo que los tratamien-
tos de endodoncia tengan una tasa de éxito baja en pacientes que presentan esta enfermedad. La diabetes mellitus afecta consi-
derablemente el proceso de curacién en casos de patologias pulpares y periapicales, esta condicién influye de manera directa en
el fracaso de los tratamientos de endodoncia.

Palabras Claves: Diabetes mellitus, endodoncia, periodontitis apical, método neutros6fico multicriterios.

Abstract. Diabetes Mellitus is one of the most common systemic diseases that affect the world population, which compromises
the immune system of people who suffer from it. At the oral level, this type of pathology presents several signs and symptoms,
the same ones that, added to the deficit of the defense mechanisms of these patients and due to the alteration in the healing and
healing processes, directly influence the success of the procedures. treatments aimed at treating pulpal and periapical pathologies.
The objective of the research is to develop a multicriteria Neutrosophic method to determine the success or failure of endodontic
treatments for Diabetes mellitus. A search for relevant information was carried out in the databases: Scielo, Elsevier, Pubmed
and Scopus, including research under inclusion and exclusion criteria. Diabetes Mellitus is a pathology that at the oral level
presents several signs and symptoms, among these are caries, xerostomia, ulcers, periodontal problems, which, added to the
presence of inflammation in the tissues, contribute to the increase in pulpal and periapical pathologies. One of the most common
complications in these patients is apical periodontitis, due to the reduction and alteration of the wound defense and healing
processes, causing endodontic treatments to have alow success rate in patients with this condition. Diabetes mellitus considerably
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affects the healing process in cases of pulpal and periapical pathologies due to this condition directly influencing the failure of
endodontic treatments.

Keywords: Diabetes mellitus, endodontics, apical periodontitis, multicriteria neutrosophic method.
1 Introduccion

La Diabetes Mellitus (DM) es una enfermedad sistémica, muy comun entre la poblacién. Los profesionales de
la salud bucal a través de un examen bucal pueden identificar signos y sintomas de esta enfermedad. Dentro de las
manifestaciones bucales mas frecuentes estdn la caries, xerostomia, dlceras orales, candidiasis, problemas perio-
dontales, alteraciones en las mucosas ademds de dificultad para curar heridas y presencia de infecciones oportu-
nistas debido al compromiso de la respuesta inmune [1], [2].

Estas manifestaciones al complicarse pueden desencadenar urgencias odontolégicas como patologias pulpares
y periapicales, abscesos periodontales y gingivales, estomatitis, celulitis facial y sindrome de ardor bucal [2].

Debido a la afectacién del sistema inmunoldgico, este tipo de pacientes tienen un alto riesgo de presentar
problemas dentales graves a nivel de los tejidos profundos que rodean a los dientes, misma situacién que va impedir
una buena cicatrizacién. Los problemas vasculares asociados a la DM pueden ocasionar el aumento de infecciones
especialmente anaerobias, debido a la difusién insuficiente de oxigeno a través de la pared capilar por lo que las
infecciones son mas severas y de larga duracién [2].

Se estima que la mitad de la poblacién mundial tiene la presencia de al menos un diente con periodontitis
apical. Miller en 1981 en su estudio determing la presencia de bacterias a nivel de los tejidos apicales y que podrian
propagarse a todos el cuerpo ocasionando otro tipo de enfermedades incluso la muerte. Antiguamente se conside-
raba como solucién a este problema la extraccién de estos dientes, actualmente existen varias investigaciones
donde se demuestra que los mismos problemas se presentan en pacientes que se hayan realizado la extraccién de
los dientes con patologias [3].

La endodoncia es un tratamiento odontoldgico cuyo objetivo es la preservacion de los dientes en la cavidad
bucal. Para conseguir el éxito del mismo es indispensable un buen diagndstico y manejo de la patologia, especial-
mente en casos complejos donde la condicién sistémica del paciente representa un papel importante para la elimi-
nacién del agente causal. En el caso de pacientes diabéticos como se menciond previamente las respuesta inmu-
nolégica y reparativa son los principales factores afectados [4].

Los objetivos de un tratamiento de conductos es la limpieza, desinfeccién y sellado hermético de los mismos,
contribuyendo de esta manera a la eliminacién de la PA, sin embargo procedimientos erréneos, trabajar en cir-
cunstancias sin asepsia y enfermedades sistémicas alteran el sistema de recuperacién de los pacientes [5]. Las
enfermedades y complicaciones orales se presentan con mayor riesgo en personas que presentan una mala higiene
bucal, las mismas que pueden exacerbar con la presencia de la diabetes.

Basado en estos elementos, se definié como objetivo de la presente investigacion es desarrollar un método
neutrosofico multicriterio para estimar el éxito o fracaso de los tratamien-tos de endodoncia de la Diabetes mellitus.

2 Preliminares

Se realiz6 una busqueda inicial en bases de datos como Scielo, Elsevier y Pubmed. Se incluyeron, revisiones
sistémicas, revisiones bibliograficas, reportes de caso, ensayos clinicos aleatorios. Toda esta busqueda
complementa el conocimiento que se quiere obtener por medio de la realizacion de este estudio. Se obtuvo
informacién basandose en los siguientes criterios:

Criterios Inclusion

Investigaciones donde el tema principal es la Diabetes Mellitus.

Estudios donde se mencionen efectos en la salud de las enfermedades sistémicas.

Trabajos donde se incluyan manifestaciones orales relacionadas a los pacientes con DM.

Andlisis donde se describa la relacién entre DM y la endodoncia.

Investigaciones donde se determine el éxito y fracaso de los tratamientos de endodoncia en pacientes
con Diabetes Mellitus.

Articulos de los dltimos 6 afios de publicacion.

Articulos en idioma inglés, espafiol y portugués.

Criterios de Exclusion:

e Articulos donde no se hable de la Diabetes Mellitus.

Luis F. Pérez Solis, Romulo G. Lépez Torres, Verodnica A. Salame Ortiz, Emma M. Arroyo Lalama. Método Neu-
troséfico multicriterio para estimar el éxito o fracaso de los tratamientos de endodoncia de la Diabetes mellitus



Neutrosophic Computing and Machine Learning , Vol. 20, 2022 21

Estudios en animales.

Estudios in vitro.

Tesis de grado.

Articulos mds de 6 afios de publicacion.

En la busqueda inicial se recolectaron 40 articulos; al aplicar los criterios de inclusion y exclusion se eligieron 21
con un aporte significativo a la investigacion. En los articulos seleccionados se destaca principalmente las carac-
teristicas de los pacientes con Diabetes Mellitus (DM), asi como la influencia de esta enfermedad en la correcta
evolucion y curacion de las patologias bucales, enfocdndonos principalmente en las que afectan a los tejidos pul-
pares y periapicales.

2.1 Diabetes Mellitus

La Diabetes Mellitus (DM) es una enfermedad metabdlica considerada moduladora de infecciones endoddnti-
cas, responsable de alterar la respuesta inmunitarias e inflamatoria, debilitando el proceso de curacién y promover
el dafio de 6rganos y tejidos del cuerpo incluido la pulpa y los tejidos periapicales [6].

Existe una relaciéon muy estrecha entre la Diabetes mellitus y el estado de salud bucal general, un estudio
realizado a 102 personas con esta patologia de ambos géneros, con edades comprendidas entre los 25 y 65 afios,
dieron como resultados que el 5% de los evaluados presentaron gingivitis, asi como también se pudo evidenciar la
presencia de periodontitis inicial con un 14 %, periodontitis moderada 34% y una periodontitis severa con un valor
de 47%, ademas de presentar sintomas como sensibilidad a los estimulos térmicos, acumulacién de alimentos, mal
sabor de boca y picazdn en las encias. Relaciondndose con malos habitos de higiene bucal en la mayoria de estas
personas.

Entre los desdrdenes mas importantes de los pacientes con DM, estdn los circulatorios lo cual produce una
disminucién de oxigeno en los tejidos, debido a la falta de irrigacién y flujo sanguineo disminuido la presencia de
glucosa en las zonas afectadas aumenta, por tal motivo el organismo tiene menor resistencia y alteraciones inmu-
nolégicas. Uno de los dafios importantes es el que se ocasiona a en los tejidos pulpares y los que rodean a la raiz
del diente, dando como resultado final una periodontitis apical mds atin cuando el paciente no tiene un control de
la glucosa [2].

La xerostomia que presentan los pacientes con diabetes mellitus ocasiona la pérdida del efecto de barrido de
residuos alimenticios y microbianos de la saliva, lo que produce un aumento de la poblacién microbiana bucal,
incrementando las infecciones a nivel de la boca, ademads de la presencia de encias hiperplésicas y eritematosas.
Entre las principales patologias endoddnticas que muestran los pacientes diabéticos estdn la pulpitis irreversible,
necrosis pulpar, absceso apical agudo, periodontitis apical aguda y crénica [3, 7, 8].

Vivekananda Pai et al, indican que en los conductos radiculares de los pacientes diabéticos existen microorga-
nismos con una capacidad de producir mucho dafio, por lo que la realizacién de un buen tratamiento de conductos
evita su diseminacion. La periodontitis apical persistente, es una de las patologias mds comunes que indican el
fracaso de un tratamiento endodéntico en estos pacientes, segin estudios se demuestra una asociaciéon importante
entre la DM y PA persistente por la dificultad de estos pacientes para reparar y cicatrizar heridas [5, 9, 10].

La frecuencia de periodontitis apical PA, es mayor en paises en desarrollo y en transicién con un 53 y 80%
respectivamente, en comparacion a los paises desarrollados con un 50%, asi como la presencia de esta patologia
en pacientes con enfermedad sistémica en un 63% de los casos y con un 48% en pacientes sanos, entre las condi-
ciones sistémicas mds frecuentes que comprometen la recuperacioén de las lesiones apicales, son la diabetes con
75% de los casos, enfermedad cardiovascular con 57% y el fumar con un 80%de los reportes [2, 11, 12].

La presencia de PA, puede ocasionar la disminucién de la sefial de insulina en la sangre y en el miisculo
esquelético, por ende aumentando la resistencia a la insulina, ademds del aumento de citoquinas como TNF- a,
interleucinas (IL-6, IL-17 e IL-23) y de células como leucocitos, especialmente linfocitos, entre otras alteraciones.
Podemos encontrar también variacidn en los pardmetros de estrés oxidativo en la sangre y en érganos importantes
como el corazén, el higado y el pancreas.

Cuando mds dientes en boca estdn presente con patologia periapical y segtn la severidad de las lesiones, el
impacto a nivel sistémico es mayor, el tratamiento de endodoncia bien realizado ayuda a revertir dicho impacto [6,
13, 14].

El estado preoperatorio de los tejidos que rodean la raiz de los dientes, en este tipo de pacientes es importante
valorar la salud periapical luego de realizar los tratamientos de conducto, debido que se ha podido evidenciar
mediante radiografias la presencia de lesiones periapicales radioldcidas (LPR) residuales, en dientes con raices
obturadas en un porcentaje entre el 87-97% de los casos, este tipo de (LPR) se observan con mayor frecuencia en
mujeres y hombres diabéticos especialmente la DM tipo 2 [1, 15].

Ademds en pacientes con un control glicémico deficiente las lesiones periapicales, pueden seguir progresando
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incluso después de realizar el tratamiento de endodoncia. La hiperglucemia ocasiona gran cantidad de alteraciones
en los tejidos pulpares y periapicales, dando como resultado un estado inflamatorio complejo afectando la prolife-
racién celular y la cicatrizacion de las heridas [4].

Los pacientes insulino dependientes presentan mayor riesgo de alteraciones dolorosas por alteracioén del sis-
tema inmunoldgico. Para favorecer al éxito de los tratamientos de endodoncia en pacientes diabéticos es recomen-
dable derivar al médico tratante para que autorice el procedimiento odontolégico, dependiendo el nivel de los
tratamientos a realizarse se debe utilizar antibidticos para disminuir el riesgo de infecciones post-operatorios de-
bido al retraso en la cicatrizacién, el uso de corticoides estd contraindicado ya que pueden aumentar los niveles de
insulina circulante.

Para Laukkanen y colaboradores la tasa de éxito de los tratamientos de endodoncia, en pacientes sin enferme-
dades sistémicas es del 85,6% y de 94,5% sin una periodontitis apical previa, en comparacion al 73,2% en pacien-
tes con enfermedades inmunosupresoras y un 77,3% cuando existe una PA al iniciar el procedimiento. La calidad
del tratamiento de conductos con un 88,4% y el tipo de restauracion final con 95,2% favorable, interfieren en la
Optima evolucién de las patologias periapicales [5].

Para disminuir los fracasos en los tratamientos de conductos, se debe garantizar la calidad de la obturacién, de
la restauracion del diente y del control glucémico, cuidando con eso los tejidos periapicales. Lopez-Lopez et al,
compararon estudios donde se pudo verificar que hubo prevalencia de patologias periapicales de mayor tamafio y
un retraso en la reparacion periapical en pacientes diabéticos, que en pacientes sanos. El tipo de material utilizado
en los tratamientos también juega un papel fundamental ya que su relacién con los tejidos depende de su compo-
sicidn, de la potencia de respuesta inmune y de las condiciones sistémicas.

Para cualquier tratamiento de endodoncia donde se necesite la ayuda de la respuesta de los tejidos para mejorar
la evolucion de las lesiones, hay que tomar en cuenta que los pacientes con Diabetes Mellitus especialmente la
tipo 2, tienen factores de crecimiento endotelial vascular (VEGF) y proteina morfogenética ésea 2 (BMP2) eleva-
dos, este aumento conduce al aumento de lechos vasculares y cuna capacidad de respuesta comprometida ante
estimulos nocivos.

Mejorar la calidad de vida de estos pacientes juega un papel crucial, para una buena evolucién de la PA,
generando habilidades en los pacientes para resolver problemas, toma de decisiones, reducir conductas de riesgo,
mejorar la dieta, ejercicio, auto-monitoreo de glucosa y toma de medicamentos, este tipo de conductas ha tenido
un impacto positivo en los pacientes con DM, reduciendo el nimero de hospitalizaciones, mejora la situacién
psicosocial y el estilo de vida, menor riesgo de complicaciones.

3 Materiales y métodos

La presente seccién describe el funcionamiento del método neutroséfico multicriterio para determinar el éxito
o fracaso de los tratamientos de endodoncia de la Diabetes mellitus. El método basa su funcionamiento a partir de
la 16gica neutrosoéfica para representar la incertidumbre mediante la utilizacidon de operadores para la agregacion
de informacién[16]. La figura 1 muestra un esquema general del método propuesto.

Identificacién de Determinacion de Agregacion de la Generacion de la
los indicadores los pesos de los informacion evaluacion
indicadores

Figura 1: Esquema general del método propuesto.

El método propuesto estd diseflado para garantizar la gestién del flujo de trabajo sobre la determinacién del
éxito o fracaso de los tratamientos de endodoncia de la Diabetes mellitus. Emplea un enfoque multicriterio multi-
experto donde a partir de indicadores evaluativos se definen la base sobre la cual se realiza la inferencia. Posee
una etapa de procesamiento que realiza el andlisis matemadtico de la solucién y por dltimo se generan las evalua-
ciones del éxito o fracaso de los tratamientos de endodoncia de la Diabetes mellitus, como pardmetro de salida del
método.

El proceso para determinar el éxito o fracaso de los tratamientos de endodoncia de la Diabetes mellitus [17-
19], estd formado por cuatro actividades bdsicas (definicion de los indicadores evaluativos, determinacién de los
pesos asociados a los indicadores, agregacion de las informaciones y generacion de las evaluaciones) que se des-
criben a continuacién:

Actividad 1 definicion de los indicadores evaluativos:
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La actividad de determinacion de los indicadores evaluativos, utiliza un enfoque multicriterio multiexperto.
Consiste en obtener los indicadores evaluativos para el proceso para determinar el éxito o fracaso de los tratamien-
tos de endodoncia de la Diabetes mellitus a partir de la opinién de expertos que intervienen en el proceso. Se
recomienda convocar y reunir entre 5 y 7 expertos que participen en el proceso.

Actividad 2 determinacion de los pesos asociados a los indicadores:

A partir de los indicadores obtenidos en la actividad anterior, se procede a realizar la valoracién de estos para
determinar los pesos asociados a cada vector. Se emplea la utilizacién de los expertos en el proceso como parte
del desarrollo de la actividad propuesta.

Actividad 3 agregacion de las informaciones:

La agregacion de informacién es la actividad mas importante del método, representa un mecanismo utilizado
en los sistemas de apoyo a la toma de decisiones, para la evaluacién o decision, consiste en la transformacion de
un conjunto de datos (conjunto difuso) en un tnico elemento [20], [21],[22] , [23].

Definicion 1: Operador T-norma. Un operador T:[0,1] * [0,1] - [0,1] es un operador T-norma si cumple
las siguientes propiedades:

Conmutativa T(x,y) = T(y, x).

Asociativa T(x, T(y, z) = T(T(x,y), Z).

Monotono creciente T(x,y) > T(x,y)six =x’ Ny =y’
Elemento neutro T(x,1) = x.

bl NS

Los operadores de agregacion de informaciéon Suma Ponderada Ordenada (OWA) permiten la agregacion de
informacion de acuerdo a pardmetros predefinidos, obteniéndose un valor representativo. Un decisor puede agregar
la informacién en funcién del grado de optimismo o pesimismo deseado, [24],[25], [26] .

Definicion 2: Operador OWA. Una funcion F: R" — R, es un operador OWA de dimensién n si tiene un
vector asociado W de dimension n tal que sus componentes satisfagan [27], [26], [28]:

W efo1],

2) Z?:l‘/vj = 1 ’ y

3) F(all aZi;lan) = Z]n:l Vv]b]
Donde b es el J-€simo més grande de los a;.

Se puede expresar el operador agregacion mediante una notacién vectorial tal como se representa en la ecua-
cién 1:

F(aj,ay..a,) = W'B (1)

Donde:

W: es el vector OWA de peso asociado con la agregacion.

B: es el vector agregado ordenado, donde el j-€simo mds grande componente de B es b; siendo este el j-€simo
mads grande de los a;.

Los nimeros neutroséficos se pueden expresar en la 16gica neutroséfica como se muestra en [29], [30],[31] :
Sean

N = {(T,LF): T,L,LF < [0,1]}n,

Un valor neutrosdfico es un mapeo de un grupo de férmulas proporcionales a N , a partir de cada sentencia p
se tiene [32], [33], [34], [35]:

v(p) = (T,L,F) (@)
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Donde:

T: representa la dimension del espacio que representa la verdad,
I: representa la falsedad,

F: representa la indeterminacion.

Matematicamente se puede definir un operador OWA Neutroséfico como una 2-tupla (W,B) tal como repre-
senta la ecuacion 3.

F(ay,ay..a5) = Wit Berip (3

Donde:

W: es el vector OWA de peso asociado con la agregacién que posee un espacio de verdad, falsedad e indeter-
minacién (T, L, F).

B: es el vector agregado ordenado, donde el j-€simo mds grande componente de B es b; siendo este el j-€simo
mas grande de los a;, que posee un espacio de verdad, falsedad e indeterminacion (T, I, F) [36-38]

El método propuesto basa el proceso de agregaciéon mediante el operador OWA para nimeros neutroséficos
[39].

Actividad 4 generacion de las evaluaciones:

Una vez agregada la informacion, se obtiene como resultado las evaluaciones derivadas del proceso, represen-
tan las informaciones la salida del método que determina el éxito o fracaso de los tratamientos de endodoncia de
la Diabetes mellitus.

7 Resultados y discusion

La presente seccién describe una ejemplificacion de los resultados, en el cual es posible aplicar el método
propuesto. El estudio se realiza para estimar el éxito o fracaso de los tratamientos de endodoncia para la Diabetes
Mellitus que a nivel bucal presentan varios signos y sintomas, dentro de estas estdn las caries, la xe-rostomia,
dlceras, problemas periodontales, los mismos que sumados a la presencia de inflamacidn en los tejidos contribuyen
al aumento de las patologias pulpares y periapicales. El ejemplo presenta los elementos fundamentales sintetizados
para facilitar la comprension de los lectores.

A continuacion se describen los principales elementos del método implementado
Actividad 1: definicién de los indicadores evaluativos.

Durante el proceso de obtencién de informacién para la definicién de los indicadores evaluativos, se obtuvo
como resultado un total de 5 indicadores. La Tabla 1 muestra los criterios obtenidos.

Tabla 1: Indicadores evaluativos.

Criterios Indicador Descripcion

C Atrofia pulpar Hace referencia a la disminucidén paulatina de vasos y células pul-
pares, por lo que concomitantemente se eleva la cantidad de haces
fibrosos. Es una caracteristica propia en personas adultas mayores

C Degeneracion hidrépica  Es la alteracidn del metabolismo hidrico de la pulpa, que ocurre de

o vacuolar forma recurrente en la capa odontobldstica, y que a su vez puede
afectar a la pulpa.

Cs Degeneracion grasa Se caracteriza por la presencia de vacuolas de grasa diseminadas

en sobre el tejido pulpar, particularmente en las paredes vasculares.
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Cy Degeneracion fibrohia- Hace referencia al incremento de fibras “colagenas” en la pulpa,
lina que se hialinizan de tal manera que la sustancia hialina se homoge-
niza en la estructura dental.

Cs Degeneracién calcica Es un proceso degenerativo avanzado de degeneracion fibrosa
que se caracteriza por la calcificacion, este puede aparecer al inte-
rior de la pulpa con la forma de cilindros alargados cercanos al con-
ducto radial, puede ser compleja la distincion de esta y la de célcu-

los pulpares

Actividad 2 determinacién de los pesos asociados a los indicadores:

Con el empleo de un enfoque mutiexperto, se determinan los pesos atribuidos a casa criterios. Para el proceso
se consultaron cinco expertos los cuales emitieron sus valoraciones. Como resultado final se obtuvieron los vec-
tores de pesos asociados a cada indicador. La tabla 2 muestra los resultados obtenido después de la agregacion de
los resultados emitidos por los expertos.

Tabla 2: Vectores de pesos asociados a los indicadores.

Criterio W (T, I, F)
Ci [0.85, 0.12,0.10]
C2 [0.95, 0.15,0.10]
Cs [0.80, 0.25,0.20]
Cq [0.95, 0.25,0.10]
Cs [0.95, 0.25,0.15]

Actividad 3 agregacion de las informaciones:

A partir del procesamiento que se realiza de entre los vectores de pesos asociados de los indicadores y las
preferecias obtenidas de la institucidn utilizada en el caso de estudio, se realiza el proceso de agregacion de infor-
macion a partir de lo expresado en la ecuacién 3. Para el proceso de agregacion se realiza un ordenamiento de los
indicadores evaluativos. La tabla 3 presenta el resultado de los valores obtenidos durante el proceso de agregacion.

Tabla 3: Resultado del proceso de agregacion.

Criterio Pesos Preferencias Agregacion
C [0.85, 0.12,0.10] [0.75, 0.12,0.10] [0.63. 0.10,0.15]
C [0.95, 0.15,0.10] [1,0.10,0.15] [0.95, 0.10,0.15]
Cs [0.80, 0.25,0.20] [1, 0.15,0.10] [0.65. 0.10,0.15]
Cy [0.95, 0.25,0.10] [0.75, 0.10,0.10] [0.60, 0.10,0.15]
Cs [0.95, 0.25,0.15] [1,0.15,0.10] [0.95. 0.15.0.15]
Index [0,81,0.10,0.15]

Actividad 4 generacion de las evaluaciones:

A partir del analisis referido de los datos de la tabla 3 se genera la evaluacién donde se identifica que el indice de
estimacion del éxito de los tratamientos de endodoncia de la Diabetes mellitus es de un 0.81, representando un alto
indice de éxito sobre la aplicacién del tratamiento sobre el caso objeto de estudio.

Discusiones

La DM es una enfermedad multifactorial dificil de controlar, ya que consiste en un control farmacolégico y
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alimenticio para disminuir los niveles de glucemia, especialmente por el cambio de habitos forjados durante mucho
tiempo resulta una barrera dificil de vencer. La edad es un factor de riesgo importante en algunos paises, como por
ejemplo en Europa el 37% de la poblacion con diabetes tiene mdas de 50 afios, con un estimado de aumento al 44%
para el 2030.

La relacion de la diabetes mellitus con las patologias pulpares y periapicales especialmente en los pacientes
no controlados es alta, debiendo identificar esta enfermedad para poder realizar una atencién multidisciplinaria,
ya que en pacientes controlados los tratamientos de endodoncia se deben realizar al igual a los pacientes que no
tienen esta patologia, algunos estudios demuestran la prevalencia en un gran porcentaje de dientes con PA mayor-
mente crénica con un 97% en pacientes con DM especialmente la 2, asi como las agudizaciones de los mismos.

Ademais si la DM estd asociada a otros factores de riesgo, como la hipertensién en un 75.85%, colesterol
elevado en un 70-80% y la obesidad con un 60-70% pueden aumentar la prevalencia de lesiones apicales.

Selenio Nihal Sisli concluye en su estudio que hay una asociacién significativa entre la DM y los dientes
endodonciados con periodontitis apical porque afecta negativamente o retrasa el proceso de cicatrizacion, teniendo
en cuenta que existe un alto riesgo de extraccion, en un diente después de un tratamiento de endodoncia en pacien-
tes diabéticos, debido a la estrecha relacién que existe entre la Diabetes Mellitus y las lesiones apicales especial-
mente con el estado general de los tejidos periodontales estas dos condiciones se asocian directamente con la
pérdida de dientes. Debido a que el periodonto inflamado estd muy vascularizado actia como reservorio o produc-
tor de mediadores de la inflamacién [1, 4, 15].

Arya et al, en su estudio luego de un seguimiento a un afio observé menos casos de cicatrizacién de lesiones
periapicales en pacientes con DM con un 43%, frente a un grupo control sin enfermedades sistémicas con un 8§0%.

Los altos niveles de glucosa interfieren en las funciones de los macréfagos, dando como resultado un estado
inflamatorio donde se afecta la proliferacién celular del huésped dificultando la cicatrizacién de las heridas, ade-
mas de una mayor reabsorcion ésea. Bioldgicamente la DM interfiere en los tejidos alterando su curacion, al alterar
la inmunidad innata, hiperglucemia y la formacién de proteinas glicosiladas de manera irreversible.

Lo que sugiere que existe una relacion alta entre las enfermedades periapicales y la DM. La tasa de supervi-
vencia de dientes con tratamiento de endodoncia luego de 4 afios de seguimiento es del 95% en pacientes con
diabetes mellitus ya que las lesiones periapicales se curan lentamente.

Debido a la mayor frecuencia de lesiones periapicales y retraso en la reparacién de estas lesiones en los pa-
cientes diabéticos, muchos dientes terminan en tratamientos de exodoncia, retratamientos y cirugias periapicales,
por el comprometimiento de la respuesta inmune, aumentando la inflamacién y deterioro del recambio 6seo.

Conclusion

Existe una relacién directa entre la Diabetes Mellitus y el éxito o fracaso de los tratamientos de endodoncia
especialmente en los casos de periodontitis apical, donde existe una destruccion amplia de hueso y tejidos
circundantes, debido a que estdn comprometidos los mecanismos de defensa del organismo se ven afectadas las
funciones de reparacién y cicatrizaciéon condiciones muy importantes para evitar a futuro complicaciones y
aparecimiento de nuevos signos y sintomas de la enfermedad.

Estas condiciones y consecuencias se complican, cuando el paciente no tiene un control glicémico adecuado y
cuando los tratamientos de endodoncia no son realizados cumpliendo con todos los pardmetros recomendados para
el mismo, especialmente una buena obturacidon de conductos radiculares sin conseguir los objeticos bioldgicos y
técnicos de este procedimiento, también al no garantizar un efectico sellado coronal ya sea provisional o definitivo
de los dientes con endodoncia.

La diabetes mellitus es una enfermedad muy frecuente, en nuestro trabajo tenemos un alto porcentaje de
atender pacientes con esta condicién, debido a que en el Ecuador la diabetes estd afectando a la poblacién con
tasas cada vez mds elevadas. Segiin la encuesta ENSANUT, la prevalencia de diabetes en la poblacioén de 10 a 59
afios es de 1.7%. Esa proporcién se incrementa a partir de los 30 afios de edad, y a los 50, uno de cada diez
ecuatorianos ya tiene diabetes. Por tal motivo se debe enfatizar en la recoleccién de datos para el complemento
de la historia clinica para identificar estos pacientes y poder realizar un buen manejo realizando interconsulta con
médicos tratantes o poder guiar a estas personas para que empiecen un buen manejo de la enfermedad.

El manejo de esta enfermedad depende mucho de la persona que lo padece, siendo el factor género el mas
influyente ademads si le agregamos las condiciones psicosociales, creencias religiosas y demads, podrian complicar
la salud general de los pacientes y por lo consiguiente no garantizar el éxito de los tratamientos bucales.

Referencias

[1] F.M. Torres, W. U. Mazzini, and T. M. Campuzano, “Factores predisponentes que afectan la salud bucodental en pacien-
tes con diabetes mellitus,” Revista odontolégica mexicana, vol. 21, no. 2, pp. 103-108, 2017.

Luis F. Pérez Solis, Romulo G. Lépez Torres, Verodnica A. Salame Ortiz, Emma M. Arroyo Lalama. Método Neu-
troséfico multicriterio para estimar el éxito o fracaso de los tratamientos de endodoncia de la Diabetes mellitus



Neutrosophic Computing and Machine Learning , Vol. 20, 2022 27

(2]

(3]

(4]

(3]

(6]

(7]

(8]

(91

(101

(11]

(12]

[13]

[14]

[15]

[16]

[17]

(18]

[19]

[20]

[21]

[22]

[23]

A. A. C. Ortegén, M. E. L. Villanueva, G. A. Cdrdenas, M. A. R. Salomén, E. M. V. Lizama, and M. E. C. Baas,
“Patologias pulpares y periapicales en pacientes con diabetes tipo 2 en una Unidad Universitaria de Salud de Yucatan,”
Revista Salud y Bienestar social [ISSN: 2448-7767], vol. 2, no. 1, pp. 13-22, 2018.

P. Jain, N. Hassan, K. Khatoon, M. Mirza, P. P. Naseef, M. S. Kuruniyan, and Z. Igbal, “Periodontitis and Systemic
Disorder—An Overview of Relation and Novel Treatment Modalities,” Pharmaceutics, vol. 13, no. 8, pp. 1175, 2021.
L. Castellanos Cosano, J. Lépez Lépez, F. d. L. Pérez-Losada, G. Machuca, E. Velasco Ortega, and J. J. Segura Egea,
“Calidad del tratamiento endoddncico en pacientes con diabetes mellitus tipo I1,” Endodoncia, 2016, vol. 34, num. 4,
p- 229-242,2016.

E. Laukkanen, M. M. Vehkalahti, and A. Kotiranta, “Impact of systemic diseases and tooth - based factors on
outcome of root canal treatment,” International endodontic journal, vol. 52, no. 10, pp. 1417-1426, 2019.

L. T. A. Cintra, C. Estrela, M. M. Azuma, i.0.d A. Queiroz, T. Kawai, and J. E. Gomes-Filho, “Endodontic
medicine: interrelationships among apical periodontitis, systemic disorders, and tissue responses of dental materials,”
Brazilian oral research, vol. 32, 2018.

N. Rios-Osorio, H. D. Muiioz-Alvear, S. Montoya Canon, S. Restrepo-Mendez, S. E. Aguilera-Rojas, and O.
Jiménez - Pefia, “Association between type 2 diabetes mellitus and the evolution of endodontic pathology,”
Quintessence International, vol. 51, no. 2, pp. 100-107, 2020.

F.d. L. Perez-Losada, A. Estrugo-Devesa, L. Castellanos-Cosano, J. J. Segura-Egea, J. Lépez-Lépez, and E. Velasco-
Ortega, “Apical periodontitis and diabetes mellitus type 2: a systematic review and meta-analysis,” Journal of
Clinical Medicine, vol. 9, no. 2, pp. 540, 2020.

F.de Liz Pérez-Losada, J. Lépez-Lépez, J. Martin-Gonzilez, E. Jané-Salas, J. J. Segura-Egea, and A. Estrugo-Devesa,
“Apical periodontitis and glycemic control in type 2 diabetic patients: Cross-sectional study,” Journal of Clinical
and Experimental Dentistry, vol. 12, no. 10, pp. €964, 2020.

S. N. Sisli, “Evaluation of the relationship between type ii diabetes mellitus and the prevalence of apical periodontitis
in root-filled teeth using cone beam computed tomography: an observational cross-sectional study,” Medical
Principles and Practice, vol. 28, no. 6, pp. 533-538, 2019.

G. E. Holde, “Periodontal health in Troms County, Northern Norway. Descriptive, subject level and site-specific
analyses,” 2019.

D. Cabanillas - Balsera, J. Martin - Gonzilez, P. Montero - Miralles, B. Sanchez - Dominguez, M. Jiménez -
Sénchez, and J. Segura - Egea, “Association between diabetes and nonretention of root filled teeth: a systematic
review and meta - analysis,” International Endodontic Journal, vol. 52, no. 3, pp. 297-306, 2019.

G. Mendoza-Catalan, L. Chaparro-Diaz, E. Gallegos-Cabriales, and S. Carreno-Moreno, “Automanejo en diabetes
mellitus tipo 2 desde un enfoque de género: revision integrativa,” Enfermeria universitaria, vol. 15, no. 1, pp. 90-
102, 2018.

A. M. P. Eyzaguirre, “RelaciA’n bidireccional entre diabetes mellitus y periodontitis apical,” ARS MEDICA Revista
de Ciencias Médicas, vol. 43, no. 3, pp. 67-76, 2018.

J. J. Segura-Egea, J. Martin-Gonzilez, D. Cabanillas-Balsera, A. F. Fouad, E. Velasco-Ortega, and J. Lépez-Lépez,
“Association between diabetes and the prevalence of radiolucent periapical lesions in root-filled teeth: systematic
review and meta-analysis,” Clinical oral investigations, vol. 20, no. 6, pp. 1133-1141, 2016.

B. B. Fonseca, O. M. Cornelio, and F. R. R. Marzo, “Tratamiento de la incertidumbre en la evaluacion del desempefio
de los Recursos Humanos de un proyecto basado en conjuntos borrosos,” Serie Cientifica de la Universidad de las
Ciencias Informdticas, vol. 13, no. 6, pp. 84-93, 2020.

J.E.Ricardo, M. Y. L. Vazquez, A. J. P. Palacios, and Y. E. A. Ojeda, “Inteligencia artificial y propiedad intelectual,”
Universidad y Sociedad, vol. 13, no. S3, pp. 362-368, 2021.

I. A. Gonzélez, A. J. R. Ferndndez, and J. E. Ricardo, “Violacion del derecho a la salud: caso Alban Cornejo Vs
Ecuador,” Universidad Y Sociedad, vol. 13, no. S2, pp. 60-65, 2021.

G. A. Goémez, J. V. Moya, J. E. Ricardo, and C. V. Sanchez, “La formacion continua de los docentes de la educacién
superior como sustento del modelo pedagogico,” Revista Conrado, vol. 17, no. S1, pp. 431-439, 2021.

J. Montero, D. Gémez, V. Lopez, R. Tinguaro, and V. Begoiia, “Sobre funciones y reglas de agregacion,” XV
Congreso Espariiol Sobre Tecnologias y Logica Fuzzy, 2010.

R. Mesiar, L. Sipeky, P. Gupta, and J. LeSheng, “Aggregation of OWA operators,” IEEE Transactions on Fuzzy
Systems, vol. 26, no. 1, pp. 284-291, 2017.

N. Caedentey Moreno, and O. Mar-Cornelio, “Monitoreo energético en los laboratorios de la Universidad de las
Ciencias Informaticas,” Ingenieria Industrial, vol. 37, no. 2, pp. 190-199, 2016.

J. M. Merigé, D. Palacios-Marqués, and P. Soto-Acosta, “Distance measures, weighted averages, OWA operators
and Bonferroni means,” Applied Soft Computing, vol. 50, pp. 356-366, 2017.

Luis F. Pérez Solis, Romulo G. Lépez Torres, Verénica A. Salame Ortiz, Emma M. Arroyo Lalama. Método Neu-
tro-sofico multicriterio para estimar el éxito o fracaso de los tratamientos de endodoncia de la Diabetes mellitus



28

Neutrosophic Computing and Machine Learning , Vol. 20, 2022

[24]

[25]

[26]

[27]

(28]

[29]

[30]

[31]

[32]

[33]

[34]

[35]

[36]

[37]

(38]

[39]

0. U. Lenz, D. Peralta, and C. Cornelis, “Scalable approximate FRNN-OWA classification,” IEEE Transactions on
Fuzzy Systems, 2019.

M. Cornelio, “Estacion de trabajo para la practica de Microbiologia y Parasitologia Médica en la carrera de medicina
integrado al sistema de laboratorios a distancia,” Revista de Ciencias Médicas de Pinar del Rio, vol. 20, no. 2, pp.
174-181, 2016.

B. B. Fonseca, and O. Mar, “Implementacioén de operador OWA en un sistema computacional para la evaluacién del
desempeiio,” Revista Cubana de Ciencias Informdticas, 2021.

R. R. Yager, “OWA aggregation with an uncertainty over the arguments,” Information Fusion, vol. 52, pp. 206-212,
2019.

O. Mar, and B. Bron, “Procedimiento para determinar el indice de control organizacional utilizando Mapa Cognitivo
Difuso,” Serie Cientifica, pp. 79-90.

H. Wang, F. Smarandache, R. Sunderraman, and Y. Q. Zhang, Interval Neutrosophic Sets and Logic: Theory and
Applications in Computing: Theory and Applications in Computing: Hexis, 2005.

Y. Wang, and Y. Deng, “OW A aggregation of multi-criteria with mixed uncertain fuzzy satisfactions,” arXiv preprint
arXiv:1901.09784, 2019.

C. Marta Rubido, and O. M. Cornelio, “Practica de Microbiologia y Parasitologia Médica integrado al Sistema de
Laboratorios a Distancia en la carrera de Medicina,” Revista de Ciencias Médicas de Pinar del Rio, vol. 20, no. 2,
pp. 174-181, 2016.

F. Smarandache, S. Broumi, P. K. Singh, C.-f. Liu, V. V. Rao, H.-L. Yang, I. Patrascu, and A. Elhassouny,
"Introduction to neutrosophy and neutrosophic environment," Neutrosophic Set in Medical Image Analysis, pp. 3-29:
Elsevier, 2019.

M. Leyva-Vazquez, F. Smarandache, and J. E. Ricardo, “Artificial intelligence: challenges, perspectives and
neutrosophy role.(Master Conference),” Dilemas Contempordneos: Educacion, Politicay Valore, vol. 6, no. Special,
2018.

M. L. Vazquez, and F. Smarandache, Neutrosofia: Nuevos avances en el tratamiento de la incertidumbre: Infinite
Study, 2018.

B. B. Fonseca, O. M. Cornelio, and I. P. Pupo, “Sistema de recomendaciones sobre la evaluacion de proyectos de
desarrollo de software,” Revista Cubana de Informdtica Médica, vol. 13, no. 2, 2021.

S. D. Alvarez Gémez, A. J. Romero Fernandez, J. Estupifian Ricardo, and D. V. Ponce Ruiz, “Seleccion del docente
tutor basado en la calidad de la docencia en metodologia de la investigacion,” Conrado, vol. 17, no. 80, pp. 88-94,
2021.

J. E. Ricardo, V. M. V. Rosado, J. P. Ferndndez, and S. M. Martinez, “Importancia de la investigacion juridica para
la formacion de los profesionales del Derecho en Ecuador,” Dilemas Contempordneos: Educacion, Politica'y Valores,
2020.

J. E. Ricardo, J. J. D. Menéndez, and R. L. M. Manzano, “Integracion universitaria, reto actual en el siglo XXI,”
Revista Conrado, vol. 16, no. S 1, pp. 51-58, 2020.

J. E. Ricardo, N. B. Hernandez, R. J. T. Vargas, A. V. T. Suntaxi, and F. N. O. Castro, “La perspectiva ambiental en
el desarrollo local,” Dilemas contempordneos: Educacion, Politica y Valores, 2017.

Recibido: Febrero 16, 2022. Aceptado: Marzo 04, 2022

Luis F. Pérez Solis, Romulo G. Lépez Torres, Verodnica A. Salame Ortiz, Emma M. Arroyo Lalama. Método Neu-
troséfico multicriterio para estimar el éxito o fracaso de los tratamientos de endodoncia de la Diabetes mellitus



.NCML Neutrosophic Computing and Machine Learning , Vol. 20, 2022

University of New Mexico
N1 -

Método neutroséfico para medir el cuidado humanizado
segun teoria de Watson en neonatos con fisura labio pa-
latina

Neutrosophic method to measure humanized care ac-
cording to Watson's theory in neonates with cleft lip and
palate

Nairovys Gémez Martinez ', Riber Favian Donoso Norona 2, and Guadalupe Eduvige Cuello
Freire 3

! Profesora Universidad Regional Auténoma de Los Andes. UNIANDES-Ecuador. E-mail: ua.nairovysgomez @uniandes.edu.ec.
ORCID: https://orcid.org/0000-0003-1120-8408
2 Profesor Universidad Regional Auténoma de Los Andes. UNIANDES-Ecuador. E-mail: ua.riberdonoso @uniandes.edu.ec.
ORCID: https://orcid.org/0000-0002-9310-8947
3 Profesora Universidad Regional Auténoma de Los Andes. UNIANDES-Ecuador. E-mail: ua.guadalupecuello@uniandes.edu.ec
ORCID: https://orcid.org/0000-0003-2251-2528

Resumen. La fisura labio palatina (FLP) es la anomalia crdneofacial de mayor ocurrencia diagnosticada en el neonato. Deter-
minar la perspectiva humanistica del cuidado que se le brinda a los neonatos con fisura labio palatina segiin la Teoria de Jean
Watson para una atencién de calidad es muy importante. El objetivo de la investigacion consistié en desarrollar de un método
neutroséfico para medir el cuidado humanizado segin teoria de Watson en neonatos con fisura labio palatina. La investigacién
se realizé mediante un enfoque cualicuantitativo, descriptivo y transversal. La poblacién estuvo conformada por 22 neonatos
atendidos en el Hospital General Puyo y 22 madres. Los resultados identificaron que la mayor ocurrencia se presentd en el se-
xo masculino con un total de 14 neonatos para un 63,4%. El 9% fueron pre términos. La principal complicacién en los neona-
tos fue la dificultad para alimentarse exponiendo un 77,3%. El 100 % de las madres sentaron que la enfermera/ro trabaja para
satisfacer la necesidad de alimentacién del neonato; el 81,8 % de ellas creyeron que con los cuidados brindados quedaban sa-
tisfechas todas las necesidades fisicas del neonato.

Palabras Claves: Cuidado humanizado, teoria de Watson, fisura labio palatina, neonato.

Abstract. Cleft lip and palate (CLP) is the most frequently diagnosed craniofacial anomaly in neonates. Determining the hu-
manistic perspective of the care provided to neonates with cleft lip and palate according to Jean Watson's Theory for quality
care is very important. The objective of the research was to develop a neutrosophic method to measure humanized care accord-
ing to Watson's theory in neonates with cleft lip and palate. The research was carried out using a qualitative-quantitative, de-
scriptive and cross-sectional approach. The population consisted of 22 neonates treated at the Hospital General Puyo and 22
mothers. The results identified that the highest occurrence occurred in the male sex with a total of 14 neonates for 63.4%. 9%
were preterm. The main complication in neonates was difficulty feeding, exposing 77.3%. 100% of the mothers felt that the
nurse/ro worked to satisfy the need for feeding the newborn; 81.8% of them believed that with the care provided all the physi-
cal needs of the newborn were satisfied.

Keywords: Humanized care, Watson's theory, cleft lip palate, newborn.

1 Introduccion

Las anomalias congénitas se exponen como defectos que tienen lugar en el proceso de formacién del cuerpo
del feto durante el embarazo y esto ocurre a nivel mundial sin excepcién de raza, sexo, ni condicién socioeco-
némica. Hoy en dia las malformaciones congénitas representan uno de los grandes retos frente a los progresos y
estudios ejecutados por la ciencia, esto se debe a la alta incidencia de morbimortalidad presente en el lapso de la
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salud perinatal. La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) precisa a las malformaciones congénitas como
“anomalias en el crecimiento o desarrollo que pueden ser: morfoldgicas, funcionales, moleculares o estructurales,
los cuales se pueden suscitar al nacimiento, importante mencionar que estas malformaciones también pueden de-
tectarse en el transcurso del tiempo” [1].

La fisura labio palatina (FLP) o también llamado como labio y paladar hendido (LPH), es la anomalia cra-
neofacial de mayor ocurrencia diagnosticada en el neonato, esta es producida por una falla en la fusién de proce-
sos faciales durante el progreso embrionario [2]. Ademas, puede estar relacionada o no a una situacién sindrémi-
ca. Su incidencia actda en la salud integral de la persona, ya que la repercusion estética afecta a la familia como a
su entorno social, este tipo de pacientes requiere de tratamientos reconstructivos y estéticos, ademds de consultas
y seguimiento especializado por varios profesionales de la salud, asi como un cuidado humanizado y holistico
por parte del personal de enfermeria en sus estancias hospitalarias y desde la atencién primaria de salud para ga-
rantizar la calidad de vida de estas personas desde su nacimiento.

También es necesario destacar que en pacientes con fisura palatina, el requerimiento de tiempo para su ali-
mentacién es mayor y en ocasiones muestra cansancio e irritacién, en el neonato la succién se ve comprometida,
por lo que el personal de enfermeria tiene un rol fundamental en el apoyo y estimulacién de lactancia con cuida-
dos especificos para satisfacer las necesidades nutricionales del mismo, el neonato que padece de esta deforma-
cién puede sufrir colicos abdominales, vomitos, salida de leche por la nariz y la desviacién de esta a las vias res-
piratorias, por lo que una vigilancia estricta previene complicaciones tal como la bronco aspiracion, situacion es-
td que puede comprometer la vida del paciente[3]. Por otro lado es importante recalcar espera emocional y psico-
16gica de la madre que es tan prioritaria en estos casos como la atencién al neonato, ya que ambos deben interac-
tuar como un binomio madre hijo perfecto, por las necesidades especiales del pequefio[4].

Si hacen referencias a reportes estadisticos de la fisura labio palatina, se puede aludir de qué 1 de cada 700 a
1000 nifios nacen con esta malformacion en el mundo y varia segtn el género, etnia, zona geogréfica y condicién
socioecondmica. De igual forma es importante destacar que se asocia a mds de 300 sindromes, siendo los mas
comunes: el sindrome de Treacher Collins, sindrome velocardifacial, secuencia de Pierre Robin, microsomia
hemifacial y el sindrome de Apert[5].

La OMS por su parte testifica que la Fisura Labio Palatina afecta a mas de uno de cada 1000 recién nacidos
en todo el mundo y establece que la principal causa del desarrollo de este defecto maxilofacial es la predisposi-
cién genética, ademds de la deficiente e inadecuada alimentacién materna, la presencia de hébitos txicos y adi-
ciones durante la gestacién; sumandosele la determinacién de bajos ingresos en paises subdesarrollados y vias de
desarrollo donde se limita el acceso a los tratamientos adecuados del recién nacido.

En México se ha notado que se presenta un mayor nimero de hendiduras de labios aislados, asimismo como
de labios y paladar en varones, mientras que en hembras la mayor incidencia estd dada hendiduras de paladar ais-
lado [6].

En Ecuador hasta el 2009, las anomalias congénitas presentan una prevalencia de 2,9 % a 3,7 %. Las mal-
formaciones crdneo-faciales junto a las cardiovasculares ocupan el segundo lugar con un 15,3 %, por lo que se
ha hecho ineludible el estudio continuo del impacto de la FLP con un enfoque mayoritariamente epidemiolégico
y desde una apariencia de factores asociados. En el periodo 2010-2018 se realiz6 un estudio de prevalencia de las
FLP para concretar la panordmica epidemioldgica de la misma, cuyos resultados arrojaron una frecuencia de
14,97 por cada 10, 000 nacidos vivo, en el periodo de tiempo referido se registraron a nivel hospitalario 1132 pa-
cientes con el diagndstico al nacer de FLP con una proporcién de 38,19% en mujeres vs 61,68% en hombre[7]

Dado lo anteriormente expuesto sobre la situacién actual de la FLP y su impacto no solo del neonato que la
padece, sino también en la familia y la comunidad; la humanizacién del cuidado en los servicios de salud se ha
transformado en una necesidad ineludible. Por lo tanto se puede considerar al cuidado humanizado como una fi-
losofia de la vida aplicada en la experiencia profesional de la enfermeria, siendo este una actividad que requiere
de un alto valor personal y profesional enfocado en el mantenimiento, restablecimiento y autocuidado de la salud,
basado en las relaciones enfermero/ paciente, familia y comunidad. De tal manera que el personal de enfermeria
posee la responsabilidad cientifica, filos6fica y moral de la proteccién y conservacién de la vida del neonato en-
fermo.

En los servicios de neonatologia a nivel hospitalario el profesional de enfermeria tiene un contacto directo
con los pacientes y sus familiares, es por esto que su responsabilidad es someter al recién nacido a un proceso de
atencién integral y minucioso que aporte a la recuperacién de su estado de salud. La humanizacién del cuidado
enfermero en la actualidad es un componente bdsico y necesario del quehacer del profesional de enfermeria,
permitiendo optimizar el cuidado que se brinda con el objetivo de mejorar el estado de la salud de los usuarios.
El conocimiento cientifico, la capacidad técnica y la relacion terapéutica que el enfermero establece con el pa-
ciente son puntos clave para una atencién con calidad y calidez.

Jean Watson maxima exponente de la Teoria del Cuidado Humanizado, sustenta la necesidad de un compromiso
profesional como mecanismo motivador fundamental en el arte del cuidado, a través de pautas éticas con una
orientaciéon humanista basado en seis dimensiones que a continuacién se fundamentan.

La primera de las dimensiones es Satisfacer las necesidades, orientada en que el cuidado enfermero debe es-
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tar destinado a la satisfaccion de necesidades humanas en el dmbito de la salud individual de la familia y la co-
munidad como de igual forma integrativo y holistico [8].

Las Habilidades técnicas de la enfermera/ro, dimensién sustentada en la sistematizacion y practica asistencia
diaria o proceso enfermero, bajo la responsabilidad del profesional de la enfermeria [9].

Dimension tercera: Relacion enfermero-paciente, la comunicacidn representa un necesidad del paciente y de
la familia, al mismo tiempo permite establecer lasos de confianza, le permite al paciente y a los familiares cono-
cer el estado de salud de quienes se encuentran hospitalizados, precisdndose para esto una alta sensibilidad hu-
mana, total apertura y altruismo.

Cuarta dimensién: Autocuidado del profesional, acd es necesario que se tenga presente que el cuidado del
profesional comprende la planificacién y ejecucién de acciones en comun acuerdo entre que cuida y el que es
cuidado y constituye la esencia de la Enfermeria, ademds, es importante destacar que estas intervenciones estan
respaldadas totalmente por el conocimiento cientifico en el drea de la salud de quienes la practican con grandes
habilidades técnicas.

En la quinta dimensién Watson consideran a los aspectos espirituales del cuidado enfermero un elemento
fundamental en el fendmeno de intimo y trascendental de la evolucién y recuperacién de calidad del estado de
salud del paciente, con fortaleza, motivacidn, alta significacién de vida sobre todo si el paciente estd en muerte o
enfermedad terminal [10].

Los aspectos éticos del cuidado con la sexta y dltima dimensién de Watson en su Teoria del cuidado huma-
nizado, se enfoca directamente en la conducta del profesional de la enfermeria en su practica diaria, asi como en
los principios y valores que regulan dichas conductas. La beneficencia, la no maleficencia, la autonomia y la jus-
ticia para Watson garantizan la calidad del cuidado que se brinda en los diferentes escenarios de la salud [11].
Para la recogida de informacién se revisaron las Historias Clinicas de los neonatos y se aplica una encuesta a las
madres previo consentimiento informado donde se incluyen preguntas relacionadas a cada dimensién planteada
por Jean Watson en su Teoria del Cuidado humanizado y transpersonal con una puntuacién del 5-1 segtin escala
Likert (siempre, a menudo, a veces, ocasionalmente o nunca).

Motivado por los elementos descritos, la presente investigacion tiene como objetivo esencial determinar la
perspectiva humanistica del cuidado que se le brinda a los neonatos con fisura labio palatina segin la Teoria de
Jean Watson para una atencién de calidad en el Hospital General Puyo.

2 Preliminares

La toma de decisiones es un proceso de seleccién entre cursos de alternativas, basado en un conjunto de cri-
terios, para alcanzar uno o mas objetivos [12]. Con respecto al concepto “toma de decisiones”, Schein, plantea
[13]: es el proceso de identificacién de un problema u oportunidad y la seleccién de una alternativa de accién en-
tre varias existentes, es una actividad diligente clave en todo tipo de organizacién [14].

Un proceso de toma de decisiones donde varian los objetos o decisiones, es considerado como un problema
de toma de decisiones multicriterio [15-17]. La evaluacién multicriterio constituye una optimizacién con varias
funciones objetivo simultaneas y un agente decisor. La ecuacién 1 formaliza el problema planteado.

Max = F(x),x € X 1)

Donde:

X: es un vector [x;,, X, ] de las variables de decision.

X: es la denominada region factible. Representa el dominio de valores posible que puede tomar la variable.
F(x): es un vector [F,x,, F,x] de las P funciones objetivos que recogen los criterios.

Max: representa la funcién a maximizar, esta no es restrictiva.

Especificamente los problemas multicriterio discretos constan basicamente de dos tipos de datos que consti-
tuyen el punto de partida para diferentes problemas de toma de decisiones multicriterio discreto (DMD).

2.1 Tomas de decisiones

Cada problema de toma de decisiones puede ser diferente, sin embargo a partir de la versatilidad de su natu-
raleza se puede definir un procedimiento para la resolucién de problemas. La Figura 1 muestra un esquema para
la resolucion de problemas de toma de decisiones.
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Formulacion del Identificar las Plantear posibles
problema a resolver causas que lo provocan soluciones a las causas

Figura 1: Procedimiento para la resolucion de problema de toma de decisiones.

Para la resolucién de problemas de toma de decisiones, diversos han sido los métodos multicriterios propues-
tos [18, 19]. Cuando se desea emitir una ponderacién para una determinada alternativa, los métodos de ordena-
miento y agregacion representan una forma viable para su aplicacién ,[20], [21]. Dentro de los métodos multicri-
terio clasicos se encuentra la ponderacién lineal. El método consiste en calcular una puntuacién global r; para
cada alternativa A; tal como expresa la ecuacién 2 , [22].

)
Ri = Z VV] T'i]'
j

La ponderacidn lineal representa un método compensatorio, se aplica posterior a una normalizacién previa.
El método es aplicado en casos donde se posee un conjunto m de alternativas y n criterios [23-25]. Para cada cri-
terio j el decisor estima cada alternativa i. Se obteniene la evaluacion a;; de la matriz de decisién que posee una
ponderacion cardinal ratio. Se asigna un peso W;(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 nimeros neutroséficos con el objetivo de re-
presentar la neutralidad [26],[27]. Constituye las bases de teorias matemadticas que generalizan las teorfas cldsi-
cas y difusas tales como los conjuntos neutroséficos y la légica neutroséfica [28], [29, 30]. Un nimero neutrosé-
fico (N) se representa de la siguiente forma [31], [32]:

SeanN = {(T,I,F): T,I,F < [0,1]}n, una valuacién neutroséfica es un mapeo de un grupo de férmulas
proporcionales a N , esto es que por cada sentencia p se tiene [33-35]:

v(p) = (T,L,F) 3
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 Ponderacion Lineal Neutroséfico como una 3-tupla (R,W,r)
tal como representa la ecuacion 4.

4
Ricriry = z Wiam Tijim
J

Donde:

Rjcr ;- representa la funcion resultante que refiere una dimension del espacio verdad, falsedad e indetermi-
nacién (7,1, F).

Wi (r,1,r: Tepresenta el peso del criterio j asociados a los criterios que refiere una dimension del espacio ver-
dad, falsedad e indeterminacién (T, I, F).

7y;: representa la evaluacion de la alternativa i respecto al criterio j que refiere una dimension del espacio
verdad, falsedad e indeterminacién (T, I, F).

3 Materiales y métodos

Se realizé una investigacion mixta cuya dimension cualitativa se orientd principalmente en el andlisis teori-
co-conceptual del cuidado humanizado basado en la Teoria de Watson que se les brind6 a los neonatos con fisura
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labio palatina atendida en el Hospital General Puyo en el periodo de marzo a diciembre de 2021; mientras que la
cuantitativa se concreto en el estudio de la situacién diagnéstica actual del cuidado de enfermeria segun las di-
mensiones planteadas en la Teorfa del Cuidado Humanizado y transpersonal de Jean Watson y el andlisis de los
resultados estadisticos obtenidos.

La investigacion fue no experimental, con el desarrollo de un diagndstico situacional transversal con elemen-
tos de investigacion accidn; por su alcance fue exploratoria ya que no se tenian antecedentes de estudios sobre el
tema en dicha institucidn, realizdndose también una descripcidn detallada de la situacién actual del cuidado hu-
manizado del neonato con FLP.

La poblacion estudiada estuvo conformada por los 22 neonatos atendidos en el drea de neonatologia del
Hospital General Puyo en el periodo de marzo a diciembre del 2021 y las 22 madres. La muestra en su efecto es
coincidente porque tanto la totalidad de neonatos como las madres cumplieron con los criterios de inclusién es-
tablecidos.

Criterios de inclusion de los neonatos:

»  Neonato con el diagndstico de fisura labio palatina realizado al nacer.
*  Neonato con Historia clinica (HC) completa.

Criterios de inclusién de las madres
e Madres con la predisposicién a participar en la investigacion.

Para la realizacion del diagndstico de las variables estudiadas se aplicaron técnicas e instrumentos de recogi-
das de informacién que a continuacién se presentan:

Variable dependiente

Fisura Labio Palatina: Se identificaron en las HC y en la valoracién fisica del neonato mediante la inspeccion.

Variables independientes

Cuidados Humanizados: se aplicé un cuestionario a las madres de los neonatos con FLP para la determina-
cién de la perspectiva humanistica del cuidado brindado por el personal de enfermeria basado en las 6 dimensio-
nes planteadas en la Teorfa del cuidado transpersonal de Watson J.

Los métodos empleados para el proceso investigativo fueron:

Como método del nivel teérico del conocimiento, el inductivo-deductivo y el analitico-sintético con enfoque
sistémico durante toda la investigacién. Y el andlisis documental como método del nivel empirico del conoci-
miento empleado mediante la revision de Historias Clinicas.

Técnica de investigacion

La validacion de la encuesta fue a través de expertos en el tema y la informacién obtenida se ingresé en una
base de datos en Excel y posteriormente se transfirié al programa estadistico SPSS version 21, para obtener los

resultados que se muestran a continuacién en tablas de contingencias para su andlisis e interpretacion.

3.2 Diseio del método propuesto

El método propuesto estd disefiado para soportar el proceso método Neutroséfico para medir el cuidado hu-
manizado segin teoria de Watson en neonatos con fisura labio palatina. Basa su funcionamiento a partir de téc-
nicas multicriterio, multiexperto donde se modela la del cumplimiento de los indicadores de Watson. Utiliza en
su inferencia el método multicriterio Ponderacién Lineal Neutroséfica.

El método estd disenado mediante una estructura de tres etapas que en su conjunto determina la evaluacién
de competencias.

Etapa 1: Identificacion de los criterios evaluativos.
Representa el conjunto de criterios que se valoran para medir el cuidado humanizado segun teoria de Watson
en neonatos con fisura labio palatina. Constituye un enfoque multicriterio formalizado como:
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C ={cy,...cp}, n = 2, criterios para medir el cuidado humanizado segiin teoria de Watson en neonatos con
fisura labio palatina.

Etapa 2: Determinacion de los pesos.

Para la determinacién de los pesos asociados a las competencias se utiliza un enfoque multiexperto de modo
que:

E = {ey,...ep}, m = 2, donde E, representa los expertos que intervienen en el proceso.

Etapa 3: evaluacion neutrosoéfica de la valoracion del cuidado humanizado.

La etapa de evaluacion representa el procesamiento del método para emitir el resultado de la inferencia pro-
puesta. Se procesan los datos empleando el método de la ponderacion lineal mediante la ecuacién 4. Como resul-
tado se mide el cuidado humanizado segiin teoria de Watson en neonatos con fisura labio palatina.

4 Resultados y discusion

Para la implementacion del método propuesto se realizé un estudio de caso donde se analizé el comporta-
miento de los indicadores evaluativos en un caso de estudio. Se analiz6 integralmente una poblacién que estuvo
conformada por 22 neonatos atendidos en el Hospital General Puyo y 22 madres. Obteniéndose los siguientes re-
sultados: la mayor ocurrencia se presenté en el sexo masculino con un total de 14 neonatos para un 63,4%. El
9% fueron pre términos; la principal complicacién en los neonatos fue la dificultad para alimentarse exponiendo
un 77,3%. El 100 % de las madres sentaron que la enfermera/ro trabaja para satisfacer la necesidad de alimenta-
cion del neonato. El 81,8 % de ellas creyeron que con los cuidados brindaron quedaban satisfechas todas las ne-
cesidades fisicas del neonato.

Etapa 1: Identificacion de los criterios evaluativos.
Para el andlisis y funcionamiento del método propuesto se utilizaron 6 criterios que hacen referencia a di-

mensiones de trabajo humanizado por el personal tal como se presentan en la tabla 1.

Tabla 1: Criterios para medir el cuidado.

No Criterios

1 Dimensidn 1: Satisfacer las necesidades

2 Dimensién 2:Habilidades técnicas de la enfermera/ro
3 Dimensién 3: Relacién enfermero-paciente

4 Dimensién 4: Autocuidado del profesional

5 Dimension 5: Aspectos espirituales

6 Dimension 6: Aspectos éticos

Etapa 2: Determinacion de los pesos.

Para la etapa de determinacién de los pesos atribuidos a las competencias, se realiz6 la consulta a 5 expertos
que expresaron sus valoraciones sobre las competencias. Se obtuvieron las tablas valorativas las cuales fueron
agregadas en una tabla resultante. La tabla 2 muestra el resultado de la valoracion de los criterios una vez reali-
zado el proceso de agregacion.

Tabla 2: Peso atribuido a los criterios a partir de la consulta a expertos.

Criterios Valoracién del criterio W'(T‘ LF)
Ci [1,0.15,0.10]
C [0.75,0.25,0.25]
GCs [0.90,0.15,0.25]
Cs [0.75,0.25,0.25]
Cs [0.80,0.25,0.25]
Ce [1,0.15,0.10]
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Etapa 3: evaluacién neutrosofica de la valoraciéon del cuidado humanizado.

A partir del comportamiento de los pesos atribuidos a las alternativas y el desarrollo de los criterios definidos
por el personal de enfermeria, se determina mediante un proceso de agregacién el grado de pertenencia de cada
competencia. La Tabla 3 muestra el resultado del célculo realizado.

Tabla 3: Procesamiento del sistema de toma de decisiones.

Competencias Pesos W(T’ LF) Preferencias R,-(T,,,p)

Ci [1,0.15,0.10] (1,0.10,0.15] [0,1,0.015,0.15]
C, [0.75,0.25,0.25] [0.75,0.10,0.15] [0.56,0.025,0.037]
Cs [0.90,0.15,0.25] (1,0.10,0.15] [0.9,0.025,0.015]
Cs [0.75025,0.25]  [0.50,0.10,0.15]  [0.37,0.025,0.025]
Cs [0.80,0.25,0.25] [0.75,0.10,0.15] [0.6,0.025,0.0375]
Cs [1,0.15,0.10] [1,0.10,0.15] [1,0.025,0.0375]
Indice 0.73

Para el caso de andlisis se evidencia un indice de 0.73 lo que representa un alto indice el cuidado humaniza-
do segtin teoria de Watson en neonatos con fisura labio palatina. El resultado expresa que el cumplimiento del
cuidado es correcto.

Se realiza una caracterizacion de toda la muestra utilizada y se presentan discusiones que pueden favorecer el
andlisis desde diferentes perspectivas. La tabla 4 muestra una distribucién de los neonatos.

Tabla 4. Distribucion de neonatos con FLP segtn sexo y edad gestacional al nacer.

Edad gestacional con que nace el neonato Masculinos | Femeninos
De 37 a 42 semanas No % No %
5 22,6 2 9,1
Menor a 36,5 semanas 9 40,8 6 27,5
Total 14 | 63,4 8 36,6

La tabla 4 muestra la distribucién de neonatos con el diagndstico al nacer de Fisura labio palatina atendidos
en el servicio de neonatologia del Hospital General Puyo segin la edad gestacional con que al nacer y el sexo, en
la poblacion estudiada se obtuvo como resultado relevante que dicha anomalia tubo una mayor ocurrencia en el
sexo masculino con un total de 14 neonatos para un 63,4%, de ellos 5 nacieron entre las 37 y 42 semanas de em-
barazo (a término), mientras que los restantes 9 nacieron con menos de 36, 5 semanas de embarazo por lo que se
consideran pre términos. La situacidn en el sexo femenino mostré una menor ocurrencia de la FLP con un total
de 8 pacientes que de ellas 6 nacieron pre término y 2 a término. Ante los deducciones presentadas es preciso
destacar que el mayor porciento de neonatos atendidos nacieron antes de las 37 semanas representando un
68,3 % del 100% de los estudiados.

Tabla 5. Distribucién de pacientes complicaciones presentadas y estadfa en el servicio de neonatologia.

Complicaciones Estadia en Neonatologia
De7al0dias | Dell a20dias | Mas de 21 dia
No % No % No %
Dificultad para la alimentacién - - 17 77,3 - -
Neumonias aspirativas - - 13,6 2 9,1
Total 17 77,3 3 13,6 2 9,1

La principal complicacién presentada por los neonatos con FLP atendidas en el Hospital General Puyo fue la
Dificultad para alimentarse exponiendo un 77,3%(n=17) con una estadia en el servicio de neonatologia de 11 a
20 dias hasta alcanzar los 2267,96 g -2500g, mientras que la neumonia aspirativa la tuvieron 5 pacientes como
complicacién en su evolucién y la estadia en el servicio de neonatologia fue de 11 a 20 dia par 3 (13,6%) de ellos
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y 2 (9,1%) si permanecieron recibiendo cuidados por mds de 21 dia. Estos resultados son expuestos en la tabla 6.

Tabla 6. Escala de medicién del cuidado humanizado segtin la Teoria de Watson

Dimension 1: Satisfacer las necesidades

Items Siempre 5|/A Menudo 4| A veces 3 | Ocasionalment | Nunca 1
puntos puntos puntos e 2 puntos puntos
No % No Y% No Y% No Y% No Y%
Siente que la 22 100 - - - - - - - -
enfermera/ro
trabaja para
satisfacer la
necesidad de
alimentacion  de
su bebé
Cree usted que 18 81,8 - - 4 18,2 - - - -
con los cuidados
que la

enfermera/ro le
brinda a su bebé
quedan
satisfechas todas
las  necesidades
fisicas de €l

Siente que la - - - - 12 54,5 10 45,5 - -
enfermera se
preocupa de sus
necesidades
sociales
Dimensién 2:Habilidades técnicas de la enfermera/ro
Items Siempre 5|/ A Menudo 4 | A veces 3 | Ocasionalment | Nunca 1
puntos puntos puntos e 2 puntos puntos

No % No % No % No % No %0
La enfermera/ro 22 100 - - - - - - - -
muestra

habilidades y
destrezas en el
manejo y cuidado
que le brinda a su

bebé
Dimensién 3: Relacidn enfermero-paciente
Items Siempre 5|/ A Menudo 4 | A veces 3 | Ocasionalment | Nunca 1
puntos puntos puntos e 2 puntos puntos

No % No % No % No % No %
Siente usted una 22 100 - - - - - - - -
confianza mutua
entre la enfermera
y usted
Puede usted 22 100 - - - - - - - -
expresarles  sus
sentimientos a la
enfermera/ro
Siente usted que 20 90,9 - - 2 9,1 - - - -
la enfermera/ro se
pone en su lugar
cuando usted
expresa lo que
siente
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Dimensién 4: Autocuidado del profesional

Items Siempre 5|/ A Menudo 4 | A veces 3 | Ocasionalment | Nunca 1
puntos puntos puntos e 2 puntos puntos
No % No % No % No % No %
Siente usted que 22 100 - - - - - - - -

el cuidado que le
brinda a su bebé
por parte de la
enfermera/ro  es

organizado y

basado en el

conocimiento

Siente usted que 22 100 - - - - - - - -

el cuidado que le
brinda a su bebé
por parte de la
enfermera/ro es el
adecuado para su
estado de salud

Dimensién S: aspectos espirituales

ftems Siempre 5|A Menudo 4 | A veces 3 | Ocasionalment | Nunca 1
puntos puntos puntos e 2 puntos puntos
No % No % No % No % No %
Siente que la - - 14 63,6 8 36,4 - - - -
enfermera
incorpora en los
cuidados sus
necesidades
espirituales
Dimensién 6: aspectos ético
Items Siempre 5/ A Menudo 4 | A veces 3 | Ocasionalment | Nunca 1
puntos puntos puntos e 2 puntos puntos
No % No % No % No % No %
Siente que usted y 22 100 - - - - - - - -

su bebé  han
recibido un trato

digno que

resguarda su

integridad

Siente que el 22 100 - - - - - - - -

cuidado recibido
por usted y su
bebé ha sido justo
y respectando sus

valores y
creencias
La enfermera/ro 22 100 - - - - - - - -

le a explicado
cada uno de los
procedimiento

que le ha
practicado a su
bebé y ha pedido
sus autorizacién
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La tabla 6 muestra los resultados que se obtuvieron mediante la aplicacién de la encuesta a las madres de los
neonatos para evaluar el cuidado humanizado segtin la Teoria de Watson:

Dimension 1: Satisfacer las necesidades: el 100 % de las madres manifestaron sentir que la enfermera/ro
trabajaban para satisfacer la necesidad de alimentacién de su bebé en la categoria de siempre, mientras que el
81,8 % de ellas creyeron que con los cuidados que la enfermera/ro le brindaron a su bebé quedaban satisfechas
todas las necesidades fisicas de él siempre y el 18,2 manifestaron que a veces.

Dimension 2: Habilidades técnicas de la enfermera/ro: el 100% de las encuestadas opinan que las/os en-
fermeras/ros siempre muestra habilidades y destrezas en el manejo y cuidado que le brinda a su bebé.

Dimension 3: Relacién enfermero-paciente: el 100% de las madres siempre se sintieron una confianza mu-
tua, ademds de poderles expresar sus sentimientos a la enfermera/ro, no siendo asi el sentir de 9.1% de las ma-
dres cuando se les pregunta si el personal de enfermeria se pone en su lugar cuando usted expresa lo que siente y
la respuesta es algunas veces.

Dimension 4: Autocuidado del profesional: el 100% de las encuestadas afirmas que siempre apreciaron
que el cuidado que le brindaron a su bebé por parte de la enfermera/ro fue organizado y basado en el conoci-
miento, asi mismo declararon que siempre fue adecuado.

Dimension 5: siempre consideraron que la enfermera incorpora en los cuidados sus necesidades espirituales.

Dimension 6: el 100% de las madres siempre se sintieron dignamente tratadas al igual que el trato a sus hijos
y el respeto a sus creencias y valores.

Discusiones

La fisura labio palatina es una malformacién congénita que se presenta con frecuencia, tal es asi que consti-
tuye la segunda de estas anomalias que se presentan en el recién nacido, tiene un componente genético y ambien-
tal siendo en general multifactorial. Esta deformacién segtin el resultado obtenido en la presente investigacion
tiene una mayor prevalencia en el sexo masculino deduccién que coincidente con otros estudios realizados cuyos
resultados arrojaron que dicha condicién de salud se presenté en 36 neonatos representando el 59% de la pobla-
cién estudiada, sin diagndstico prenatal. En Chile la incidencia es aproximadamente de 1 por cada 550 recién na-
cidos vivos, presentdndose con mayor incidencia global en los varones, la evaluacién genética fue fundamental
para la deteccion de los casos sindrémicos, el bajo peso y la prematuridad también fueron variables notorias en el
estudio.

Otro de los estudios que reportan una situacion similar a la evidenciada en esta investigacion el realizado por
donde fueron revisados 800 expedientes clinicos de recién nacidos con el diagnéstico de labio y paladar hendido
y el 57,5 % eran del sexo masculino con una condicién de prematuridad.

El neonato con FLP presenta serios problemas en la dindmica de succién, a causa de la comunicacion entre la
cavidad oral y nasal, lo que trae consigo el bajo peso en el recién nacido. La mayoria de los estudios realizados a
nivel mundial han reportado resultados similares al que exhibe el presente estudio. En el 2021 fue publicada una
investigacién donde fue caracterizada la alimentacién en bebés chilenos con fisura de paladar entre O y 6 meses
atendidos en el Hospital Publico de Chile donde se constaté que un 72,7% de los estudiados presentaban desnu-
tricién y se mantuvieron con lactancia materna directa a libre demanda en un periodo de 13,5 a 16,6 dias prome-
dio para el inicio de mejoria del estado nutricional. La férmula lactea y el uso de biberdn se present6 en el 96%
de los neonatos La extraccién de leche materna alcanzé los 25.2 dias en FPF y 48.1 dias en FTF. La indicacién
de métodos de extraccion de leche materna, tipo de férmula y tipo de utensilio para la alimentacién fue entregada
en su mayoria por un profesional. Se observé que el tiempo de lactancia materna directa fue inferior a otros cen-
tros nacionales e internacionales. En tanto, el utensilio mas usado fue el biberén y las indicaciones para alimentar
fueron otorgadas mayormente por profesionales. Se concluye que no existen diferencias significativas al compa-
rar la alimentacion entre ambos tipos de fisura.

También es preciso comentar que en el 2019 fue realizada una revisién bibliografica sobre el cuidado de en-
fermeria y la fisioterapia en lactantes afectos de fisura labio palatina donde la principal complicacién fue la pre-
sencia de problemas de la alimentacién por el exceso de aire inhalado en las tomas, la fatiga, la asfixia, la entrada
de lecha en la cavidad oral, problemas en la ganancia de peso y la regurgitacion del alimento. Resaltando el pa-
pel primordial de la enfermera en la alimentacion de este tipo de paciente, asesorando, aconsejando y ensefiando
a las madres durante todo el proceso.

El cuidado humanizado que se le brinda a los neonatos con FLP atendidos en el Hospital General Puyo estd
intimamente relacionado con la labor del personal de enfermeria de una forma holistica teniendo en cuenta las
diferentes alteraciones en las necesidades humanas que genera este problema de salud desde el momento que na-
ce, tales como: la alimentacion y respiracién. Si determinanos la calidad del cuidado humanizado desde la di-
mension: satisfaccion de necesidades encontramos que al igual que en otras investigaciones el personal de en-
fermeria muestra significativo interés y trabaja en la satisfacciones de las necesidades del paciente hospitalizado
con el fin de mejoras su estado de salud y calidad de vida.
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La percepcion acertada de las madres encuestadas, de que las enfermeras y enfermeros siempre mostraron
habilidades en las técnicas y procedimientos realizados a sus hijos son un elemento fundamental para determinar
la humanizacién del cuidado ofrecido para la satisfaccion de necesidades de neonato con FLP. Establecer una re-
lacién enfermero-paciente-familiar en la actual investigacidn fue considerado uno de los aspectos fundamentales
para determinar la humanizacién del cuidado brindado por el personal de enfermeria basados en la Teoria de
Watson, con un enfoque esencial en el respeto mutuo de creencias y valores.

Conclusion

A partir del desarrollo del método neutroséfico para medir el cuidado humanizado segtin teoria de Watson en
neonatos con fisura labio palatina. Con la investigacion se pudo evidenciar que la Fisura Labio Palatina tuvo una
mayor ocurrencia en el sexo masculino de igual manera en neonatos pre términos. Fue la dificil alimentacién la
complicacién de mds frecuencia con una estadia hospitalaria en neonatologia de 11 a 20 dias.

La humanizacién del cuidado del personal de enfermeria se estimé sobre un nivel de 0.73 representando alto
indice que estuvo determinada fundamentalmente porque la totalidad de las madres sintieron que las enferme-
ras/ros trabajaban para satisfacer la necesidad de alimentacién de su bebé en la categoria de siempre, de igual
forma opinaron que las/os enfermeras/ros siempre muestra habilidades y destrezas en el manejo y cuidado que le
brinda a su bebé, todas las madres sintieron una confianza mutua; las madres encuestadas siempre consideraron
que la enfermera incorpora en los cuidados sus necesidades espirituales y apreciaron un trato digno para con
ellas y sus hijos.
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Resumen. El sindrome de ovario poliquistico es una afeccién endocrinolégica que ocasiona trastornos del ciclo menstrual, se-
cundario a la disfuncién ovdrica o la variacion fisiolégica 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 metodoldgica
descriptiva, observacional, de corte transversal desarrollado mediante una encuesta realizada a 132 pacientes. Como resultado
se destaca que el 58% de las encuestadas estdn 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 manifest6 amenorrea. Concluyéndose que los trastornos menstruales y endocrinoldgi-
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 ovdrica, 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 Introduccion

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 anovulacién
crénica, secundaria a la disfuncién ovdrica o la variacién fisiol6gica 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 5 y 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 fisioldgico basal
y, a pesar de presentar elevaciones de LH, la misma que estimula a una mayor elaboracién de andrégenos tecales,
no abastece para regular la ovulacién. Dichos cambios de proporciéon hormonal, [4]los describe en su estudio
como secuela indirecta de la elevacién 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 afeccidn 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 Camagiiey en un afio (2015-2016), se propone a examinar las cualidades clinicas y etioldgicas 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 ovulacion, continuado con un 31,1% quienes en cambio, manifiestan alteraciones
orgdnicas 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 alteracién androgénica perjudicial, a causa de la hipertrofia subcutdnea de los adipocitos
ahorradores de lipidos excesivo y que subsiguientemente se sitian en lugares impropios e inclusive facilita la
sintesis de andrégenos 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 metabdlico, analizando 50 mujeres con controles de di-
cha afeccion y 65 de sus familiares, explorando factores patoldgicos de hipertension, 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 afos, una predominancia de insulino resistencia en un 56,76%, sobrepeso en un 50%, trastor-
nos menstruales como anovulacién y oligomenorrea con 66,67% en cada una, concluyendo que dichos parame-
tros epidemioldgicos, clinicos y de laboratorio[10] hacen alusién de que la prevalencia del SOP, influyen en la
incidencia de trastornos ovdricos, 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.

Segtn estudio realizado por [11] existen misceldneas 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 ectdpicos, 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 dnico episodio, continuado
del 25 % de préximo a dos episodios y casi el 50 % después de tres episodios de EIP.

Las causas en una mujer es la anovulacion, complicacién asociada al SOP, consecuencia de una variacién en
el eje hipotdlamo-hipdfisis-ovario, por el cual se perjudica el desarrollo fisiolégico 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 hdbitos saludables, la signi-
ficacién de la dieta equilibrada, la regulacion del peso y consecutivamente el empleo de la terapia con farmaco-
logfa aprobadas tanto en primera y segunda linea para inducir la ovulacion 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 alteracién presente, razén por la cual el tratamien-
to se encamina a ser una via de alivio sintomadtica[13]. Por el contrario, si la mujer desea procrear, lo subsiguien-
te se enfoca en la induccién 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 andlisis 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 bisqueda cientifica de vias preventivas ante el desarrollo de dichas patologias, a su vez, impulsar a la
promocion en salud dentro de la poblacidn en edades fértiles para el reconocimientos fisioldgico 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 dreas 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 menstruacién, mds orientado a un desequilibrio hormonal, que asociado a otra afeccién organi-
ca como tal. Por su parte la infertilidad, mas alld 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 relacién 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 propésito de efectuar un andlisis preli-
minar de los eventos clinicos perennes del SOP en pacientes de edades fértiles atendidas en la institucién 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 institucion 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 nuetros6fico 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 problemadtica que
afecta a la poblacién femenina del centro de salud Santa Rosa.

A su vez se aplicé un disefio descriptivo y observacional mediante el andlisis de la informacién obtenida de
la poblacién de estudio a través de los instrumentos planteados y la puntualizacién 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 identificacién de los factores de riesgo que po-
seen las mujeres que acuden a consulta con diagndstico presuntivo de Sindrome de Ovarios Poliquisticos en una
linea de tiempo delimitada, y no es experimental puesto que, no se modificé o altero la clinica, evolucién o datos
obtenidos de los pacientes atendidos, ni del personal que labora en el drea de consulta externa de la institucién.

Este articulo estuvo orientado a todas las mujeres que fueron atendidas por consulta externa ginecoldgica 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 diagndstico de sindrome de ovarios poliquisticos que con una previa aceptacion mediante
consentimiento informado contribuyeron a la investigacién, conformando la muestra final con 132 pacientes. A
dicha muestra se les aplicé un cuestionario, formulado con interrogaciones cerradas, con el designio de recabar
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el maximo nimero de datos relevantes, asimismo se opté por implementar una guia de entrevista que consinti6 el
planteamiento concretado del didlogo con las mujeres de edad fértil que acudian a este nosocomio, y con ello se
estableci6 una ambientacién amena entre entrevistador y entrevistado, facilitando la recoleccién de informacién
que sirvi6 de utilidad para el desarrollo del articulo.

Los métodos de estudios aplicados abarcan desde el histérico/légico, el cual permitié adquirir la informacién
previamente expuesta o publicada en las fuentes bibliogréficas y mediante las mismas se formularon diversas in-
terrogantes a examinar, asi como la extensién del andlisis de los ya estudiados, sobre la infertilidad en mujeres
con sindrome de ovarios poliquisticos. Por otro lado, también se atribuyé 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 informacién viable que se pudo recopilar
acerca del tema y por consiguiente la obtencién del problema y los resultados nuevos y claros. Por tltimo, se
manejé un enfoque sistémico, para la organizacién de la informacién universal conseguida, lo que permitié la
formulacién de las conclusiones y sugerencias del andlisis llevado a cabo para decidir el nivel de incidencia.

2.2 Diseno del método nuetroséfico multicriterio para determinar prevalencia del sindrome de
ovarios poliquisticos

Para determinar prevalencia del sindrome de ovarios poliquisticos se utilizé un método que basa su funcio-
namiento mediante nimeros 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. El método utiliza para la inferencia la Ponderacién Lineal Neutroséfica. Esta diseflado mediante una
estructura de tres actividades que en su conjunto determina el andlisis de la prevalencia.

Actividad 1: Identificacion los sintomas para determinar prevalencia.

Representa el conjunto de sintomas que se evaldan el andlisis del sindrome de ovarios poliquisticos. El con-
junto de sintomas representan un pardmetro 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 determinacién de los pesos, representa la actividad que determinar los vectores de pesos aso-
ciados a las habilidades [15, 16]. Representa un pardmetro para el proceso de inferencia. Se basa en un enfoque
multiexperto de modo que:

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

Actividad 3: Evaluacion 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 ponderacién lineal neutroséfica representa una
alternativa a los métodos multicriterios clasicos [22], [23]. El método consiste en calcular una puntuacién global
1; para cada alternativa A; tal como expresa la ecuacion 1.

(D
Ri = Z Wi
J

La ponderacién lineal representa un método compensatorio, se aplica posterior a una normalizacién 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 evaluacién a;; de la matriz de decisién que posee una
ponderaci6n cardinal ratio [26, 27]. Se asigna un peso W;(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 nimeros neutroséficos con el objetivo de re-
presentar la neutralidad [28],[29],[30], [31]. Constituye las bases de teorias matemadticas que generalizan las teo-
rias clésicas y difusas tales como los conjuntos neutroséficos y la 16gica neutrosdfica [32], [33], [23]. Un niimero
neutrosé6fico (N) se representa de la siguiente forma [34], [35], [36]:

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

v(p) = (T,1,F) (2)
Donde:
T: representa la dimensidn del espacio que representa la verdad,
I: representa la falsedad,
F: representa la indeterminacion.

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

3)
Ricripy = E Wi ip Tijrir
J

Donde:

Rycr ;- representa la funcion resultante que refiere una dimension del espacio verdad, falsedad e indetermi-
nacién (T, I, F).

Wj(r,1,r: representa el peso del criterio j asociados a los criterios que refiere una dimension del espacio ver-
dad, falsedad e indeterminacioén (T, 1, F).

7y;: representa la evaluacion de la alternativa i respecto al criterio j que refiere una dimensién del espacio
verdad, falsedad e indeterminacién (T, I, F).

3 Resultados y discusion

Para el propésito de estudio se analizaron 132 pacientes que fueron atendidas por consulta externa ginecol6-
gica del Centro de Salud Santa Rosa desde 2018 hasta 2020. Quienes se sometieron mediante una previa acepta-
cién mediante consentimiento informado a la investigacién. La tabla 1 muestra una descripcién sodiodemografi-
ca del estudio implementado.

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

Aspectos sociodemograficos Frecuencia Porcentaje F Total%
15a19 35 27%
20a39 76 58%
Edad 132 100%
40 a 64 20 15%
> 64 1 1%
Soltero 46 35%
Casado 51 39%
Estado civil Unién libre 26 20% 132 100%
Divorciado 6 5%
Viudo 3 2%
Urbano 30 23%
Lugar de Periferia de la ciudad 12 9% 132 100%
residencia
Rural 90 68%
Ninguna 11 8%
 Nivel de Bisica 20 15% 132 100%
instruccion
Bachillerato 58 44%
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Superior 43 33%
Ama de casa 78 59%

Situacién 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 continuacidn 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 investigacion 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, oligoanovulacién y un ovario poli-
quistico.

C, | (anovulacion hiperandrogénica): hiperandrogenismo con oligoanovulacién

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

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

Actividad 2: Determinacion los pesos de los sintomas para determinar prevalencia.
La actividad emplea un enfoque multiexperto para la determinacién 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 neutrosofico asociados
Ci (0.8,0,15,0.20)
C, (0.9,0.1,0.1)
Cs (0.9,0.1,0.1)
(A (0.70,0.25,0.30)

Actividad 3: Evaluacion 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 lingiiistica, S, vkj€S, donde; S={sl,...,sg}, es el conjunto de término lingiiisticos definidos para
evaluar las caracteristicas ck utilizando los nimeros Neutroséficos de Valor Unico (SVN), para el andlisis de los
términos lingiiisticos resultantes. La escala de términos lingiiisticos a utilizar se muestra en la Tabla 4.
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Tabla 4. Escala de términos lingiiisticos.

Término lingiiistico Niimeros SVN
Extremadamente buena (EB) (1,0,0)
Muy muy buena (MMB) 0.9,0.1,0.1)

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) (0,1,1)

Basado en los resultados obtenidos, se utiliza la Neutrosoffa para cuantificar la prevalencia del sindrome de
ovarios poliquisticos y factores de riesgos. El andlisis se realiza a partir de la escala de términos lingiiisticos 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 Lingiiistica

Valor Neutrosofico

(o 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)
(N Medianamente buena (MDB) (0.60,0.35,0.40)

A partir de la Ponderacién Lineal Neutroséfica propuesta para el método, se realiza el cdlculo para el andlisis 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 neutrosoéfico| Vector de peso neu- Calculo
de preferencia trosofico
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) (0.9,0.1,0.1) (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)
C, (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 andlisis 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 SI NO TOTAL
F %0 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 fam111ar.de muerte prematura por 78 599 s4 1% 132 100%
enfermedad cardiovascular

Fumadora 19 14% 113 86% 132 100%

Fuente: Base de datos del Centro de Salud Santa Rosa

Se obtiene como resultado que el 98% de las pacientes atendidas en el centro de salud con diagnéstico de
sindrome de ovario poliquistico no cursan con ninguna discapacidad como antecedente, en similitud solo el 43%
de las afectadas cursan con hipertensién, 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.

Z

Cuadro clinico desarrollado por las SI 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
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% describié presentar mayor cantidad de vellos cor-
porales sugestivo a una apariencia mds varonil. Por otro lado, la obesidad e irritabilidad de las afectadas resalta-
ban en un 67 y 84% respectivamente, mientras que, el 98% afirmé exteriorizar cambios de humor, ansiedad o
depresioén. Por dltimo, 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 ginecoldgica 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 aplico la
dosificacidon 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-
néstico y su respectivo tratamiento.

2.2 Discusion

La investigacion desarrollada en el Centro de Salud Santa Rosa estd confeccionado por una poblacién 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 investigacién 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 estd intrinsecamente
asociada en un 15% al SOP como compensadora de la anovulacién. Asimismo, el estudio exhibi6 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% describié 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% afirmé exteriorizar cambios de humor, ansiedad o depresion.

Miés atin 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 mdas habitual de las mujeres el SOP multi-
factorial cursa con clinica de hirsutismo, acné y alteraciones menstruales como oligomenorrea, amenorrea y un
exceso de andrégenos. Es respaldado aquello con la investigacién de Sdnchez que, a més de la clinica relatada,
incorpora a la depresion y el diagndstico de poliquistosis por ecografia para el diagndstico de la enfermedad.

Igualmente, como parte de los resultados alcanzados, se exhibe que el 87% se le aplicé la dosificacién 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. El mismo que concuerda
con el estudio de[45], sobre la eficacia de opciones de tratamiento de primera linea para mujeres con anovulacion
del grupo II de la OMS que desean concebir, en el cual posterior a un andlisis comparativo aleatorio se reflejé
que la combinacién 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 comparacién con
el clomifero solo. Para concluir de la muestra del estudio el 98% de las mujeres notan cambios favorables en su
salud posterior al diagnéstico y su respectivo tratamiento.

Conclusioén

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 endocrinolégicas representadas por el hirsutismo, hiperandrogenismo, variaciones de las hormonas fe-
meninas reguladoras del ciclo reproductivo. Para finalizar se concluyé que el tratamiento 6ptimo de cada caso
del sindrome ovdrico yace en la regulacién, por medio de la implementacion de la metformina y/o la variabilidad
de anticonceptivos a medicar.
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Resumen. La multiplicidad en el maltrato infantil, en términos legales se puede originar por conductas de accién u omision;
conductas que de forma mayoritaria se expresan sutilmente, a través de un insulto, un golpe “leve”, privaciones afectivas,
emocionales o nutricionales. En la sociedad, estos eventos, predominantemente han sido tomados como correctivos hacia el
menor y son tolerados por parte de quienes son testigos e inclusive justificadas por el ejecutor y entorno familiar y tan solo
Ilaman al escrutinio pibico cuando existe una victima mortal. La presente investigacion tiene como objetivo desarrollar un sis-
tema de recomendaciones en autopsia médico legal en muertes de nifios o nifias para identificar criminalidad. La investigacién
se enmarca en niflo o nifia que ha resultado lesionado hasta llegar a la muerte y que ha sufrido de un largo proceso de hechos
fisicos, psicoldgicos, emocionales y carenciales, infligidos por parte de un adulto, que forma parte del entorno familiar en su
mayoria. Desde el interés superior del nifio y nifia es importante que se identifique las formas sutiles de violencia, se eduque en
los correctivos pertinentes y se forje un futuro saludable.

Palabras Claves: autopsia, maltrato infantil, exposicién a la violencia, sistema de recomendaciones, nimeros neutrosoéficos.

Abstract. The multiplicity in child abuse, in legal terms, can be caused by conduct of action or omission; behaviors that are
mostly expressed subtly, through an insult, a "light" blow, affective, emotional or nutritional deprivation. In society, these
events have predominantly been taken as corrective towards the minor and are tolerated by those who are witnesses and even
justified by the perpetrator and family environment and only call for public scrutiny when there is a fatality. The objective of
this research is to develop a system of recommendations in legal medical autopsy in deaths of children to identify criminality.
The investigation is framed in a boy or girl who has been injured to the point of death and who has suffered from a long pro-
cess of physical, psychological, emotional and deficiency events, inflicted by an adult, who is part of the mostly family envi-
ronment. From the best interest of the child, it is important that the subtle forms of violence are identified, educated in the per-
tinent corrective measures and a healthy future is forged.

Keywords: autopsy, child abuse, exposure to violence, recommendation system, neutrosophic numbers.

1 Introduccion

En la legislacion ecuatoriana, segin el Cédigo de la Nifiez y Adolescencia, nifio o nifia es considerada aque-
1la persona que no ha cumplido doce afios de edad. Para término de esta revision el maltrato es toda conducta de
accidén u omisién en contra de la integridad o salud fisica, psicoldgica o sexual que deviene de una tercera perso-
na, incluidos los progenitores, familiares o cuidadores. La violencia contra los nifios y nifias radica como un pro-
blema global que se presenta en diferente dimensién y segin la Organizacién Mundial de la Salud (2.000)
57,000 homicidios fueron producidos en menores de 15 afios y la violencia fisica afecta con una tasa de 49/1000
[1].

La principal barrera para prevenir y erradicar este tipo de violencia ha sido la normalizacién, sean por cues-
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tiones de creencia, culturales o sociales. Uno de los objetivos del desarrollo sostenible para el 2030 es “poner fin
al maltrato infantil, la explotacion, la trata y todas las formas de violencia y tortura contra los nifios”, pero el
principal reto para cumplirlo es que el entorno donde ocurre son aquellos considerados “sinénimo de seguridad”
como el hogar y la escuela; es asi que cuatro de cada diez nifios sufren maltrato fisico extremo violento por parte
de sus padres y se agrava debido a que en la legislacion ecuatoriana no se prohibe de forma ticita estds practicas.

En Ecuador, la violencia contra nifios y nifias con resultado de muerte segin datos de la Fiscalia General del
Estado, desde enero del 2018 al 2 de mayo del 2020 corresponden a 101 victimas, las edades comprendidas de
menos de un afio hasta 17 afios y el 39,9% corresponden a menores de doce afios.

La actuacién del médico forense en procedimientos de autopsia de casos de nifios y nifias con sospecha de
criminalidad es fundamental, ya que por su procedimiento técnico cientifico orientard a la autoridad para conti-
nuar con la investigacién o a su vez dar la explicacion de la causa de muerte que puede provenir de la evolucién
natural de un proceso morboso de base.

Para realizar esta investigacion fue necesario estudiar el material documental disponible y las formas de ac-
tuacién en casos de muertes infantiles, reconociendo potenciales causas clinicas patolégicas basales; a su vez los
procesos externos sean de accién u omision que finalizan en la muerte de un nifio o nifia. Se realizé una investi-
gacion cualitativa de tipo documental, es decir una revision bibliografica a través de busquedas digitales y fisicas
en revistas cientificas, base de datos y libros impresos, en relacién a aquellas publicaciones que han sido realiza-
das en los tltimos afios, a través de las palabras claves de muerte, infantil, autopsia, violencia homicida.

Los resultados obtenidos motivaron el objetivo de la presente investigacion: Desarrollar un sistema de reco-
mendaciones en autopsia médico legal en muertes de nifios o nifias para identificar criminalidad.

2 Maltrato infantil

El maltrato infantil o malos tratos en la infancia es todo acto de violencia en contra de un menor, cualquier
accién u omisién intencionalmente daiiina; las de accién como golpear o denigrar (insultos) y las de omisién
aquellas en las que no se brinda los cuidados necesarios (carencias alimentarias y/o emocionales) que se traducen
en conductas negligentes y lastimosamente muy presentes en la violencia contra los nifios [2]. La tipologia del
maltrato se puede encuadrar en:

e  Maltrato fisico: el accionar que provoque lesiones o la intencién de causarlas, que pueden expresar-
se con diversidad de formas.

e  Maltrato psicoldgico: acciones u omisiones que provoquen alteraciones emocionales, cognitivas o
del comportamiento.
Maltrato sexual: accidon que involucre a un menor en actividades sexuales.
Negligencia: estatismo ante los requerimientos basicos del nifio, es decir negar cosas esenciales; se
presentan como infecciones, malnutricion, alteracion en el desarrollo, siendo el abandono la forma
m4s grave.

Dentro de los mecanismos lesivos por omisién podemos enunciar las carencias fisicas como no dotar de ali-
mentos, vestimenta adecuada, etcétera y carencias afectivas; aquellos que son por accién podemos enunciar co-
mo maltrato fisico diverso mediante uso de objetos contundentes, cortopunzantes, uso de objetos calientes que
causan quemaduras de diferente gravedad, abuso sexual y maltrato psiquico como amenazas.

En base a la atencion a los nifios, nifias y adolescentes y la identificacion de las conductas antes mencionadas,
en nuestro Pais, a través del Ministerio de Salud Publica se ha publicado la Norma Técnica del 2019 de la Aten-
cién integral de victimas de violencia basada en género y graves violaciones a los derechos humanos, en relacién
a los nifios y nifias enfatiza el reconocer las lesiones y su diferente estadio evolutivo - gravedad y la intervencion
interdisciplinaria, con activacién del Cédigo Pdrpura y la comunicacién a la autoridad competente para que se
investigue un presunto hecho delictivo y se resguarde al integridad del menor; este marco normativo de vital im-
portancia para dar tratamiento integral al circulo de violencia en el entorno familiar y cultural.

En este contexto, también el Ministerio de Educacién del Ecuador, guia a todos sus funcionarios en la identi-
ficacién de los casos de violencia con los Protocolos y rutas de actuacién frente a situaciones de violencia detec-
tadas o cometidas en el sistema educativo; dando lineamientos de acompafamiento a estudiantes, familias y
equipo docente, con proteccion integral evitando la revictimizacién y en concordancia con el marco legal vigente
comunicacion a la Autoridad competente.

Con lo anteriormente expuesto y debido a que como sociedad se tolera la violencia como forma de correc-
cién al menor, la violencia sutil debe ser identificada a nivel institucional en el medio sanitario y/o escolar, ya
que este, como fin dltimo podria expresarse como violencia homicida.

La prevalencia del maltrato al menor tiene estadisticas muy variables (siendo una cifra negra de criminali-
dad) y la probabilidad de recurrencia de malos tratos estd cerca del 50% y siendo en un 10% el riesgo de muerte
si no ha sido inicialmente detectada; con datos de que los nifios menores de cuatro afios sufren lesiones mds gra-
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ves y en el 42% de los casos ocurren en hogares estructurados y el 80% es ocasionados por los padres. Cuando
se efectia este diagndstico, vendrdn consecuencias legales, por lo que atender al menor con el médico forense y
el médico asistencial para evitar revictimizacion es crucial, asegurando la proteccién al menor y comunicando a
las autoridades pertinentes.

La violencia homicida, es el acto ejercido de manera individual o colectiva que elimina la vida de otra perso-
na a través del uso intencional de la fuerza.

La presencia de las conductas de accidn u omisién tienen una expresion maxima y significativa a nivel social
cuando se ha producido la muerte, el maltrato infantil, es una entidad que eleva significativamente la morbi-
mortalidad en los menores, debido a que por su pequefio tamafio y su poca habilidad para defenderse, se encuen-
tran en desventaja ante su agresor [3].

2.1 Muerte con maltrato infantil

La muerte con sospecha de maltrato infantil, se denominada como el conjunto de lesiones de diferente data
en niflos, que pueden finalizar de forma inmediata o mediata con la muerte, provocadas por una persona de mis-
mo entorno familiar sea por accién u omisiéon [4], El correcto proceder antes estos casos incluyen:

Investigacion de la escena

Revisién de historias clinicas

Autopsia médico legal: examen externo e interno del caddver
Aplicacién de estudios complementarios pre y post autopsia.

Mortalidad infantil con sospecha de criminalidad en relacion a la edad.

La muerte que ocurre en el primer afio de vida, incluido el periodo neonatal, puede ser ocasionada por una
amplia variedad de enfermedades congénitas y desordenes genéticos que pueden no ser diagndsticas hasta que
ocurre la muerte; cuando no se encuentra una causa de base a pesar de la autopsia y estudios complementarios,
se podria considerar el diagnostico de muerte stbita del lactante.

Neonaticidio, es el homicidio del menor recién nacido, hasta el mes de edad; que puede ocurrir inmediata-
mente después del nacimiento; siendo el principal sospechoso la madre, que no acepta su embarazo o no quiere
la responsabilidad del bebé. Pueden ser colocados en la basura, sumergidos en agua o enterrados y el uso de for-
mas mas violentas como asfixia o el abandono [5].

Infanticidio y muerte en nifios: El infanticidio corresponde al homicidio entre el mes al afio de edad y la
muerte sospechosa en nifios mayores a un afio, en este predominan lesiones de tipo contusas que abarcan cabeza
y abdomen.

Sindrome del nifio maltratado

En este sindrome se incluyen a los nifios que han presentado abuso fisico repetitivo, que se ha cronificado en
el tiempo; presentando lesiones fisicas agudas recientes y otras en diferentes procesos de curacién o cicatrizacién
y de diferente gravedad que incluye fracturas o lesiones de 6rganos internos; que se combina con conductas omi-
sivas como desnutricién o deshidratacién. Lesiones de tal intensidad que en un evento agudo y en combinacién
con las anteriores el resultado final es la muerte. En el cuerpo se pueden identificar lesiones contusas como
equimosis, excoriaciones, heridas contusas o laceraciones; mordeduras, quemaduras, asfixia se pueden correla-
cionar con fracturas, hemorragias intracraneales, laceracién de 6rganos; etcétera.

Autopsia médico legal

La autopsia médico legal es el procedimiento temprano, metddico y completo, por el cual se va a determinar
la causa y la manera de muerte, identificacién del cuerpo y el intervalo postmortem. En relacion a la causa, si se
trata de una muerte natural a consecuencia de un estado patolégico conocido o subito, en caso de aquella violenta
ocasionada por un agente externo provocado por una tercera persona, autoinfligido o fortuito. O en aquella sos-
pechosa o que genera duda.

Antes de iniciar la autopsia, es necesario tener informacién complementaria, como entrevista con los familia-
res o cuidadores directos del nifio y analizar el relato en caso de incongruencias podria significar una sefial de
alerta; datos previos a través de fuentes escritas como el parte policial e informe de inspeccién ocular técnica o
informacién verbal de parte del agente investigador y en caso de atenciéon médica previa la fundamentacién con
la revision del historial clinico completo.

El estudio radiografico previo al procedimiento de autopsia, se debe efectuar en casos sospechosos de crimi-
nalidad y deben incluir el cuerpo entero, de cabeza a pies; con este método complementario se determina la pre-
sencia fracturas, callos dseos, aire libre en cavidades, intervenciones terapéuticas con colocacion de dispositivos
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médicos o elementos radiopacos: as{ mismo, indemnidad estructural del tejido 6seo.

El procedimiento incluye el examen externo donde se debe documentar las prendas, el aspecto general de
aseo, nutricién y desarrollo pondoestatural; realizar las medidas antropométricas, descripcion de las lesiones en-
contradas, su datacion y si corresponden a lesiones patrén que figura el elemento con el cual fue causada la le-
sién, asi como también los fenémenos cadavéricos tempranos o tardios. Con la posterior toma de muestras de
indicios bioldgicos y no bioldgicos, en los que serdn efectuados estudios toxicoldgicos y/o de biologia forense.

El examen interno del cadaver consiste en la apertura de las cavidades craneana, tordcica y abdominal con el
estudio in situ de todos los érganos y posterior extraccién en bloque para estudio pormenorizado de cada tejido y
organo. La diseccion de la piel se debe realizar por planos con la finalidad de identificar infiltrado hemorrdgico
en hipodermis, tejido celular subcutdneo y/o musculos; y correlacionar los hallazgos radiograficos con la exami-
nacién directa. Se deben realizar mds disecciones por planos, en donde se encuentran alteraciones especificas
como en extremidades superiores, inferiores o regién dorso lumbar y objetivar o descartar la presencia de lesio-
nes. Una técnica a realizar es el peel off (despellejar), es decir debridar toda la piel, con lo que se puede identifi-
car lesiones ocultas del examen externo. En este tiempo necroquirdrgico, también corresponde la toma de indi-
cios bioldgicos para aplicacién posterior de pericias de toxicologia y/o histopatologia forense. (Instituto Nacio-
nal de Medicina Legal y Ciencias Forenses).

Todo el procedimiento debe ser debidamente documentado, a través de medios visuales como una fotografia
(una imagen vale mds que mil palabras), un esquema gréfico (diagrama) donde se identifiquen las lesiones y/o
alteraciones y escrito manual detallando las caracteristicas del vestuario, corporales y de las lesiones en su tipo-
logia, coloracién, medicidn y que estructuras comprometen, descripcion de todos los érganos y tejidos; toda esta
informacién se utilizard para elaborar el informe final y a su vez servirdn como prueba en caso de que se deter-
mine una muerte violenta y se trate en instancias judiciales penales.

Hallazgos especificos

Cabeza: Se realiza una valoracidn a través de la inspeccion (observacion simple directa) y de la palpacidn,
en presencia de alteraciones la recomendacién es rasurar para mejor visualizacion, se pueden encontrar lesiones
contusas, palparse facturas o colecciones como hematomas o zonas de edema. Aunque las lesiones externas, po-
drian no demostrar la gravedad del dafio interno, esto se debe a que la piel en los nifios es mds resistente a los
impactos, porque estd formada por grandes cantidades de agua, polisacdridos y glicoproteinas; condicién que
puede generar ausencia de traumatismo externo. Al examen interno los hallazgos corresponden de afuera hacia
adentro con hematomas subgaleales o zonas de contusion, presencia de fracturas de la béveda o base de craneo,
hematomas epi y/o subdurales, hemorragias subaracnoideas, intraparenquimatosas y/o edema cerebral [6].

Cara: lesiones contusas simples (equimosis o excoriaciones) y/o complejas como mordeduras, asi también
por agentes térmicos. Se debe examinar las mucosas y en torno a la coloracién se guiara a la posible causa bdsica,
por ejemplo, palidez pérdida aguda de sangre (hemorragia aguda) o desnutricién o cianosis como en asfixias;
realizar fondo de ojo o extraccién del globo ocular para demostrar hemorragias retinianas asociadas a sindrome
de nifio sacudido (Shaking baby), en nariz visualizar deformidades y palpar diagnosticar fracturas de huesos pro-
pios nasales o tabique que se correlaciona con la presencia de restos hemdticos en fosas nasales. Equimosis en
periorbitaria y retroauricular asociadas a facturas de base de crdneo con presencia de restos hematicos en conduc-
to auditivo externo. Pabellon auricular lesiones contusas asociadas a traccion. En boca examinar labios, frenillos,
encias, piezas dentales y mucosa, en caso de rotura del frenillo puede ser debido a lesiones externas.

Cuello: Presencia de lesiones que se asocian a compresion externa como estrangulacién, que se relaciona
con hallazgos de infiltrado hemdtico en musculos, vasos sanguineos; estructuras de laringe o trdquea, caidas o
precipitaciones en la que se encuentran fracturas de vértebras cervicales, aunque pueden ser raras; o sindrome de
latigazo por sindrome de nifio sacudido. A nivel de laringe o trdquea se pueden encontrar objetos extrafios de ti-
po alimentario relacionados a una obstruccién de la via aérea.

Térax: Presencia de lesiones de diferente tipologia, verificar deformidades, al examen interno se debe exa-
minar la ocupacién de los pulmones, si se encuentra colapsados, o aumentados de tamafio; la presencia de pete-
quias puede ser sugestivo de sindrome asfictico. En caso de fracturas costales recientes o con formacién de callo
dseo correlacionar con los hallazgos radiograficos, si se encuentran fracturas en los arcos costales posteriores es
indicativo de abuso infantil.

Abdomen: En relacién a la cabeza, las lesiones en regién abdominal pueden ser més dificiles de identifica y
predominantemente resultan en dafio de visceras macizas como el higado, bazo, rifién que originarian un hemo-
peritoneo masivo con muerte inmediata; o de lesiones de nivel de visceras huecas que ocasionan salida de liqui-
do intestinal causando una peritonitis, que si la atencién médica no es oportuna la muerte puede venir de un
shock séptico o falla multiorganica. Es importante en el examen externo que se descarte la presencia de patologia
de origen apendicular y se examine minuciosamente los intestinos con devaneo para encontrar posibles lacera-
ciones.

Region genital y anal: A nivel genital y anal podemos encontrar lesiones como desgarro definido como la
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rotura en la integridad tisular abarcan fisuras, grietas, o cortes; equimosis que son los cambios de coloracion de
la piel o de las mucosas; excoriaciones que es la separacién del estrato epidérmico de borde definido; enrojeci-
miento como la injuria de la piel o0 mucosas sin un borde definido y el edema o tumefaccién tisular [7].

Lista de verificacion
e Tomar radiografias de todo el cuerpo
Antropometria y estudio del estado nutricional
Toma de muestras de indicios biolégicos y no biolégicos
Verificar lesiones antes de proceder al lavado del cuerpo y tomar muestras correspondientes.
Examinar genitales y region anal en busca de lesiones.
Examinar mucosa bucal
Fotografiar todas las lesiones
Obtener muestras para cultivos (en caso necesario)
Obtener muestras de las lesiones para estudio histopatoldgico
- Obtener muestra de estdmago e intestino delgado
- Realizar las incisiones necesarias para confirmar o descartar las lesiones
Examenes complementarios
e Histopatologia o examen microscopico donde las muestras de érganos tomadas del procedimiento
de autopsia deben ser preservadas en formol al 10%.
Toxicologia, se deben tomar muestras de humor vitreo, sangre, orina y contenido gastrico.
Radiografia corporal total.
Biologia (Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses)

3 Materiales y métodos

Los Sistemas de recomendaciones son técnicas de filtrado de informacién que tienen por objetivo facilitar o
asistir al usuario en la toma de una decisién [8]. Estos sistemas basan su funcionamiento en la seleccion y clasi-
ficacion de informacién de acuerdo con los requerimientos del usuario [9]. Para esta investigacion se utilizard un
enfoque basado en conocimiento. Los modelos de recomendacién basados en conocimiento realizan sugerencias
haciendo inferencias sobre las necesidades del usuario y sus preferencias. El sistema de recomendaciones que se
propone en esta investigacion tiene como objetico servir como herramienta de apoyo en la determinacién de cri-
minalidad en muertes de nifios o nifias. Consta de cuatro procesos principales: creacién de la base de perfiles de
la persona, obtencidn de los perfiles de la persona, filtrado y generacidn de las recomendaciones a partir del per-
fil de semejanza. La Figura 1 muestra un esquema con el funcionamiento del sistema de recomendaciones pro-
puesto.

Entradas Salidas
Creacion de la base de datos con los perfiles de los menores
( . .
Datos iniciales Jeg Base de datos
E,={v, .. v, . v)j=1.nH—— 3V € _— A={ay,..,aj..,an}
L

Obtencion del perfil de los menores

Casos de autopsia Perfil del menor
P, = {p§, ..., 05, -, D7} - M CcfES - 5 ce ={cf,..,cf,...cf}

.

Filtrado de los menores

Perfil del menor —> Similaridad

n

1 PN *172 SR

Si=1- gE {('aij'aj D)+ ([bs-b5 [) +(les<; ) }
=

DI —

Generacion de recomendaciones

Similaridad » D =(dy,..,dy) { Recomendaciones ]

Figura 1: Esquema general del funcionamiento del sistema de recomendaciones.
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El sistema de recomendacion propuesto se basa en conocimiento. Permitiendo representar términos lingiifsti-
cos y la indeterminacién mediante nimeros SVN [10], [11]. Utiliza como base de inferencia la propuesta de
Cordén [12, 13], . A continuacién, se presenta el flujo de trabajo para las diferentes actividades:

Actividad 1. Creacion de la base de datos con los perfiles de los menores en autopsia médica:

Cada una de los casos a; es descrito mediante el grupo de condiciones determindndose el perfil de los meno-
res tal como muestra la expresion 1.

C={cy o, Cppnr C1} (D)

Los perfiles pueden ser obtenidos de forma directa a partir de los algoritmos computacionales utilizados para
la captura de datos de los menores:

Faj={v{,...,v,£,...vlj},j=1,...n 2)

. Las valoraciones de las caracteristicas de los menores, aj, serdn expresadas utilizando la escala lingiistica S,
VL € S donde S = {sy, ..., Sg} es el conjunto de términos lingiifsticos definidos para evaluar la caracteristica ¢y
utilizando los nimeros SVN [14-16]. Los términos lingiifsticos a emplear deben ser definidos [17-19]. Cada al-
ternativa descrita conforma el conjunto de casos de menores con que se nutre el sistema de recomendaciones tal
como muestra la expresion 3.

3)

A ={a, - 1 e an}

Cada perfil generado por el sistema de recomendacién es almacenado en una base de datos [20-22]. Los datos
constituyen la base de la inferencia posterior para el sistema de recomendaciones.
Actividad 2. Obtencion del perfil de los menores en autopsia médica:

En esta actividad se determina la informacién de los menores sobre las preferencias de estos almacendndose
en un perfil de modo que [23], [24]:

P, ={pf, ..k, P} “)
El perfil estard integrado por un conjunto de atributos que caracterizan a los menores:
e={cf,..,cg, ....cf} (5)

Donde ¢f € S
Este puede ser obtenido mediante el llamado enfoque conversacional y mediante ejemplos los cuales pueden
ser adaptados [25], [26], [27], [28].

Actividad 3. Filtrado de los casos

En esta actividad se filtran los casos de acuerdo al perfil almacenado para encontrar cudles son las més criti-
cas segun las caracteristicas presentes [29], [30].

Con este propdsito es calculada la similitud entre el perfil de los menores, P, y cada perfil disponible a; regis-
trado en la base de datos y que ha sido confirmado como criminalizado. Para el célculo de la similitud total se
emplea la siguiente expresion:

1 (6)

n 2
1 %1\ 2 *1\2 %1\ 2
Si=1-113 {('aij'aj 1)+ ({07 [) +(les < ) }

V% )

La funcién S calcula la similitud entre los valores de los atributos del perfil de los menores actualmente en
autopsia y los almacenados como confirmados de criminalizados, a; [31-33] .

Actividad 4. Generacion de recomendaciones

Una vez calculada la similitud entre el perfil de los menores en autopsia y los almacenados como confirma-
dos de criminalizados en la base de datos, cada uno de los perfiles se ordenan de acuerdo a la similitud obtenida
representado por el siguiente vector de similitud.
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D =(dy, .., dy) @)

La recomendacioén identificard qué menor en autopsia actualmente, tiene mayor grado de probabilidad de ha-
ber sido criminalizado, segtin el grado de similaridad con casos anteriores confirmados como criminalizados.

4 Resultados y discusion

La presente seccion describe los resultados de la implementacién del Sistema de recomendaciones en autop-
sia médico legal en muertes de nifios o nifias para identificar criminalidad. El sistema permite la obtencién de un
conjunto de datos que facilitando el trabajo para la recomendacién de posible criminalidad en la muerte de nifios
0 nifias.

Para la aplicacién de la propuesta se parte del conjunto de datos almacenados en la base de datos sobre au-
topsia médico legal en muertes de nifios o nifias para identificar criminalidad. A continuacién se presenta un
ejemplo demostrativo a partir del cual se parte de la base de datos que posee:

A = {a4, a,, as, a,, ag}Descrito por el conjunto de atributos
C ={c1,c3,C3,C4}

Los atributos se valorardn en la siguiente escala lingiiistica (Tabla 1). Estas valoraciones serdn almacenadas
para nutrir la base de datos.

Tabla 1: Términos lingiiisticos empleados [34].

Término lingiifstico Numeros SVN
Extremadamente buena(EB) (1,0,0)

Muy muy buena (MMB) 0.9,0.1,0.1)
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) 0,1,1)

La Tabla 2 muestra una vista con los datos utilizado en este ejemplo.

Tabla 2: Base de datos de perfiles personales.

c1 c, c3 Cy
a, |B M MB B

a; | M MMB MB MB
a; | M B MMB B

a; | MDB | B MB M

as | MDB | B MB MB
as | M B MMB B

a; | MDB | B MB M

ag | M MMB MB MMB

Si una persona u,, desea recibir las recomendaciones del sistema deberd proveer informacién al mismo ex-
presando el perfil del menor. En este caso:
P, = {M, MMB, MB, MB}
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El siguiente paso en nuestro ejemplo es el calculo de la similitud entre el perfil del menor actualmente en au-
topsia y los perfiles almacenados en la base de datos que han sido confirmados como criminalizados.

Tabla 3: Similitud entre los perfiles almacenados y el perfil del menor en autopsia.

a

a

as

a4

as

Ae

az

ag

0.10

1

0.30

0.25

0.75

0.20

0.90

0.75

En la fase de recomendacion se recomendaran aquellos perfiles que mds se acerquen al perfil del menor ac-
tualmente en autopcid. Un ordenamiento de los perfiles basado en esta comparacion seria el siguiente.

{az_a7, as, ag, Az, A4,Ag, a}

En caso de que el sistema recomendard los dos perfiles mds cercanos, estas serian las recomendaciones:
az, a7

La aplicacién de las recomendaciones provee una vecindad lo mds cercano al perfil comparativo para el
ejemplo en cuestion la solucién es:

a;

Con la implementacion de este sistema, las autoridades legales tendrdn una herramienta para analizar la in-
formacion almacenada en la base de datos de casos confirmados y realizar comparaciones con el perfil del menor
actualmente en autopsia para identificar similitudes y patrones de conducta que aclaren este delicado caso en
cuestion.

Conclusiéon

A partir del desarrollo del sistema de recomendaciones en autopsia médico legal en muertes de nifios o nifias
para identificar criminalidad, es posible inferir posible criminalidad en un escenario donde existen pocos datos
de fuentes oficiales que brinden una estadistica real de las muertes sospechosas de criminalidad en nifios y nifias,
el reporte a nivel local se basan en los medios periodisticos digitales.

La violencia que actda en nifios y nifias, de forma usual es crénica a través del tiempo y su identificacion se
hace dificil donde la investigacién de una muerte sospechosa en la infancia representa un reto en la medicina fo-
rense, ya que debido a la idiosincrasia social local, puede ser interpretada en un origen natural, perdiendo en la
escena del hecho delictivo muchos indicios.

Los sistemas de recomendaciones permiten mediante datos almacenados de la autopsia médico legal a través del
examen externo e interno del caddver se determinarda la/s causa/s de muerte si fue por la evolucién natural de una
enfermedad o por procesos externos sean de accién u omision.
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Resumen. La salud oral de las mujeres gestantes atraviesa por cambios sistémicos y orales, que pueden comprometer no sélo
la condicidn oral, sino también la salud y la vida tanto de la madre como del feto y del recién nacido. Los aspectos que inciden
sobre la salud y la atencién odontoldgica materna son muchos y deben analizarse de manera integral con el propdsito de propi-
ciar cambios que promuevan la salud y de bienestar de la madre y el feto durante todo el embarazo. El objetivo de esta investi-
gacion es realizar un andlisis estadistico neutroséfico sobre el embarazo y sus implicaciones en la enfermedad periodontal a
partir de describir la relacion entre la enfermedad periodontal y su asociacién con el embarazo, profundizando sobre los efectos
que podria causar esta patologia dental sobre la salud de la embarazada y su hijo, analizando ademads los aspectos que condi-
cionan la atencién odontoldgica en este tipo de pacientes.

Palabras Claves: Salud oral, atencién odontolégica, andlisis estadistico, estadistica neutroséfica.

Abstract. The oral health of pregnant women is going through systemic and oral changes, which can compromise not only the
oral condition, but also the health and life of both the mother and the fetus and newborn. There are many aspects that affect
maternal health and dental care and must be analyzed in a comprehensive manner in order to promote changes that promote the
health and well-being of the mother and the fetus throughout the pregnancy. The objective of this research is to carry out a neu-
trosophic statistical analysis on pregnancy and its implications in periodontal disease by describing the relationship between
periodontal disease and its association with pregnancy, delving into the effects that this disease could cause. Dental study on
the health of pregnant women and their children, also analyzing the aspects that condition dental care in this type of patient.

Keywords: Oral health, dental care, statistical analysis, neutrosophic statistics.

1 Introduccion

La enfermedad periodontal es una afeccién inflamatoria, de origen multifactorial. Estd condicionada por un
biofilm disbidtico que proporciona un microambiente también propicio para la ruptura del equilibrio entre la vi-
rulencia de los microorganismos y la capacidad de respuesta del huésped. Durante la pubertad y el embarazo los
cambios hormonales que se presentan estin asociados a enfermedades periodontales, incluyendo ciertos factores
de riesgo como es el uso de anticonceptivos orales. La secrecion de hormonas sexuales femeninas es ciclica, ge-
nerando picos durante el ciclo menstrual; en el embarazo, al final del tercer trimestre, las concentraciones plas-
maticas de estrégenos y progesterona superan en 10 los niveles del ciclo menstrual, de modo que potencialmente
el impacto bioldgico de estas hormonas se incrementa durante el embarazo [1].

Para una mejor comprension de la relacion entre el embarazo y la enfermedad periodontal, es necesario reali-
zar un abordaje mediante una revision sistemdtica, sefialando aspectos cuantitativos y cualitativos de estudios

Gabriela L. Vaca Altamirano, Paola F. Sanchez Granja, Segundo E. Vaca Zambrano. Analisis estadistico neutro-
sofico sobre el embarazo y sus implicaciones en la enfermedad periodontal


mailto:ua.gabrielavaca@uniandes.edu.ec
mailto:oa.paolasfsg@uniandes.edu.ec
https://orcid.org/0000-0002-6198-5814
mailto:sevacaz@espoch.edu.ec

64 Neutrosophic Computing and Machine Learning , Vol. 20, 2022

primarios previamente analizados. Hasta el momento no se identifican atin, estudios de la poblacién del Ecuador
que investiguen las implicaciones del embarazo en pacientes con enfermedad periodontal, como también la evi-
dencia bibliogréfica disponible en sus andlisis se puede encontrar ciertos factores de riesgo como obesidad, dia-
betes gestacional, hdbito de fumar, consumir alcohol y demds como variables que pueden modificar los resulta-
dos obtenidos.

La importancia del impacto de las hormonas sexuales femeninas durante el embarazo, puesto que la encia
contiene receptores de estrégeno y progesterona, provocando un incremento plasmatico conduce a un aumento y
acumulacién de ellas en el tejido gingival; produciendo cambios vasculares, celulares, microbioldgicos e inmu-
nolégicos, presentando implicaciones como partos prematuros y bajo peso al nacer.

Atendiendo a los elementos antes relacionados se realizd una revision sistemadtica de la literatura cientifica
que permitié describir la relacion entre enfermedad periodontal y el embarazo; los efectos sobre la salud de la
madre y su hijo, siendo una limitacién la falta de estudios relacionados llevados a cabo en poblacién ecuatoriana,
y que permitan realizar un andlisis de la influencia del embarazo sobre la periodontitis y viceversa en poblacion
ecuatoriana. Con los resultados obtenidos en la revision, se determiné como objetivo para esta investigacién rea-
lizar un andlisis estadistico neutroséfico sobre el embarazo y sus implicaciones en la enfermedad periodontal.

2 Materiales y métodos

Se realiz6 una revision sistemdtica donde fueron analizados ensayos clinicos, articulos cientificos y libros
publicados desde 2010 al 2022. Los estudios evaluados estdn relacionados con el embarazo y sus implicaciones
en la enfermedad periodontal. Fueron considerados los puntos mds importantes de reporte para revisiones siste-
madticas. Para preparar y estructurar la revision sistemadtica, la pregunta de investigacion se elaboré mediante el
uso del formato PICO (P: poblacién; I: intervencién; C: comparacioén; O: outcome)

Pregunta de investigacion

(Influye la enfermedad periodontal en el estado sistémico durante el embarazo?

Criterios de inclusién: Los registros recolectados correspondieron a informacion perteneciente a ensayos
clinicos, articulos cientificos y libros que incorporaran: pacientes sistémicamente saludables y aquellos que pre-
sentaban algun factor de riesgo; pacientes periodontalmente sanos y aquellos que presentaban gingivitis y enfer-
medad periodontal en sus diferentes niveles; pacientes con en gestacion; con y sin tratamiento oral. Ademas, se
incluyen articulos en inglés.

Criterios de exclusion: Se excluyeron todos los articulos que no tenfan base cientifica y no estén dentro de
los afios anteriormente mencionados.

Estrategia de biasqueda: Se realizé la bisqueda en las bases de datos tales como Pubmed, Scielo, Sociedad
Iberoamericana de Informacién Cientifica, Research, Society and Development , Scopus, Elsevier, Google Scho-
lar, Revista Odontolégica Basadrina, ect. Posteriormente se realizé el descarte por articulo completo.

Para la bisqueda se utilizaron las siguientes palabras clave: periodoncia y embarazo, periodontal disease, pe-
riodontal atrophy, PCR y embarazo, periodontal atrophy, tooth lost, periodontal pocket, gingivitis en gestantes,
oral health and precariousness in pregnant women, inflamatory response in pregnant women Prevotella interme-
dia y enfermedad periodontal en embarazadas, para encontrar relaciones entre el embarazo y la enfermedad pe-
riodontal.

Para la intervencioén se utilizaron articulos en los cuales se evalu6 la implicacién de la enfermedad periodon-
tal en gestantes, y la importancia del tratamiento de la enfermedad periodontal. Se excluyeron estudios que no
cumplian con los criterios de seleccién o que se enfocaban indirectamente con el objetivo de estudio.

Se recopilaron 98 articulos a través de blisqueda en bases de datos que correspondian al concepto de asocia-
cion entre embarazo y enfermedad periodontal. Por andlisis de titulo, resumen y afio de publicacién se descarta-
ron 67, dando como resultado un total de 31 articulos a analizar.

La evaluacién de la calidad de los estudios incluidos para la revision se realizé siguiendo las recomendacio-
nes para revisiones sistemdticas de intervenciones de la colaboracién Cochrane, enfocdndonos en los siguientes
criterios: sesgo de seleccion, cegamiento de participantes y personal sesgo de performance, sesgo de deteccion,
sesgo de atricion, sesgo de reporte.

Los estudios primarios identificados sirvieron como base para realizar el andlisis estadistico neutroséfico so-
bre el embarazo y sus implicaciones en la enfermedad periodontal de esta investigacion.

2.1 Estadistica neutrosofica

Con el propésito de facilitar la aplicacion practica a problemas de la toma de decisiones y de la ingenieria se
realizé la propuesta de los conjuntos neutroséficos de valor tinico (SVNS por sus siglas en inglés)[2],[3], [4], [5]
los cuales permiten el empleo de variables lingiiisticas lo que aumenta la interpretabilidad en los modelos de re-
comendacién y el empleo de la indeterminacién[6],[7], [8].

Los conjuntos Neutroséficos son una generalizaciéon de un conjunto borroso (espacialmente de un conjunto
intuicionistico borroso) [9, 10]. Deja ser U, un universo de discurso, y M un conjunto incluido en U. Un elemen-
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to x de U es notado en respeto del conjunto M como x(T, I, F)y pertenece a M en el modo siguiente [11, 12]: Es
t% verdad en el conjunto, i% indeterminante (desconocido si sea) en el conjunto, y f% falso, donde t variaen T, i
varia en I, f varia en F[13], [5], [3], [14].

Estadisticamente T, I, F son subconjuntos, pero dindimicamente T, I, F son funciones u operaciones depen-
dientes de muchos pardmetros desconocidos o conocidos [15-17].

Sea X un universo de discurso.Un SVNSA sobre X es un objeto de la forma.

A = (5, uy (), ra(x), v4(0)): x € X}d (M

dondeuy (x): X - [0,1], r4(x),: X = [0,1] yva(x): X — [0,1] con 0 <uy(x) + r4(x) + v4(x):< 3 para todo
x€X. El intervalo u,(x),14(x) y v4(x)denotan las membrecias averdadero, indeterminado y falso de x en A,
respectivamente [18, 19].Por cuestiones de conveniencia un nimero SVN serd expresado como A = (a, b, ¢),
donde a, b, ce [0,1],y+ b +c <3.

Para el trabajo con los nimeros neutroséficos se ha definido también la estadistica neutroséfica [20], [21],
[22]. El intervalo de confianza representa un dominio de aplicacién de la estadistica neutrosdfica aplicada [23-
25]. El intervalo de confianza neutroséfica de muestra de la poblacidnse puede definir de la misma manera que el
intervalo de confianza clasico de muestra grande para la proporcion de poblacion n[26], [27], [28]:

2
p(1—p) @

p + (Valor critico Z) "

para el caso cuando min{np} =5y min{fn(1 —p)} =5,

Donde:
p: proporcién de muestra, cantidad de individuos de la muestra que poseen la propiedad de interés dividida por el
tamafo de la muestra;

n: tamaifio de la muestra,
cantidad de individuos de la poblacién que poseen la propiedad de interés

7: proporcién poblacional =
prop p total de individuos de interés,

Con la distincién de las estadisticas cldsicas de que en las estadisticas neutroséficas los pardmetros p y n
pueden establecerse en lugar de niimeros nitidos z, y el valor critico también puede ser un conjunto (por ejemplo,
puede ser el nivel de confianza[29], [30], [31].

La estadistica de muestra neutroséfica p, para min{n}suficientemente grande, tiene una distribucién de mues-
treo neutroséfico [32, 33], curva normal que se aproxima a la media de la poblacion 7t y su desviacion estandar.

n(l—n) 3)

n

3 Resultados y discusion

La participacién organizativa se realiza mediante el andlisis estadistico neutrosé6fico sobre el embarazo y sus
implicaciones en la enfermedad periodontal.

La Tabla 1 muestra el resultado del test aplicado mediante SPSS para el andlisis estadistico de la muestra
tomada sobre las implicaciones en la enfermedad periodontal durante el embarazo.

Tabla 1: Estadistica para una muestra.

N Mean Std. Deviation Std. Error Mean
Implicacion 2 45732000  201416,11379 53326, 29123

La Tabla 2 muestra el resultado de la prueba aplicada mediante SPSS para el andlisis estadistico de la mues-
tra tomada para los aspectos que inciden sobre la salud y la atencién odontolégica materna son muchos y deben
analizarse de manera integral con el propésito de propiciar cambios que promuevan la salud y de bienestar de la
madre y el feto durante todo el embarazo.
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Tabla2: Prueba para una muestra

Test Value =0

t df Sig. (2-tailed) Mean Difference 95% Confidence Interval of the Difference
Lower Upper
Votos 8,733 2 ,013 561732,00000 284959,0300 838504,9700

700000,00 —

650000,00 —

600000,00 —

550000,00 —

500000,00 —

450000.00 —
Figura 1: Gréfica del comportamiento de la muestra.

3.1 Descripcion de los resultados

Una encia sana estd formada por un tejido blando y mucoso que se encuentra sobre los maxilares y rodea a
los dientes. Su funcién principal es proteger al hueso, los ligamentos y el resto de los tejidos que soportan los
dientes y a sus raices[34].

Histolégicamente, el epitelio de unién estd en todas partes contactando con el esmalte y no hay proyecciones
reticulares, sélo existe unas pocas células epiteliales de unién y dentro del tejido conectivo subyacente[34].

La Enfermedad Periodontal es una infeccion crénica producida por bacterias anaerobias que crecen dentro
del surco gingival, que afectan a los tejidos de soporte y proteccion del diente. La gingivitis es la forma mas leve
de enfermedad periodontal. Las bacterias relacionadas con la Enfermedad Periodontal son generalmente bacilos
gram negativos, con algunas formas cociceas y una gran cantidad de espiroquetas[35].

Cuanto antes se diagnostica este tipo de enfermedad, mayor es la posibilidad de encontrar un tratamiento
efectivo. Entre los sintomas que podrian ayudar a determinar la presencia de esta patologia tenemos: El sangrado
de encia tanto en el momento del cepillado de dientes como de forma espontdnea cambio de coloracién de sus
encias, presentando un color rojizo o violdceo[36]; sensacién de dientes mds largos lo que indica que se ha per-
dido sujecién alrededor de sus dientes; cambio de posicion de los dientes, cuando los dientes pierden sujecion, la
fuerza ejercida por los labios, la lengua o el encaje de los mismos dientes puede provocar que cambie su posi-
cién; movilidad dental esto puede indicar pérdida de sujecion de sus dientes, que en general, indica una enferme-
dad ya avanzada de sus encias[37]; mal aliento o halitosis ya que las bacterias bucales relacionadas con enferme-
dades de las encias producen un olor caracteristico y, por tanto, el mal aliento puede ser un sintoma de enferme-
dad periodontal[38]; la sensibilidad al frio puede presentarse en personas con enfermedades gingivales, como
también es posible que la existencia de molestias o dolor, sin embargo se hay casos en los que este no aparece
incluso en diagnosticado una enfermedad periodontal mas avanzada[39].

3.2 Estadios clinicos e histopatologicos de la enfermedad periodontal

Se clasifica los grados de avance de la periodontitis primeramente en periodontitis leve, la cual se produce
cuando la adherencia epitelial se ha roto y no hay bolsa de alrededor de 4 a 5 mm, existiendo leve movilidad (1-
2mm), sin interferencia en la funcién masticatoria normal y sin migracion dental. Radiograficamente hay pérdida
de la continuidad de la cresta y hueso alveolar hasta un tercio del soporte 6seo o de un cuarto de la longitud radi-
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cular[40]. El nivel de adherencia epitelial se encuentra apical a la UCE (uni6n cemento esmalte) hasta 3mm[37];
periodontitis moderada cuando la profundidad del surco aumenta hasta unos 6mm. Existe la movilidad del tipo 2
(mds de 2mm hasta 3mm). Radiograficamente hay pérdida de hueso alveolar hasta dos tercios del soporte 6seo o
alrededor de la mitad de la longitud radicular. El nivel de adherencia se encuentra apical al UCE de 3 a 6 mm; y
periodontitis avanzada cuando el diente puede estar flojo o migrado (movilidad que significa mis de 3 mm) la
profundidad del surco es mds de 6mm, hay pérdida de hueso alveolar extensa llegando ha incluso al dpice, hasta
tres cuartos de la longitud radicular o completa. La pérdida de adherencia ha sobrepasado los 6mm[37].

El embarazo es el periodo comprendido entre la fecundacién de un évulo y el nacimiento del recién nacido.
Consta generalmente de nueve meses. En los casos en que conocemos la fecha de concepcién se trataria de su-
mar 38 semanas a esa fecha[41].

El ciclo sexual femenino se inicia en la pubertad y estd relacionado con la maduracién del centro hipotaldmi-
co; el cual controla la secrecion ciclica de las hormonas gonadotrépicas (GTH) que cumplen una funcién impor-
tante en la maduracién de los foliculos primordiales[42].

La pubertad comprende desde los 11 a los 15 afios, se caracteriza por la aparicién de la menarquia, el desa-
rrollo de los caracteres sexuales secundarios y una serie de cambios psicolégicos[43].

Después de iniciada la menstruacion, el epitelio de la superficie endometrial prolifera por influencia de los
estrogenos. La finalidad de estos cambios es producir un endometrio muy secretor que contenga grandes canti-
dades de nutrientes para el huevo fecundado[42].

La encia humana contiene receptores para estrégeno y progesterona y por lo tanto, un incremento plasmatico
de estas hormonas resulta en un aumento y acumulacion de ellas en los tejidos gingivales[44]. Las modificacio-
nes en el nivel hormonal ocurren cuando el 16bulo anterior de la hipéfisis secreta Hormona Foliculo Estimulante
(FSH) y Hormona Luteinizante (LH), que dan como resultado la maduracién del ovario y la produccién ciclica
de estrégeno y progesterona[45].

3.3 Influencia de las hormonas sexuales relacionado con alteraciones del periodonto.

El efecto caracteristico del estrégeno es aumentar el grosor del epitelio gingival, contrarrestar la hiperquera-
tosis y la fibrosis de los vasos sanguineos. En el tejido conectivo se produce la hidratacién y la proliferacién, a
mayores dosis de estrégeno se provoca hiperplasia gingival con incremento de la queratina; por el contrario, a
una menor estrogenicidad la encia presenta mayor afeccién y desqueratinizacién; promueve pérdida de masa
Osea, estas caracteristicas se observan al comienzo de la menopausia y conforme aumenta la edad. Por su parte,
la progesterona produce dilatacion de la microvasculatura gingival, aumenta la susceptibilidad al dafio e incre-
menta la exudacién y la permeabilidad de la encia; pero no afecta la morfologia del epitelio[46].

El cambio hormonal m4s significativo es el incremento en la produccién de estrégeno y progesterona[46].
El-Attar y Vittek muestran que en el tejido gingival existen receptores para estrogenos y progesterona localiza-
dos en las capas basal y espinosa del epitelio gingival, en los fibroblastos del tejido conectivo y en las células
endoteliales y pericitos de capilares de la ldmina propia. Sus efectos a nivel del tejido gingival son variados, y
tienden a ser clasificados en cuatro grandes grupos: cambios vasculares, cambios celulares, cambios microbiol6-
gicos y cambios inmunolégicos[37].

La progesterona actuaria en los tejidos gingivales previniendo la reaccién inflamatoria aguda contra la placa
bacteriana, pero permitiendo una reaccién inflamatoria crénica en los tejidos, que da lugar clinicamente a un as-
pecto exagerado de la inflamacién[46].

Uno de los pocos estudios de respuesta inmune en los tejidos gingivales de embarazadas fue realizado por
Raber-Durlacher et., quienes encontraron un aumento en el nimero de células T y células T helper en el tejido
gingival de embarazadas durante la gingivitis experimental; y el nimero de linfocitos B y macréfagos, en este
caso estaba disminuido[37].

3.4 Caracteristicas clinicas e histopatologicas de la enfermedad periodontal durante el emba-
razo

La relacion entre el estado gestacional y la inflamacion gingival ya que el embarazo por si mismo no causa
gingivitis, sino representa un sistema particular de condiciones capaces de inducir un trastorno en el metabolis-
mo y un incremento en la respuesta el tejido gingival frente a factores irritantes[47].

Las primeras manifestaciones clinicas pueden suceder a partir del segundo mes de gestacion. Las caracteris-
ticas clinicas mds pronunciada es el enrojecimiento de la encia debido al aumento de la vascularidad y de la per-
meabilidad gingival; en otros casos, el tejido se puede observar edematoso, liso, brillante con una tendencia al
sangrado en forma espontdnea o al mas pequefio estimulo[47].

La severidad de la gingivitis aumenta durante la gestacion, a partir del segundo o tercer mes y se hace mas
severa al octavo mes y disminuye durante el noveno, siguiendo el actimulo de placa un patrén similar. La corre-
lacion entre gingivitis y cantidad de placa es mds proxima tras el parto que durante la gestacion[47].

Se ha sugerido que la acentuacién de la gingivitis durante el embarazo ocurre en dos situaciones criticas: En
el curso del primer trimestre, cuando hay una superproduccién de gonadotropinas y durante el tercer trimestre,
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cuando los niveles de estrégeno y progesterona estdn en su punto mas alto[47].

Existe un marcado aumento de los niveles de estrégeno y progesterona durante la gestacién y una reduccién
tras el parto. La agravacion de la gingivitis se ha atribuido principalmente al aumento de la progesterona, que
produce dilatacién y tortuosidad de la microvasculatura gingival, éxtasis circulatorio y aumento de la susceptibi-
lidad a la irritacién mecdnica, todo lo cual favorece la salida del fluido a los tejidos perivasculares[37].

3.5 Complicaciones del embarazo asociadas con la periodontitis

Se han propuesto dos posibles mecanismos de asociacién entre la infeccién periodontal y las complicaciones
del embarazo. En primer lugar, los microorganismos orales y sus componentes podrian llegar a la placenta e in-
ducir directamente una inflamacién[48]. Y en segundo lugar los mediadores inflamatorios producidos de forma
local en los tejidos periodontales u otros 6rganos como el higado que circulan e influyen de forma indirecta en la
unidad feto-placentaria. La inflamacién de la placenta, a su vez, induce un intercambio de nutrientes materno fe-
tal alterado y una menor secrecién de factores de crecimiento fetales clave (factor de crecimiento fibrobldstico
(FGF2) y el factor neurotréfico derivado del cerebro (BDNF)), mientras que el componente inflamatorio debilita
las membranas de la placenta e incrementa la contractibilidad uterina[49].

La periodontitis moderada a severa ha sido asociada a un nivel elevado de proteina C-reactiva (PCR) en mu-
jeres embarazadas considerando ciertas variables, como son la edad, trimestre de gestacion y nivel de educacion
[50] de la misma manera, la produccién de prostaglandina E2 (PGE2) en las reacciones inflamatorias aumenta-
das puede inducir resultados adversos del embarazo[49], como se indica en la Tablal, mostrando que del total de
gestantes evaluadas, 7 presentaron periodonto sano, 42 mostraron gingivitis y en 11 presentaron periodontitis. El
nivel de proteina C-reactiva se mostré dentro de los valores normales en 21 gestantes evaluadas y se encontrd un
valor elevado en las otras 39. El nivel de proteina C-reactiva, segin la edad de la gestante, fue el siguiente: ele-
vado en 20, de las 38 gestantes jovenes de 18 a 29 afios; de igual manera, 19 de las 22 gestantes adultas > 30
afios de edad. Las demads participantes presentaron niveles normales. Segtin trimestre de gestacion, el nivel de
proteina C-reactiva fue elevado en 6 de las 13 gestantes evaluadas de primer trimestre, en 18 de las 28 gestantes
de segundo trimestre y en 15 de las 19 gestantes del tercer trimestre; las demds se mantuvieron dentro del nivel
normal. Al analizar los resultados de la relacién de la proteina C-reactiva en mujeres gestantes se evidencio dife-
rencia estadistica significativa entre los grupos normal y elevado en los pacientes con periodonto sano, gingivitis
y periodontitis; de igual manera entre los grupos normal y elevado en las gestantes adultas y también entre los
grupos normal y elevado en las gestantes del tercer trimestre.

Tabla 3. Comparacién entre el nivel de proteina C-reactiva en gestantes segtin estado periodontal, trimestre de gestacion y edad de la gestan-
te.

Nivel PCR
Variable Grupos N Normal Elevado

Estado periodontal Sano 7 7 0
Gingivitis 42 14 28

Periodontitis 11 0 11
Edad de la gestante Joven 38 18 20
Adulta 22 3 19

Trimestre de gestacion ler 13 7 6
2.er 28 10 18

3.er 19 4 15

Estudio obtenido en [50], N. es el nimero de pacientes que se ven afectados. La tabla indica como el nivel de
PCR aumenta a medida que la patologia va empeorando. Se determina la PCR mads elevada mayormente en mu-
jeres jovenes y en mayor proporcion a lo largo del segundo semestre de gestacion.

Recientemente, se ha propuesto que el estrés oxidativo puede desempefiar un papel en la relacién entre pe-
riodontitis y partos prematuros y/o de bajo peso al ya que aumenta la liberacién de PCR hepatica, modula la vas-
culatura de la propia placenta, induciendo caracteristicas hipertensivas y modular la respuesta protectora de
IgG/IgM que protege la placenta frente a la exposicion a patégenos exdgenos[50].

Las madres con enfermedad periodontal es un riesgo significativamente mayor para las entregas prematuros
de bajo entre 9% y 13%, pero varia de manera considerable de un pafs a otro y tiende a ser mayor en paises en
desarrollo en comparacion a las madres periodontalmente sanos segin reporte de[51].

Las hormonas sexuales femeninas van a desempefiar un papel importante a nivel de este proceso, ya que su
concentracion va aumentar durante el embarazo. Durante el embarazo se va a encontrar aumentada la carga de
bacterias aerobias y anaerobias en la cavidad bucal especialmente de Prevotella intermedia, debido a la semejan-
za estructural de la progesterona y el estradiol con la vitamina K necesaria para su crecimiento[52].

El incremento de hormonas femeninas (estradiol y progesterona), Baudo, 2021 menciona que este incremen-
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to modifica la queratinizacién del epitelio gingival, lo que produce una hiperplasia en el estrato germinativo, y
altera las elongaciones del tejido conectivo, provocando degeneracion nuclear en las células epiteliales y discreta
inflamacion de la ldmina propia; en conjunto a los cambios vasculares, predispone a una respuesta mas notoria
frente a los efectos irritantes de la placa, presenta muy a menudo un leve sangrado y molestias al cepillarse los
dientes, lo que puede llevar a la mujer gestante a relajar e incluso abandonar la correcta higiene dental, que en es-
te periodo debe ser muy cuidadosa[38].

La Prevotella intermedia Conocidas como "bacterias pigmentadas negras", puede ver estimulado su creci-
miento por las hormonas esteroides como la progesterona y el estradiol[44]. La capacidad que tienen los patoge-
nos periodontales y de sus factores de virulencia para difundirse e inducir tanto a nivel local como sistémico
pueden producir una respuesta inflamatoria en el huésped, dicha inflamacién se puede difundir a través del sis-
tema feto placentaria, mediante la circulacién sanguinea, por ello se debe tener en cuenta que los niveles de es-
trégeno y progesterona aumentan hasta el octavo mes del embarazo y desempefian un papel importante en el au-
mento de la gravedad de la gingivitis[44].

El estrés oxidativo estd asociado con varios trastornos asociados al embarazo, como lapreeclampsia, la res-
triccién del crecimiento fetal, los partos prematuros y los nacimientos de bajo peso, de forma que el flujo san-
guineo y el intercambio de nutrientes con el feto pueden estar comprometidos durante el segundo trimestre. Al
percibir peligro, el feto puede poner en marcha la liberacién de moléculas precursoras de los estrégenos como
parte de su propio mecanismo de lucha o huida para inducir el parto. En otras palabras, un feto estresado puede
precipitar el parto secretando hormonas que inician y facilitan el parto. Una demostracién dramatica de este efec-
to es la anencefalia inducida por el virus Zica. Los bebés nunca llegan al parto no hay contracciones uterinas ni
dilatacién cervical y por ello deben ser alumbrados mediante cesarea[52].

La preeclampsia es una complicacién del embarazo caracterizada por hipertension arterial y alteracion de las
funciones renales; afecta tanto a las madres como a sus bebés. Constituye junto a la eclampsia la tercera causa de
muerte materna con al menos el 30% de los casos de estudio por Condo-Baque et al., 2018[53].

Los niveles elevados de interleucina-6 en el fluido crevicular gingival y de PCR en plasma al principio del
embarazo incrementaban el riesgo de desarrollar preeclampsia. Aunque potencialmente el tabaquismo es un fac-
tor de riesgo compartido importante entre la periodontitis y la preeclampsia, se identificé una relacion significa-
tiva entre periodontitis y la apariciéon de preeclampsia incluso en no fumadoras[54]. Ruma et al., modificado,
mediante estudio clinico sobre 775 mujeres embarazadas, la presencia de periodontitis acompafiada de niveles
elevados de PCR estaba asociada a un riesgo 5,8 veces mayor de preeclampsia que en mujeres sin periodontitis
ni niveles elevados de PCR, después de ajustar los datos en relacién con la edad gestacional en el momento del
parto y los antecedentes de tabaquismo Tabla4.

Tabla 4. Cociente de riesgos e intervalo de confianza del 95% de sufrir preeclampsia (Ruma et al. 2008, modificado).[52]. Demostré que la
periodontitis estd acompaiiada de niveles elevados de PCR, aumentando el riesgo de preeclamsia.

Sin enfermedad periodontal

PCR < percentil 75 1,0%(referencia) 3,1 %

PCR = percentil 75 2,3 % 5.8 %

Mostraron que las mujeres embarazadas con obesidad previa al embarazo y periodontitis presentaban una
probabilidad significativamente mayor de tener partos prematuros con preeclampsia que las mujeres embaraza-
das con tnicamente periodontitis. Los efectos sinérgicos de la obesidad materna y la periodontitis pueden inducir
partos prematuros y preeclampsia[52].

Se cree que los agentes patdégenos anaerdbicos y microaerofilicas que causan la enfermedad periodontal pue-
den trasladarse a la cavidad amnidtica y asi contribuir a desencadenar un resultado adverso del embarazo. Los
niveles de gérmenes patégenos como: Porphyromonas gingivalis, Fuscobacterium nucleatum, Actinomyces acti-
nomycetecomitans tienden a ser mas altos en mujeres con partos prematuros que las que tienen partos a término,
colonizando el drea subgingival y producen cantidades significativas de citoquinas proinflamatorias, principal-
mente interleukina 1 beta e interleukina 6, prostaglandina E2, y factor alfa de necrosis tumoral[55].

Esta alteracion tisular induce a un aumento de la concentracién de las prostaglandinas que favorecen la en-
trada del calcio al d&mbito intracelular del miometrio por lo que el mecanismo de defensa celular busca expulsarlo
y asi se activa el inicio de la contraccién uterina lo que puede desencadenar en un parto prematuro ocasionando
un dafio placentario y posterior retardo de crecimiento intrauterino[56]. Aguinaga conformé 2 grupos de gestan-
tes que se encontraban dentro del tercer trimestre: grupo de casos de gestantes con RCIU y el grupo control ges-
tantes sin RCIU. Se hall6 la presencia de enfermedad periodontal: gingivitis y periodontitis. Se ven afectadas las
gestantes con RCIU con gingivitis moderada (40%); y los menos afectados la gestante sin RCIU (13,3%). Asi
mismo, la periodontitis moderada afecté al grupo de gestante con RCIU (76,7%) y al grupo control (13,3%).
Figura 2
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Figura 2. Presencia de periodontitis en madres gestantes del tercer trimestre con y sin retardo de crecimiento interauterino en el hospital pro-
vincial docente Belén Lambayeque noviembre 2011 a febrero 2012. Evidencié mayor afectacién de RCIU en el grupo de casos gestantes con
RCIU padeciendo periodontitis moderada.

La enfermedad periodontal y la infertilidad comparten algunos factores de riesgo comunes, como la edad, el
tabaquismo, el nivel socioeconémico bajo y la obesidad. Paju, y otros, 2017 mencionan que la Porphyromonas
gingivalis y la A. actinomycetemcomitans se consideran patégenos periodontales etioldgicos, sin embargo, solo
la presencia salival de P. gingivalis se asoci6 con retraso en la concepcidn y posible infertilidad, puede deberse a
la variacidn en factores de virulencia especificos como LPS, fimbrias, adhesinas y proteinasas[57]

Una teorfa de la asociacién entre la infertilidad y la enfermedad periodontal es la que sugiere que la bactere-
mia derivada de esta ultima pudiera afectar la motilidad, morfologia o cantidad de espermatozoides y, por ende,
provocar infertilidad. La principal teoria de la asociacién es aquella que sugiere una bacteriospermia que condu-
ce a infertilidad. En un estudio donde se examin6 la flora bacteriana en el liquido seminal, la poblacién fértil pre-
sentaba menor cantidad de cultivos positivos que los grupos infértiles[58]

3.6 Discusion

Las condiciones hormonales durante el embarazo crean un ambiente propicio para la infeccidn bacteriana pe-
riodontal o la exacerbacion de las infecciones preexistentes[47], obteniendo resultados adversos constituyendo
un problema de salud publica fundamental, se evidenci6 ciertos factores causantes de dichos resultados. Se ha
demostrado relacion entre la enfermedad periodontal y un mayor riesgo de partos prematuros y nacimientos de
bajo peso, entre otros. Se asocia al estrés oxidativo como factor fundamental de partos prematuros y/o de bajo
peso, ya que aumenta la liberaciéon de PCR hepatica, modula la vasculatura de la propia placenta, induciendo ca-
racteristicas hipertensivas y modular la respuesta protectora de IgG/IgM que protege la placenta frente a la expo-
sicién a patégenos exdgenos [52]

Socransky et al. propusieron seis complejos microbianos que desarrollan la inflamacién gingival, acompaifia-
dos de la interaccion entre factores ambientales, microbianos y los dependientes de la respuesta del huésped, sin
embargo la P. intermedia y P. gingivalis se presentaron con mayor frecuencia y en mayor abundancia en pacien-
tes embarazadas, Markou et al., agrega que, la encia contiene receptores de estrogeno y progesterona, producien-
do un incremento plasmético conduce a un aumento y acumulacidn; evidenciando cambios vasculares, celulares,
microbiolégicos e inmunolégicos estimulando la produccién de mediadores inflamatorios[44]

Entre los factores que se detallan para la presencia de la EP también se asocian con el nivel social bajo y el
estilo de vida ya que estd relacionado con una menor higiene bucodental y bajo nivel de educacién sobre el cui-
dado de la salud oral y sobre las implicaciones sistémicas que conllevan. Resultados del estudio cuanti- cualitati-
vo, muestran que las gestantes con menor nivel de instruccién eran las que padecian periodontitis mas graves[59]

Ademéds, se ha comprobado que las alteraciones durante el embarazo en los niveles de progesterona repercu-
ten en el tejido periodontal a distintos niveles[37]. A nivel del sistema inmune, se produce un aumento de la res-
puesta inflamatoria frente a la placa y con una mayor liberacién de mediadores inflamatorios como la PCR[37], a
nivel tisular, se modifica el patrén de formacion de coldgeno en la encia reduciendo la capacidad de reparacion
del tejido gingival, por otro lado, se producen cambios vasculares que aumentan la permeabilidad vascular, y fa-
vorecen la liberacion del fluido crevicular, y cambios microbioldgicos que incrementan el nimero de bacterias
periodontales cuyo sustrato es la progesterona[43]. Todo esto produce como resultado cambios clinicos que em-
peoran los pardmetros periodontales tales como IS (Indice de sangrado), PB (Profundidad de bolsa y NIC (Nivel
de Insercion clinica)[43].

Los casos en el que se presente periodontitis tienen una mayor prevalencia de PCR elevada, en comparacién
con las personas periodontalmente sanas. Al ser la proteina C-reactiva un reactante de fase aguda que se produce
en respuesta al incremento de interleucinas inflamatorias, sus niveles pueden llegar a elevarse en presencia de la
enfermedad periodontal [50].

Falc6n Pasapera y Guerrero han publicado un articulo en el que los niveles de PCR en mujeres embarazadas

Gabriela L. Vaca Altamirano, Paola F. Sanchez Granja, Segundo E. Vaca Zambrano. Analisis estadistico neutro-
séfico sobre el embarazo y sus implicaciones en la enfermedad periodontal



Neutrosophic Computing and Machine Learning , Vol. 20, 2022 71

y con EP, eran mayores que en el grupo control sano. También comprobaron que los patégenos periodontales no
s6lo inducian una inflamacién local sino que podrian producir una respuesta inmunoldgica, que aumentaria la
produccién de PCR junto a la activacion de otras citoquinas inflamatorias[44]. Ruma et al. Mediante un estudio
clinico sobre 775 mujeres embarazadas evidencié que, la presencia de periodontitis acompafiada de niveles ele-
vados de PCR estaba asociada a un riesgo 5,8 veces mayor de preeclampsia que en mujeres sin periodontitis ni
niveles elevados de PCR. El riesgo de desarrollar preeclampsia estd dado por los niveles elevados que incremen-
taban de interleucina-6 en el fluido crevicular gingival y de PCR en plasma al principio del embarazo, Lee et al.
Descubrieron que factores de riesgo como habito de fumar, obesidad materna e higiene bucal incrementaban la
posibilidad de inducir partos prematuros y preeclampsia [52].

En cuanto a la relacién entre RCIU (Retraso del crecimiento intrauterino) y enfermedad periodontal Odds Ratio
mostré que un grupo de gestantes con gingivitis moderada tiene 5,57 mds probabilidades de estar asociada a la
ocurrencia con RCIU, mismo que Aguinaga lo corroboré probando que la periodontitis moderada de la gestante
incrementa el riesgo en 16,3 veces mds la probabilidad de estar asociado a la ocurrencia de retardo de crecimien-
to intrauterino. Deduciendo que el grado de la enfermedad periodontal incrementa significativamente lo asociado
[56]

La infertilidad femenina fue abordada por Paju, Oittinen y colabs., mediante un estudio microbioldgico y se-
rolégico, donde se recluté a un grupo de mujeres finlandesas jovenes, asociando asi al P. gingivalis con retraso
en la concepcion. Se encontrd concentraciones elevadas de anticuerpos salivales contra esta especie periodontal,
compartiendo factores de riesgo comunes, como la edad, el tabaquismo, el nivel socioeconémico bajo, la obesi-
dad y variacién en factores de virulencia especificos como LPS, fimbrias, adhesinas y proteinasas[58]. La inferti-
lidad masculina, segtin Bustos-Obregon et al., se ve afectada por el aumento de la carga bacteriana asociada a las
infecciones orales, ya que puede resultar en una bacteriospermia, y las citocinas proinflamatorias asociadas a en-
fermedades orales, como el TNF-alfa, podrian conducir a una inflamacién sistémica crénica que induce la apop-
tosis de los espermatozoides y un menor recuento, morfologia, densidad y motilidad de espermatozoides, sin
embargo, se necesitan mds estudios longitudinales y ensayos controlados aleatorios[58, 60].

El objetivo del tratamiento periodontal durante la gestacién es minimizar la potencial respuesta inflamatoria
exagerada a la placa bacteriana y evitar que se llegue a tratamientos que requieran intervencién quirtrgica. Al-
gunas de las recomendaciones estudiadas por Alfaro Alfaro A., Castejon Navas, Magdn Sanchez, & Alfaro Al-
faro en su articulo de "Embarazo y salud oral” son; durante el primer trimestre limitar el tratamiento dental a una
profilaxis periodontal y se realizard Gnicamente tratamientos de urgencia, evitar radiografias rutinarias, y si es
necesario realizarlas usar las estructuras de proteccién debidas. En el segundo trimestre, es posible un raspado y
alisado radicular de ser necesario y tratamiento de patologias orales activas y para el tercer trimestre se considera
oportuno evitar tratamientos dentales durante la segunda mitad del tercer trimestre, a lo largo del periodo de ges-
taciéon es necesario medidas preventivas de higiene bucal, instrucciones dietéticos y dentales y control de
placa[61].

La infeccién periodontal puede ser causante de implicaciones para los resultados adversos del embarazo,
mientras que el tratamiento periodontal durante el embarazo no mejora los desenlaces de este. Dado que el au-
mento de las hormonas esteroideas sexuales femeninas produce inflamacién gingival, las medidas de cuidado de
la salud oral deben ser continuadas durante este periodo e ir de la mano con el tratamiento odontolégico seguro
para la embarazada y su hijo y en algunas poblaciones. Lopez et al. manifestd que se puedo controlar o eliminar
la infeccién periodontal y reducir el riesgo de partos prematuros, es necesario estudios que sustente dichos resul-
tados [51, 52].

Conclusion

La hormona progesterona y estradiol afectan la cavidad oral en forma significativa. La placa bacteriana es el
factor etioldgico principal de la gingivitis y periodontitis durante las variaciones de los niveles hormonales. Las
variaciones hormonales en la mujer actian como un factor modificante de la respuesta inflamatoria a la accién
bacteriana. Los cambios hormonales producen una respuesta inflamatoria exagerada en los tejidos gingivales ca-
racterizada principalmente por un componente vascular, microbiolégico e inmunolégico.

En general las mujeres embarazadas con un buen control de su higiene oral experimentan efectos minimos y
transitorios a nivel periodontal, en cambio mujeres embarazadas o que usan anticonceptivos u hormonas para el
tratamiento en la menopausia, con una condicién gingival pre-existente o que presentan una susceptibilidad para
la enfermedad periodontal, pueden experimentar una respuesta exacerbada a la placa bacteriana.
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Resumen. Evaluar la expansién palatina rapida asistida por microimplantes (MARPE), considerada una alternativa a las inter-
venciones quirdrgicas para la disyuncién de la sutura palatina media en adolescentes y adultos con deficiencia transversal ma-
xilar, es muy importante en este escenario. La presente investigacion tiene como objetivo desarrollar un modelo de agregacién
para medir la efectividad del protocolo de expansion rdpida palatina asistida por minitornillos (MARPE). Se demuestra la apli-
cacién de MARPE en un reporte de caso desfavorable de una adulta con mordida cruzada total, en etapa avanzada de fusién
del proceso palatino, con pobre volumen éseo, en comparacién con la misma terapia en un adolescente de una etapa mds tem-
prana de maduracion de la sutura. En ambos casos se realizé el protocolo de activacion recomendado. El MARPE tiene versati-
lidad para adoptar protocolos diferenciados con relacién a la edad cronoldgica y estadio de osificacién de la sutura. Una tomo-
graffa mostro resultados satisfactorios en ambos pacientes. En el caso desfavorable, la apertura de la sutura se produjo a niveles
mads modestos, pero fue suficiente para corregir la mordida cruzada posterior.

Palabras Claves: Maxilar, Mordida cruzada, Técnica de expansion palatina, Aparatos de ortodoncia, Procedimientos de anclaje
ortodéntico, modelo neutroséfico.

Abstract. To evaluate microimplant-assisted rapid palatal expansion (MARPE), considered an alternative to surgical interven-
tions for midpalatal suture disjunction in adolescents and adults with transverse maxillary deficiency. This research aims to de-
velop an aggregation model to measure the effectiveness of the miniscrew-assisted rapid palatal expansion protocol (MARPE).
The application of MARPE is demonstrated in an unfavorable case report of an adult with total crossbite, in an advanced stage
of fusion of the palatal process, with poor bone volume, in comparison with the same therapy in an adolescent of an earlier
stage of maturation of the suture. In both cases, the recommended activation protocol was carried out. MARPE has the versatil-
ity to adopt differentiated protocols in relation to chronological age and stage of ossification of the suture. A tomography
showed satisfactory results in both patients. In the unfavorable case, suture opening occurred at more modest levels, but was
sufficient to correct the posterior crossbite.

Keywords: Maxilla, Cross bite, Palatal expansion technique, Orthodontic appliances, Orthodontic anchorage procedures, Neutro-
sophic model .
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1 Introduccion

La expansién maxilar rdpida (RME) tiene protocolos probados con una alta tasa de éxito cuando se aplica a
nifios con deficiencia transversa maxilar. Por otro lado, cuando se alcanza el brote puberal, con la maduracion de
la osificacién de la sutura, el éxito de la RME se vuelve impredecible. En jovenes y adultos, la terapia de disyun-
cién ha resultado més eficaz mediante la asistencia quirdrgica, para evitar la excesiva inclinacién de los elemen-
tos dentarios de sostén y/o su reabsorcion radicular, ademds de dehiscencias y fenestraciones [1], [2].

Con el fin de prevenir tales efectos indeseables y optimizar el potencial de expansion en diferentes edades y
etapas de maduracion, surgi6 MARPE (expansor palatal rapido asistido por minitornillo). En este dispositivo,
generalmente se instalan cuatro minitornillos en la regién paramediana de la sutura palatina. Estdn fabricados
con aleacion de titanio grado 5. Para elegir la posicién de los tornillos es importante una cuidadosa planificacion
con Tomografia Computarizada Cone Bean (CBCT) de la regién del paladar, de manera que se elija el mejor es-
pesor 6seo para el anclaje bicortical, favoreciendo el éxito en la estabilidad de los minitornillos.

MAREPE se introdujo en un articulo de Corea del Sur que describia el caso clinico de un paciente adulto en el
que la RME anclada en minitornillos impidi6 la disyuncién quirtdrgica [3]. Secuencialmente, se evalud la estabi-
lidad de expansién con MARPE en 69 pacientes adultos, con una edad maxima de 28 afios [2]. Con una tasa de
éxito del 86,9%, los investigadores afirmaron que el fracaso en algunos pacientes no estaba claro, pero podria es-
tar relacionado con las diferencias en el proceso de mineralizacion de la sutura palatina media.

Desde entonces se asume que el avanzado proceso de maduracion de la sutura palatina ha sido un obstaculo
para el éxito terapéutico con MARPE. Como factor de complicacidn, se sabe que la edad cronolégica no es un
parametro confiable para predecir la maduracién de la sutura [4]

La morfologia de la sutura palatina media fue clasificada en imagenes tomograficas de 140 individuos, entre
5y 58 aos, en estadios A, B, C, Dy E en [5]. Los estadios A y B estuvieron presentes hasta los 13 afios de edad.
El estadio C se encontré en individuos de 11 a 17 afios. La fusién completa del 4rea palatina (estadio D) y tam-
bién del drea maxilar (estadio E) se encontrd después de los 11 afios de edad en nifias. El estadio D ya se podia
ver en el 23% de los chicos con edades comprendidas entre los 14 y los 17 afios.

Este articulo que presentamos tiene como objetivo desarrollar un modelo de agregacién para medir efectivi-
dad del protocolo de expansion rdpida palatina asistida por minitornillos (MARPE). Se ejemplifican el compor-
tamiento de MARPE en diferentes grupos de edad y en diferentes etapas de osificacion sutural. Se describen las
complicaciones y los medios para obtener éxito en la aplicacién de los protocolos clinicos de activaciones, asi
como los procedimientos que se pueden incorporar a nuestra practica cuando se trata de la deficiencia transversal
mandibular a través de MARPE.

2 Materiales y métodos

La presente seccién describe el modelo de agregacién para medir efectividad del protocolo de expansion ra-
pida palatina asistida por minitornillos. Problemas de esta naturaleza han sido tratados en la literatura cientifica
como problemas de toma de decisiones multicriterio donde:

Existe un conjunto de criterios
C={Cy,..Ch,n=2;

que representan los atributos o caracteristicas a tener en cuenta el protocolo de expansién rdpida palatina
asistida por minitornillos para satisfacer las demandas de las alternativas,

A={A,, ..A}, k=2 en las que se aplica un método de inferencia para la priorizacién de la atencién a las
alternativas.

El modelo estd compuesto por estructura, componentes, cualidades y principios con el objetivo de modelar la
problematica existente. El modelo basa su funcionamiento a partir de la modelacién mediante la l6gica neutrosé-
fica para medir efectividad del protocolo de expansion rdpida palatina asistida por minitornillos mediante Mapa
Cognitivo Neutrosoéfico [6-8].

El modelo posee una estructura abierta a partir de lo cual todas las informaciones son posibles gestionar [9,
10]. Se disefia a partir de componentes que rigen el flujo de trabajo. Presentan un conjunto de cualidades que ga-
rantizan la integracién flexible de los principales componentes [11, 12]. Sustenta la propuesta sobre un conjunto
de principios como la neutralidad, el procesamiento de la inferencia mediante Mapa Cognitivo Neutroséfico
(MCN) y una autonomia propia que facilita el resultado de la toma de decisiones sobre una inferencia propia
[13-15] .
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El modelo se ha disefiado mediante cinco componentes fundamentales a través de cuyo funcionamiento se
garantiza su consistencia, representado por[16]:

Flujo de trabajo: el flujo de trabajo estd compuesto por cinco componentes. A continuacion se presenta una
breve descripcion de cada una de ellos, y posteriormente se realiza una descripcion detallada:

Componente 1 Identificar los indicadores que intervienen en el protocolo de expansion rapida palatina asis-
tida por minitornillos: esta actividad se realiza al inicio del proceso. Los indicadores son obtenidos mediante la
consulta a expertos.

Componente 2 Obtener y agregar los mapas cognitivos neutroséficos: permite realizar una representacion
del conocimiento causal del grupo de expertos que interviene en el proceso sobre las intercepciones que poseen
cada ruta y el conjunto de atributos que las caracteriza.

Representa las bases para una serie de teorias matemdticas que generalizan las teorfas cldsicas y difusas tales
como los conjuntos neutroséficos y la 16gica neutroséfica [17, 18].

La definicién original de valor de verdad en la 16gica neutrosdfica es formalizada como [19], [20]:

sean N = {(T,I,F): T,I,F < [0,1]}n, una evaluacion neutroséfica es un mapeo de un grupo de férmulas
proporcionales a N , esto es que por cada sentencia p se tiene:

v(p) = (T,LF) ey

Los Mapas Cognitivos Neutrosdficos son una técnica que permite representar las relaciones causales de dife-
rentes conceptos [21], empleando valores difusos en un intervalo de [-1,1] [22]. Los MCN se representan me-
diante modelos difusos con retroalimentacion para representar causalidad [23, 24].

Los nodo representan un concepto causal, esta caracteristica hace que la representacion sea flexible para vi-
sualizar el conocimiento humano [25], [26, 27].

En los MCN es posible modelar tres relaciones causales entre los conceptos [28]:

* W;; > 0, indica una causalidad positiva entre los conceptos C;y ;. Es decir, el incremento (o disminu-
cién) en el valor de (; lleva al incremento (o disminucién) en el valor de C;.

* Wj; <0, indica una causalidad negativa entre los conceptos C; y C;. Es decir, el incremento (o disminu-
cién) en el valor de C; lleva a la disminucion (o incremento) en el valor de C;.

*W;; = 0, indica la no existencia de relaciones entre los conceptos C; y C;.

Componente 3 Realizar el andlisis estitico: mediante el andlisis estdtico se identifican los principales ele-
mentos que caracterizan los nodos que representan a cada ruta. Para cuantificar el grado de incertidumbre se em-
plea las etiquetas lingiiisticas definidas en las tabla 1.

Tabla 1: Términos lingiiisticos empleados [29].

Término lingiifstico Numeros SVN
(1,0,0)
Extremadamente buena(EB)
Muy muy buena (MMB) (0.9,0.1,0.1)
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) 0,1,1)
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El andlisis estatico permite obtener la centralidad conceptual causal de los Mapas Cognitivos Neutroséficos,
se obtiene a partir de las relaciones expresadas en la matriz de adyacencia. Los pardmetros modelados son grado
de salida od, grado de entrada id y la centralidad C [22]. Mediante las ecuaciones (2, 3, 4) se obtienen los para-
metros modelados.

Grado de salida obtenido mediante la ecuacion 2.

od, =X I, @
Grado de entrada obtenido mediante la ecuacién 3.

id; = Z; ‘I ji 3)
Centralidad obtenido mediante la ecuacidn 4.

C,=od, +id, 4

Componente 4 Procesar inferencia: a partir del analisis de los indicadores en los casos de estudios, se esta-
blecen las preferencias y procesar mediante el funcionamiento de MCN.

Componente 5 Generar recomendaciones: la fase de recomendaciones consiste en, a partir del procesamien-
to previo realizado, establecer un ordenamiento de las alternativas y presentar el conjunto de recomendaciones
sobre la atencién. A partir de lo cual se realiza el proceso de simulacion de escenarios, los nuevos valores de las
intercepciones expresan la influencia de los conceptos interconectados al concepto especifico y se calcula de
acuerdo a la ecuacién 5 de la siguiente manera [30]:

Ai(K+1) _ f(Ai(K)Z" Ai(K) *W/i) 5

i=l; ji

Donde:

K+1
Af(*)

: es el valor del concepto Ci en el paso k+1 de la simulacién,
(K)

i :esel valor del concepto Cj en el paso k de la simulacion,

Wiji: es el peso de la conexion que va del concepto Cj al concepto Ci y f (x) es la funcién de activacion [31].

3 Resultados y discusion

La presente seccion describe la implementacion del modelo de agregacion para medir efectividad del proto-
colo de expansién rdpida palatina asistida por minitornillos. Se demuestra la aplicacién de MARPE en un grupo
de reporte de caso desfavorable de una adulta con mordida cruzada total, en etapa avanzada de fusién del proce-
so palatino, con pobre volumen 6seo, en comparaciéon con la misma terapia en un adolescente de una etapa mas
temprana de maduracion de la sutura. En ambos casos se realizaron el protocolo de activacién recomendado. El
MAREPE tiene versatilidad para adoptar protocolos diferenciados con relacién a la edad cronolégica y estadio de
osificacion de la sutura. Una tomografia mostré resultados satisfactorios en ambos pacientes.

Para generalizar el modelo propuesto, se presenta un ejemplo ilustrativo que denota el grado de utilidad.

Componente 1: Identificar los indicadores que intervienen en protocolo de expansion rdpida palatina asisti-
da por minitornillos.

A partir de la informacién obtenida de los expertos se obtiene los indicadores evaluativos. La Tabla 2 mues-
tra un conjunto de nodos utilizados para la demostracién. El ejemplo es sintetizado para mejorar la comprension
de los lectores.
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Tabla 2. Indicadores evaluativos

Nodo Indicadores

Correccién de la mordida cruzada posterior inicamente y no planear movimientos quirdrgicos adi-
cionales

Ampliacién del arco maxilar como un procedimiento previo si se planea una cirugia ortognitica
C, adicional, con el fin de evitar mayores riesgos, inexactitud e inestabilidad asociados con la osteo-
tomia maxilar segmentaria.

Aumento del perimetro del arco, para proporcionar espacio en grandes discrepancias dentoalveola-
C; | resy cuando las extracciones no son indicadas.

C, | Ampliacién de la hipoplasia maxilar asociada a hendiduras del palada

Cs Superacion de la resistencia de las suturas cuando la expansion ortopédica maxilar ha fallado

Componente 2: Obtener y agregar los mapas cognitivos neutroséficos.

Para el proceso de agregaciéon de los mapas cognitivos neutrosoficos se parte de la relacién que poseen las
intercepciones presentadas en la Tabla 2, donde intervinieron 5 nodos, a partir de los cuales se obtuvo el MCN
resultante. La Tabla 3 muestra la matriz de adyacencia obtenida como resultado del proceso sobre la cual se ge-
nera el MCN.

Tabla 3. Matriz de adyacencia resultante

N1 N2 N3 N4 N5
C; | 10,0,0] [0.9,0.1, 0.1] [0.60,0.35,0.40] [0.9,0.1, 0.1] [0,0,0]
C, |10.9,0.1,0.1] [0,0,0] [0.9,0.1, 0.1] [0.9,0.1, 0.1] [0,0,0]
C3; | [0.60,0.35,0.40] [0.9,0.1, 0.1] [0,0,0] [0.60,0.35,0.40] [0.60,0.35,0.40]
C, |[0.9,0.1,0.1] [0.9,0.1, 0.1] [0.60,0.35,0.40] [0,0,0] [0,0,0]
Cs | [0,0,0] [0,0,0] [0.60,0.35,0.40] [0,0,0] [0,0,0]

Componente 4: Procesar inferencia.

Teniendo en cuenta la base de conocimiento almacenada en la matriz de adyacencia Tabla 3, aplicando la
funcién (2), (3) y (4). Se realiza el andlisis del comportamiento de los casos analizados y se sintetizan los resul-
tados del comportamiento estdtico sobre los criterios valorativos tal como muestra la Tabla 4.

Descripcion del caso 1: Una nifia de 14 afios fue traida a la Clinica de Posgraduacién de la Facultad de
Odontologia de la Universidade Metropolitana de Santos (UNIMES) con quejas relacionadas con mordida cru-
zada posterior, habiendo obtenido ya la indicacién de un profesional para una futura cirugia ortognati-ca. El
examen clinico revel6 un patrén facial III con crecimiento dolicofacial y mayoritariamente con res-piracién bu-
cal. El andlisis frontal mostré algunas caracteristicas que sugerian deficiencia sagital del maxi-lar, tales como:
estiramiento tegumentario, agrandamiento relativo del tercio inferior de la cara, fosas na-sales estrechas y subde-
sarrolladas, perfil recto, sin proyeccién cigomadtica, dngulo nasolabial poco abierto, recto y base de implantacién
nasal sin soporte para el tridngulo nasal y la linea normal del mentén y el cuello.
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Figura 1: En la radiografia panordmica se aprecia normalidad dsea y periodontal, neumatizacién de senos maxilares e hipertrofia de cornetes

nasales.

Descripcion del caso 2: Una mujer de 31 afios fue vista para tratamiento de ortodoncia en la Clinica de Or-
todoncia de la Universidade Metropolitana de Santos (UNIMES), Brasil. Su principal queja era precisamente la
mordida cruzada posterior, y se quejaba de que desde la adolescencia buscaba tratamiento no quirirgico para su
afeccion dentofacial, sin éxito. El paciente presentaba un patrén de cara III, con crecimiento dolicofacial. El ana-
lisis facial subjetivo confirmé el diagnéstico ya que de perfil se observa concavidad facial, poca proyeccién ci-
gomdtica, falta de apoyo del tridngulo nasal, dngulo nasolabial poco cerrado y relacién labial invertida. Como el
escote del mentén parecia normal, la discrepancia entre las bases dseas se relacionaba exclusivamente con la de-
ficiencia sagital del maxilar. Las fotos frontales indicaron un aumento funcional en el tercio inferior de la cara,
con estiramiento tegumentario y dificultad para el sellado labial pasivo.

A partir del comportamiento de los indicadores en los casos de estudio se obtiene una evaluacién global de
los casos que representan las alternativas del modelo.

Tabla 4. Comportamiento estatico

Indicadores id od c
22.0.85,0. .11, 0.90,0.
C, [0.22, 0.85,0.80] | [0.11, 0.90,0.90] [0.33, 0.85,0.85]
0.25, 0.75,0.75 0.12,0,0
C2 [ 1t I [0.37, 0.50,0.50]
Cs [0.25,0.75,0.75] | [0.12,0,0]
[0.37, 0.50,0.50]
0.22, 0.85,0.80 0.11, 0.90,0.90
Ca [ 1|1 11 10.33.0.85.0.85]
Cs [0.55, 0.50,0.50] | [0.02,0,0]

[0.57, 0.25,0.25]

Componente 5: Generar recomendaciones.

La generacion de recomendaciones parte de la evaluacién realizada a partir del procesamiento realizado en el
analisis estatico como resultado a partir de la funcién de preferencia referida en la ecuacién 5, con los vectores
de pesos obtenidos mediante el grado de salida od normalizado de la Tabla 4, dando como resultado el vector de
activacion inicial. La Tabla 5 muestra los resultados de la evaluacion al caso de estudio.

Tabla 5: Resultado del procesamiento de las alternativas.

a; a
0.87 0.94
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Por lo tanto a partir del anélisis de los resultados se realiza el proceso de ordenamiento de alternativas. La
expresion 6 muestra el resultado del ordenamiento realizado.

(6)

{az a,}

El ordenamiento permite realizar la recomendacién de atencién que realiza el modelo. Estableciendo la res-
puesta del modelo como primera recomendacion (a,) que se corresponden con la situacién de mayor preferencia
por lo que resulta necesario atender como prioridad y posteriormente (a;) como segundo nivel de atencién.

Conclusioén

La presente investigaciéon propuso un modelo de agregacién para medir efectividad del protocolo de expan-
sion rapida palatina asistida por minitornillos. Basé su funcionamiento a partir de la modelacién de niimeros neu-
troséficos para modelar la incertidumbre una agregacién basada en mapa cognitivo neutrosoéfico.

El modelo desarrollado es guiado por un flujo de trabajo compuesto por 5 componentes que en su integra-
cién marcan la resolucién de recomendaciones para modelo de agregacién para medir efectividad del protocolo
de expansidn rapida palatina asistida por minitornillos.

En los casos reportados, MARPE logré corregir la deficiencia transversa del maxilar, siendo la apertura de la
sutura mediopalatina mds expresiva en el paciente adolescente que en el adulto. El uso de este dispositivo puede
requerir versatilidad clinica para adoptar protocolos diferenciados en relacién con la edad cronolégica, el espesor
dseo y el estadio de osificacion de las suturas para controlar los efectos secundarios que, en mayor o menor me-
dida, condicionan el éxito terapéutico.
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Resumen. El cuadro respiratorio es una de las patologias con mayor incidencia en la consulta de emergencia pedidtrica, y dada
la situacién epidemioldgica con casos COVID-19, la respuesta inflamatoria sistémica es una de sus principales complicaciones.
La presente investigacion tiene como objetivo desarrollar un método multicriterio neutroséfico para la deteccién oportuna de
casos COVID-19 en menores de 14 afios. El método permite la deteccidn oportuna de casos COVID-19 en menores de 14 afios,
y contribuye a la disminucién de la respuesta inflamatoria sistémica (SIM) complicada.

Palabras Claves: método multicriterio neutroséfico, deteccidn oportuna, COVID-19, nifios y adolescentes.

Abstract. The respiratory condition is one of the pathologies with the highest incidence in the pediatric emergency consulta-
tion, and given the epidemiological situation with COVID-19 cases, the systemic inflammatory response is one of its main
complications. The objective of this research is to develop a neutrosophic multicriteria method for the timely detection of
COVID-19 cases in children under 14 years of age. The method allows the timely detection of COVID-19 cases in children
under 14 years of age, and contributes to the reduction of the complicated systemic inflammatory response (SIM).

Keywords: neutrosophic multicriteria method, timely detection, COVID-19, children and adolescents.

1 Introduccion

La COVID-19 (coronavirus disease 2019) también conocida como enfermedad por nuevo coronavirus es
causada por el coronavirus 2 del sindrome respiratorio agudo severo (SARS-CoV- 2), su forma es redonda u
ovalada y a menudo polimérfica, tiene un didmetro de 60 a 140 nm. La proteina espiga que se encuentra en la
superficie del virus y forma una estructura en forma de barra, es la estructura principal utilizada para la tipifica-
cion, la proteina de la nucleocdpside encapsula el genoma viral y puede usarse como antigeno de diagndstico.
Tanto el nuevo virus como la enfermedad eran desconocidos antes de que estallara el brote en Wuhan [1],[2], [3].

En Ecuador la cifra alcanzé un total de 84.370 casos a la misma fecha, de éstos el 4,7% (3965) correspondid
a pacientes con edades comprendidas entre los O meses y 19 anos[4], [5]. Esta definicién aplica para nifios y ado-
lescentes menores a 14 afios de edad que cumplan los criterios de fiebre mayor de 3 dias sin otra causa aparente,
mads 2 de los siguientes criterios [6], [7].:

Conjuntivitis bilateral no supurativa o signos de inflamacién relacionados a boca, manos o pies.
Hipotensidn arterial.

Disfuncién miocardica, pericardica, valvular, o anormalidades coronarias

Evidencia de coagulopatia en laboratorios (TP, TPT, Dimero-D elevado).

Signos y sintomas gastrointestinales agudas (diarrea, vémitos, o dolor abdominal).

Priscila A. Toapanta T, Mailyn Guerrero, Silvia P. Jiménez F. Método multicriterio neutrosoéfico para la deteccion
opor-tuna de casos COVID-19 en menores de 14 anos de edad


mailto:drapriscab@hotmail.com
mailto:draguerrerop@gmail.com
mailto:sipao85@outlook.es

84 Neutrosophic Computing and Machine Learning , Vol. 20, 2022

e Elevacion de marcadores inflamatorios como: velocidad de eritrosedimentacién (VES), proteina C-
reactiva (PCR), procalcitonina.

A partir del escenario antes descrito la presente investigacion tiene como objetivo desarrollar un método
multicriterio neutroséfico para la deteccién oportuna de casos COVID-19 en menores de 14 afios de edad. La in-
vestigacidn se encuentra estructurada en introduccién, materiales y métodos, resultados y discusion. La introduc-
cién presenté una panoramica sobre el COVID-19 y su impacto en Ecuador. Los materiales y métodos realizan
una descripcién de la estructura y funcionamiento del método multicriterio neutroséfico para la deteccién opor-
tuna de casos COVID-19 en menores de 14 afos de edad. Se fundamentan las etapas del proceso de inferencia.
Los resultados y discusion realizan una ejemplificacién de casos demostrativos para describir el funcionamiento
del método propuesto[8-10].

2 Materiales y métodos

La seccién presenta la estructura del funcionamiento del método multicriterio neutroséfico para la deteccién
oportuna de casos COVID-19 en menores de 14 afios de edad. El funcionamiento estd guiado por un flujo de tra-
bajo de tres actividades [11, 12]. El método basa su funcionamiento a partir un entorno neutros6fico para mode-
lar la incertidumbre[ 13, 14].

Se sustenta sobre un esquema de andlisis de decision lingiifstica que puede abordar criterios de diferente na-
turaleza y proporcionar resultados lingiifsticos en un entorno neutroséfico [15], [16-18]. La figura 1 muestra las
actividades fundamentales del método propuesto.

Método multicriterio neutrosofico para la deteccion oportuna de casos COVID-19

Entradas Procesamiento Salidas

Casos de andlisis Definicion del enfoque

Detecciéon COVID-19
o Generacion de informacion
Criterios

Procesamiento e inferencia

Figura 1: Representacion del método propuesto.

El método esta disefiado para soportar el flujo de trabajo y para determinar apoyar la toma de decisiones so-
bre la deteccién oportuna de casos COVID-19 en menores de 14 afios de edad. Consta de las siguientes activida-
des: definicion del enfoque, generacion de informacién, y procesamiento e inferencia [19, 20]. A continuacién se
describen las diferentes etapas del método:

1. Definicion del enfoque

En esta etapa, el marco de evaluacion se define para corregir la estructura sobre la toma de decisiones y para
determinar apoyar la toma de decisiones sobre la deteccion oportuna de casos COVID-19 en nifios y adolescen-
tes de 0 a 14. El marco se modela a partir de los siguientes elementos:

e SeaE ={ey,,e,}, (n > 2) un conjunto de expertos.
e SeaTl = {tiy,, tiy}, (M > 2) un conjunto de casos de andlisis.

e SeaC = {cy,,c}, (k > 2) un conjunto de criterios que caracterizan los sintomas del COVID-19.

Se utiliza un marco de informacién heterogéneo [21]. Para cada experto se puede usar un dominio diferente
numérico o lingiiistico para evaluar cada criterio, atendiendo a su naturaleza en un entorno neutroséfico [22], [23,
24]. A partir de la modelacién de los elementos que definen el enfoque se realiza la generacién de las informa-
ciones.

2. Generacion de informacion

Mediante la definicién del marco de trabajo se obtiene el conocimiento del conjunto de expertos. Por cada
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experto se suministra sus preferencias mediante el uso de vectores de utilidad [25-27]. El vector de utilidad se
expresa mediante la ecuacién 1:

pi = (i i (1
i = Pj1,Pjn
Donde:
P]-i representa la preferencia otorgada al criterio ¢ sobre los casos de andlisis 7; expresado por el experto e; .

La etapa obtiene las informaciones que son de necesidad para el procesamiento de las inferencias, a partir del
conjunto de datos obtenidos mediante la consulta a los expertos, se realiza el procesamiento y la inferencia de las
informaciones en funcién de obtener las recomendaciones sobre las toma de decisiones sobre la deteccién opor-
tuna de casos COVID-19 en menores de 14 afios de edad.

3. Procesamiento e inferencia

La etapa de procesamiento e inferencia es la encargada de, a partir del marco de trabajo establecido con el
conjunto de datos obtenidos, realizar la evaluacién lingiiistica colectiva que sea interpretable para la toma de de-
cisiones sobre sobre la deteccion oportuna de casos COVID-19 en menores de 14 afios de edad. [28, 29]. Para
ello la informacion es unificada y agregada [30, 31].

A partir del procesamiento se realiza un proceso de ordenamiento de alternativas que son priorizados para
tratar con informacién heterogénea y dar resultados lingiiisticos.

A 2TLNNS se define como [32]:

A partirde § = {SO, , sg} que representa una 2TLSs con cardinalidad impar t + 1.

Se define para (S, a), (S;,b), (Sr,¢) €L yab,c€]0, t], donde (S;,a), (S, b), (Sf,c) € L expresan
independientemente del grado de verdad, grado de indeterminacion y el grado de falsedad por 2TLSs.
Por lo tanto: 2TLNNSs se define:

L ={(Swa),(Sub),(Src)} 2)

Donde:
0 <A™ (Stj,a) <t,0<A(Si;,b) <t,0< A (Sfi,c) <t

0 <A™(St;a)+ 0<A™Y(Si;,b)+0<A(Sf,c) <3t

Mediante la funcién de puntuacién y precision se clasifica 2TLNN [33].
Sea

I = {(Sty, @), (Siz, b), (Sfi,c)}a

2TLNN en L la funcién de puntuacién y precisién en 1_1 se define como:

SQL) = A {Zt + A™Y(Sty,a) — A_;(Sil, a)—A"1(Sf1,a )},A‘l(s(ll)) €[0.4] 3)
H(1) =A {t tA7St,a ; — A7 Gha )} ,AH(h(1y) € [0,¢] @

La informacion se unifica en un dominio lingiiistico especifico (Sr). La informacién numérica se transforma
al dominio lingiiistico (S7) siguiendo estos pasos:

a) Seleccionar un dominio lingiiistico especifico, denominado conjunto de términos lingiiisticos bésicos (St) .
b) Transformacién de valores numéricos en [0, 1] al F(Sy).
¢) Transformacién de conjuntos difusos Sy sobre el en 2-tupla lingiiistica.

La agregacion permite la unificacion de las informaciones para lo cual se desarrolla mediante dos pasos con
el objetivo de calcular una evaluacién global de los casos de analisis.
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El operador de agregacion unifica las diferentes ponderaciones expresadas por cada experto [34], teniendo en
cuenta su conocimiento y su importancia en el proceso toma de decisiones para determinar apoyar la toma de de-
cisiones sobre la deteccidn oportuna de casos COVID-19 en menores de 14 afios de edad.

El paso final en el proceso de priorizacion es establecer una clasificacién entre los casos de andlisis, esta cla-
sificacién permite priorizar los casos analizados con mas valor.

El caso de andlisis mas significativo es aquella que tiene la evaluacion colectiva maxima Max {(rl, a;),=

1,2,, n}. Los requisitos se priorizan segin este valor en orden decreciente.

3 Resultados y discusion

La presente seccion, describe el funcionamiento del método multicriterio neutroséfico para la deteccion
oportuna de casos COVID-19 en nifios y adolescentes de 0 a 14. Se realiz6 un estudio de caso aplicado a una or-
ganizacién para la deteccién oportuna de casos COVID-19. El objetivo consistié en determinar la toma de deci-
siones para la deteccién oportuna de casos COVID-19 y disminuir el impacto de la respuesta inflamatoria sisté-
mica complicada. El ejemplo ilustra la aplicabilidad del método.

Desarrollo de la actividad 1: Marco de evaluacién

Para el presente estudio de caso, se identific un marco de trabajo compuesto por:

E = {e,, €3}, que representan los 3 expertos que intervinieron en el proceso.

Los cuales realizan la evaluacion:

Ps = {Ps;,, Ps¢}, de 6 Casos de andlisis

A partir de la valoracién de los

C = {cy,, ¢;} los cuales conforman los 7 criterios valorativos.

Como indica Ministerio de Salud Ptblica en protocolo adaptado a nuestra poblacién: Nifio o adolescente de
0-19 afios con probable exposiciéon con COVID- 19 dentro de 1-6 semanas previas al inicio de sintomas y fiebre
> 3 dias y los siguientes criterios clinicos: erupcién macular, papular, purpurico, urticariforme o signos de infla-
macién en las mucosas y en la piel tanto oral, manos o pies con o sin edema y lesiones purpuricas distales en
manos o pies, inyeccién conjuntival bilateral no purulenta. La diversidad en las presentaciones clinicas en nifios
debe considerarse para un diagnéstico temprano de la enfermedad. La tabla 1 muestra los criterios utilizados.

Tabla 1: Criterios utilizados para la identificacién del COVID-19.

No Criterio

1 Fiebre mas de 3 dias sin otra causa

2 Exantema

3 Cuadro respiratorio como tos y dificultad respiratoria
4 Dolor abdominal

5 Rango de Edad 0 dias a 14 afios 29 dias.

6 Hisopado PCR COVID positivo

7 Exdmenes de laboratorio (PCR en sangre)

Cada experto podria dar la informacién de forma numérica o lingiifstica atendiendo a la naturaleza de los cri-
terios. Se elige un dominio lingtifstico comun para verbalizar los resultados que se expresan en la Figura 2.

Figura 2. Dominio de Seleccién St.

Wery Lo Loty Mclium High Wty High

[#] 0.25 0.5 Q.75 1

Para los valores numéricos, se utilizard la escala lingiifstica siguiente con nimeros neutroséficos de valor

unico propuestas en la Tabla 2 [31].
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Tabla 2: Términos lingiiisticos empleados.

Término lingiiistico Niimeros SVN
Extremadamente buena (EB) (1,0,0)
Muy muy buena (MMB) (0.9,0.1,0.1)
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) (0,1,1)

Desarrollo de la actividad 2: Generacion de informacion

A partir de la informacién obtenida sobre los casos de andlisis, son almacenadas para su posterior procesa-
miento. El marco de evaluacion es presentado en la Tabla 3. Los criterios de evaluacién se realizan en la escala
St.

Tabla 3: Presentacion de los resultados

€ €2 €3
¢ [0.6, 0.2, [0.7,0.3, [0.9, 0.2, [0.3, 0.3, [0.5, 0.4, [0.8, 0.1, [0.6, 0.3, [0.6, 0.2, [0.5,0.3,
0.2] 0.1] 0.1] 0.2] 0.1] 0.2] 0.2] 0.2] 0.3]
¢ [0.6,0.2, [0.9,0.1, [0.6, 0.3, [0.9, 0.1, [0.5,0.3, [0.9,0.1, [0.9, 0.1, [0.7,0.3, [0.9,0.2,
0.2] 0.2] 0.2] 0.2] 0.3] 0.2] 0.2] 0.1] 0.1]
cs [0.6,0.3, [0.5,0.4, [0.9,0.1, [0.8,0.1, [0.7,0.3, [0.3,0.3, [0.6,0.2, [0.8,0.1, [0.5,0.1,
0.2] 0.1] 0.2] 0.1] 0.2] 0.2] 0.3] 0.4]
0.2]
Cs [0.9,0.2, [0.8,0.1, [0.6, 0.3, [0.5,0.3, [0.6, 0.2, [0.5,0.2, [0.9,0.1, [0.7,0.3, [0.8, 0.1,
0.1] 0.3] 0.2] 0.3] 0.2] 0.4] 0.1] 0.2]
0.2]
cs [0.6,0.2, [0.7,0.3, [0.9,0.2, [0.3,0.3, [0.5, 0.4, [0.8,0.1, [0.6, 0.3, [0.6,0.2, [0.5,0.3,
0.2] 0.1] 0.1] 0.2] 0.1] 0.2] 0.2] 0.2] 0.3]
Ce [0.9,0.1, [0.6,0.2, [0.6, 0.2, [0.5,0.1, [0.8,0.1, [0.5,0.3, [0.9,0.2, [0.5,0.4, [0.3,0.3,
0.2] 0.2] 0.4] 0.3] 0.3] 0.1] 0.1] 0.2]
0.2]
¢ [0.9,0.2, [0.8,0.1, [0.6, 0.3, [0.5,0.3, [0.8, 0.1, [0.5,0.3, [0.9, 0.2, [0.5,0.4, [0.3,0.3,
0.1] 0.3] 0.2] 0.3] 0.3] 0.3] 0.1] 0.1] 0.2]

La informacioén se transforma para unificar la informacion heterogénea. Los juegos difusos posteriores sobre

St se transforman en 2-tuplas lingiiisticas.

A partir del proceso de agregacion se calculd una evaluacion de los casos de andlisis. Para el proceso de
agregacién se utilizé el promedio de ponderaciéon de los nimeros neutroséficos lingiiisticos de 2 tuplas. 2-
TLNNWA a partir de los datos referidos por para cada experto [19]. En este caso los vectores de ponderacién
W=(0.6, 0.6, 0.9, 0.6, 0.6, 0.9, 0.9).

Tabla 4: Procesamiento del resultado de los datos.

Casos de andlisis Preferencias
Ps; [0.3,0.9, 0.6, 0.4, 0.6, 0.9, 0.9]
Ps, [0.6, 0.6, 0.9, 0.6, 0.6, 0.9, 0.6]
Ps, [0.9, 0.6, 0.9, 0.6, 0.6, 0.9, 0.9]
Ps, [0.9, 0.6, 0.9, 0.9, 0.6, 0.9, 0.9]
Psc [0.8,0.7, 0.9, 0.6, 0.6, 0.9, 0.9]
Ps¢ [0.8, 0.6, 0.9, 0.6, 0.6, 0.9, 0.9]
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Mediante la aplicacién de la ficha epidemioldgica se logré captar 113 menores de 14 afios de edad durante el
2020, que acudieron a la emergencia del hospital en estudio, con sintomatologia sugestiva de COVID-19 como
dificultad respiratoria secundaria a COVID, exantema, fiebre mas de 3 dias sin otra especificacién y a quienes se
les tomd un hisopado para PCR para detectar SARS-CoV-2

Para calcular la evaluacién colectiva, el operador 2-TLNNWA se utiliza el vector de ponderacién V= [0.6,
0.6, 0.9, 0.6, 0.6, 0.9, 0.6] de la tabla 5.

Tabla 5: Evaluacion colectiva para los casos de andlisis.

[0.6, 0.6, 0.9, 0.6, 0.6, 0.9, 0.6] | Ps,
[0.3,0.9,0.6,0.4,0.6,0.9,09] | Ps;
[0.9, 0.6, 0.9, 0.6, 0.6, 0.9,0.9] | Ps3
[0.9, 0.6, 0.9,0.9, 0.6, 0.9,0.9] | Ps,

Finalmente, se ordenan todas las evaluaciones colectivas y se establece una clasificacién entre los casos de
andlisis con el propdsito de identificar las mejores alternativas de puntuacion calculadas.

Tabla 6: Resultados de la funcién de puntuacion.

[0.6, 0.6, 0.9, 0.6, 0.6, 0.9, 0.6] | Ps,
[0.3,0.9,0.6,0.4,0.6,0.9,0.9] | Ps;
[0.9,0.6, 0.9, 0.6, 0.6, 0.9,0.9] | Ps3

En el estudio de caso, la clasificacion de los casos de andlisis quedé recomendada como sigue:

Ps, < Ps; < Ps3, siendo este el orden de casos con mds probabilidades de ser positivos al COVID, y con
los cuales debia aplicarse los protocolos definidos.

Conclusion

A partir del desarrollo de la investigacion propuesta, se obtuvo un método multicriterio neutroséfico para la
deteccién oportuna de casos COVID-19 en menores de 14 afos de edad. La implementacién del método pro-
puesto, basé su funcionamiento en métodos neutroséficos para modelar la incertidumbre.

A partir de la aplicacién del método propuesto en el caso de estudio fue posible demostrar la aplicabilidad
método multicriterio neutroséfico en funcién de la deteccién oportuna de casos COVID-19 en niflos y adolescen-
tes de 0 a 14.

Aunque el caso de estudio propuesto, presenta una aplicacién del sistema propuesto, se recomienda la im-
plementacioén de otros motores de inferencia en el proceso de toma de decisiones para comparar los resultados
obtenidos. La deteccién de casos COVID-19 confirmados en nifios fue oportuna debido a la realizacién de prue-
bas diagnésticas como Hisopado PCR el cual es el Gold estdndar al 100% de la poblacién con sospecha de CO-
VID-19.
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Resumen. En este articulo se extiende la Neutro-Algebra y la Anti-Algebra a los espacios geométricos, fundando la
Neutro/Geometria y Anti-Geometria. Mientras que las Geometrias No-Euclidianas resultaron de la negacidn total de un axioma
especifico (Quinto Postulado de Euclides), la Anti-Geometria resulta de la negacion total de cualquier axioma o incluso de mas
axiomas de cualquier sistema axiomatico geométrico (Euclidiano, Hilbert, etc.) y de cualquier tipo de geometria como la
Geometria (Euclidiana, Proyectiva, Finita, Diferencial, Algebraica, Compleja, Discreta, Computacional, Molecular, Convexa,
etc.), y la Neutro-Geometria resulta de la negacién parcial de uno o mds axiomas [y sin negacién total de ninglin axioma] de
cualquier sistema axiomadtico geométrico y de cualquier tipo de geometria. Generalmente, en lugar de un Axioma geométrico
clasico, se puede tomar cualquier Teorema geométrico cldsico de cualquier sistema axiomadtico y de cualquier tipo de geometria,
y transformarlo por Neutrosoficaciéon o Antisoficaciéon en un Neutro-Teorema o Anti-Teorema respectivamente para construir
una Neutro-Geometria o Anti-Geometria. Por tanto, la Neutro-Geometria y la Anti-Geometria son respectivamente alternativas
y generalizaciones de las Geometrias No Euclidianas. En la segunda parte, se recuerda la evolucién desde el Paradoxismo a la
Neutrosofia, luego a la Neutro-Algebra y la Anti-Algebra, luego a la Neutro-Geometria y la Anti-Geometria, y en general a la
Neutro-Estructura y Anti-Estructura que surgen naturalmente en cualquier campo del conocimiento. Al final, se presentan
aplicaciones de muchas Neutro-Estructuras en nuestro mundo real.

Palabras clave: Geometrias no euclidianas, Geometria euclidiana, Geometria de Lobachevski-Bolyai-Gauss, Geometria de
Riemann, Neutro-Multiple, Anti-Miuiltiple, Neutro-Algebra, Anti-Algebra, Neutro-Geometria, Anti-Geometria, Neutro-Axioma,
Anti-Axioma, Neutro-Teorema, Anti-Teorema, Funcién parcial, Neutro-Funcién, Anti-Funcién, Neutro-Operacién, Anti-
Operacion, Neutro-Atributo, Anti-Atributo, Neutro-Relacion, Anti-Relacién, Neutro-Estructura, Anti-Estructura.

Abstract. In this paper we extend Neutro-Algebra and Anti-Algebra to geometric spaces, founding Neutro/Geometry and Anti-
Geometry. While Non-Euclidean Geometries resulted from the total negation of a specific axiom (Euclid's Fifth Postulate), Anti-
Geometry results from the total negation of any axiom or even more axioms of any geometric axiomatic system (Euclidean,
Hilbert, etc. ) and of any type of geometry such as Geometry (Euclidean, Projective, Finite, Differential, Algebraic, Complex,
Discrete, Computational, Molecular, Convex, etc.), and Neutro-Geometry results from the partial negation of one or more axioms
[and without total negation of any axiom] of any geometric axiomatic system and of any type of geometry. Generally, instead of
a classical geometric Axiom, one can take any classical geometric Theorem of any axiomatic system and of any type of geometry,
and transform it by Neutrosophication or Antisofication into a Neutro-Theorem or Anti-Theorem respectively to construct a
Neutro-Geometry or Anti-Geometry. Therefore, Neutro-Geometry and Anti-Geometry are respectively alternatives and
generalizations of Non-Euclidean Geometries. In the second part, the evolution from Paradoxism to Neutrosophy, then to Neutro-
Algebra and Anti-Algebra, then to Neutro-Geometry and Anti-Geometry, and in general to Neutro-Structure and Anti-Structure
that arise naturally in any field of knowledge is recalled. At the end, applications of many Neutro-Structures in our real world are
presented.

Keywords: Non-Euclidean Geometries, Euclidean Geometry, Lobachevski-Bolyai-Gauss Geometry, Riemannian Geometry,
Neutro-Manifold, Anti-Manifold, Neutro-Algebra, Anti-Algebra, Neutro-Geometry, Anti-Geometry, Neutro-Axiom, Anti-
Axiom, Neutro-Theorem, Anti-Theorem, Partial Function, Neutro-Function, Anti-Function, Neutro-Operation, Anti-Operation,
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Neutro-Attribute, Anti-Attribute, Neutro-Relation, Anti-Relation, Neutro-Structure, Anti-Structure.

1 Introduccion

En el mundo real, los espacios no son homogéneos, sino mixtos, complejos, incluso ambiguos. Y los elementos
que los pueblan y las reglas que actdan sobre ellos no son perfectos, uniformes o completos, sino fragmentarios y
dispares, con informacién poco clara y conflictiva, y no se aplican en el mismo grado a cada elemento. Los
perfectos, idealistas, existen sélo en las ciencias tedricas. Vivimos en un multi-espacio dotado de una multi-
estructura [35]. Ni los elementos del espacio ni las normas que los gobiernan son igualitarios, todos ellos se
caracterizan por grados de diversidad y variacién. Los datos y procedimientos indeterminados (vagos, poco claros,
incompletos, desconocidos, contradictorios, etc.) nos rodean.

Es por eso que, por ejemplo, los espacios y estructuras algebraicas y geométricas cldsicas se extendieron a
espacios y estructuras mds realistas [1], llamados respectivamente Neutro-Algebra y Anti-Algebra [2019] y
respectivamente Neutro-Geometria y Anti-Geometria [1969, 2021], cuyos elementos no necesariamente se
comportan igual, mientras que las operaciones y reglas en estos espacios pueden ser solo parcialmente (no
totalmente) verdaderas.

Mientras que las Geometrias No Euclidianas resultan de la negacion total de un solo axioma especifico (Quinto
Postulado de Euclides), la Anti-Geometria resulta de la negacién total de cualquier axioma e incluso de mas
axiomas de cualquier sistema axiomadtico geométrico (los cinco postulados de Euclides, los 20 axiomas de Hilbert,
etc.), y el Neutro-Axioma resulta de la negacién parcial de uno o mds axiomas [y ninguna negacién total de ningin
axioma] de cualquier sistema axiomadtico geométrico.

Por lo tanto, la Neutro-Geometria y la Anti-Geometria son respectivamente alternativas y generalizaciones de
las geometrias no euclidianas.

En la segunda parte, recordamos la evolucién del Paradoxismo a la Neutrosofia, luego a la Neutro-Algebra y
la Anti-Algebra, luego a Neutro-Geometria y Anti-Geometria, y en general a Neutro-Estructura Anti-Estructura
que surgen naturalmente en cualquier campo del saber. Al final, presentamos aplicaciones de muchas Neutro-
Estructuras en nuestro mundo real.

En un espacio dado, un axioma clésico es totalmente (100%) cierto. Mientras que un Neutro-Axioma es
parcialmente verdadero, parcialmente indeterminado y parcialmente falso. Ademads, un Anti-Axioma es totalmente
(100%) falso.

Una Geometria cldsica s6lo tiene Axiomas totalmente verdaderos. Mientras que una Neutro-Geometria es una
geometria que tiene al menos un Neutro-Axioma y ningtin Anti-Axioma. Ademds, una Anti-Geometria es una
geometria que tiene al menos un Anti-Axioma.

A continuacién se introduce, en la primera parte de este articulo, la construccién de Neutro-Geometria y Anti-
Geometria, junto con las geometrias no euclidianas, mientras que en la segunda parte se aborda la evolucién del
Paradoxismo a la Neutrosofia, y luego a Neutro-Algebra y la Anti-Algebra, culminando con la forma mds general
de Neutro-Estructura y Anti-Estructura en cualquier campo del conocimiento.

Una declaracién clésica (100%) verdadera sobre una estructura cldsica dada, puede o no ser 100% verdadera
en su correspondiente Neutro- Estructura o Anti- Estructura, depende de los procedimientos de neutrosofizacién o
antisofizacion [1 - 24].

Mis adelante, la tripla neutroséfica (Algebra, Neutro-Algebra, Anti-Algebra) se restringié o extendi6 a todas
las triplas de Teorias de Extension Difusa (TED) de la forma (Algebra, Neutro-TED-Algebra, Anti-TED-Algebra),
donde TED puede ser: Teoria Difusa, Intuicionista Difusa, Inconsistente Difusa intuicionista (Difusa Ternaria),
Pitagorica Difusa (Intuicionista Difusa de segundo tipo de Atanassov), Esférica Difusa, n-Hiper-Esférica Difusa,
Refinada, Neutrosofica, etc.

1.1 Concepto, Neutro-Concepto, Anti-Concepto

Sobre un espacio geométrico dado, un concepto geométrico cldsico (como: axioma, postulado, operador,
transformacion, funcién, teorema, propiedad, teoria, etc.), se forma la siguiente tripla neutroséfica geométrica:

Concepto (1, 0, 0), Neutro-Concepto (T, 1, F), Anti-Concepto (0, 0, 1),
donde (T, I, F) € {(1,0, 0), (0,0, 1)}.
{Por supuesto, considerando solo los tripla Neutroséficos (Concepto, Neutro-Concepto, Anti-Concepto) eso

tiene sentido en nuestra vida cotidiana y en el mundo real. }

Concepto (1, 0, 0) significa que el grado de verdad del conceptoes T =1,1=0, F =0, o el Concepto es 100 %
verdadero, 0 % indeterminado y 0 % falso en el espacio geométrico dado.

Neutro-Concepto (T, 1, F) significa que el concepto es T% verdadero, 1% indeterminado y 0% falso en el
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espacio geométrico dado, con (T, , F) € [0, 1],y (T, L, F) € {(1, 0, 0), (0, 0, 1)}.
Anti-Concepto (0, 0, 1) significaque T=0,1=0y F =1, o el Concepto es 0% verdadero, 0% indeterminado,
y 100% falso en el espacio geométrico dado.

1.2 Geometria, Neutro-Geometria, Anti-Geometria

Se puede pasar de la tripla neutroséfica (Algebra, Neutro-Algebra, Anti-Algebra) a una tripla neutroséfica
similar (Geometria, Neutro-Geometria, Anti-Geometria), de 1a misma forma.

Correspondientemente a partir de las estructuras algebraicas, con respecto a las geometrias, se tiene:
En la Geometria clasica (Euclidiana), en un espacio dado, todos los Conceptos geométricos cldsicos
son 100% verdaderos (es decir, verdaderos para todos los elementos del espacio).

e Mientras que en una Neutro-Geometria, en un espacio dado, hay al menos un Neutro-Concepto (y
ningtin Anti-concepto).

e En la Anti-Geometria, en un espacio dado, existe al menos un Anti-Concepto.

1.3. Neutrosoficacion Geométrica y Antisoficacion Geométrica

De igual forma, en cuanto a las estructuras algebraicas, utilizando el proceso de Neutrosoficacién de una
estructura geométrica cldsica, se produce una Neutro-Geometria; mientras que a través del proceso de
Antisoficacion de una estructura geométrica clasica se produce una Anti-Geometria.

Sea S un espacio geométrico cldsico y <A> un concepto geométrico (como: postulado, axioma, teorema,
propiedad, funcidn, transformacién, operador, teoria, etc.). El <antiA> es lo opuesto a <A>, mientras que <neutA>
(también llamado <neutroA>) es la parte neutra (o indeterminada) entre <A> y <antiA>.

La triseccién de Neutrosoficacién S en tres subespacios:

» El primer subespacio, denotado simplemente por <A>, donde el concepto geométrico es totalmente cierto
[grado de verdad T = 1]; lo denotamos por Concepto (1, 0, 0).

» El segundo subespacio, denotado por <neutA>, donde el concepto geométrico es parcialmente verdadero
[grado de verdad T], parcialmente indeterminado [grado de indeterminacién I] y parcialmente falso
[grado de falsedad F], denotado como Neutro-Concepto (T, I, F), donde (V, I, F) ¢ {(1, 0, 0), (0, 0, 1)};

»  El tercer subespacio, denotado por <antiA>, donde el concepto geométrico es totalmente falso [grado de
falsedad F = 1], indicado por Anti-Concepto (0, O, 1).

Los tres subespacios pueden o no estar disjuntos, segtn la aplicacién, pero son exhaustivos (su unién es igual
a todo el espacio S).

1.4. Geometrias no Euclidianas

1.4.1. La Geometria de Lobachevsky (también conocida como Lobachevsky-Bolyai-Gauss), y llamada
Geometria Hiperbdlica, es una Anti-Geometria, porque el Quinto Postulado Euclidiano (en un plano, a través de
un punto fuera de una linea, solo se puede dibujar un paralelo a esa linea) se invalida al 100% en el siguiente Anti-
Postulado (primera versién): en un plano a través de un punto fuera de una linea, se pueden dibujar infinitas
paralelas a esa linea. O sea, (V, I, F) = (0, 0, 1).

1.4.2. La Geometria de Riemann, que se llama Geometria Eliptica, es también una Anti-Geometria, ya que el
Quinto Postulado Euclidiano se invalida al 100% en la siguiente Anti-Postulado (segunda version): en un lugar, a
través de un punto fuera de una linea, no se puede establecer ningin paralelo atraido por esa linea. O sea, (V, I, F)
=(0,0, 1).

1.4.3. Las Geometrias de Smarandache (GS) son mas complejas [30 — 57]. ;Por qué este tipo de geometrias
mixtas no euclidianas, y en ocasiones parcialmente no euclidianas y parcialmente euclidianas? Porque los espacios
geométricos reales no son puros sino hibridos, y las reglas reales no se aplican uniformemente a todos los
elementos del espacio, sino que tienen grados de diversidad, aplicindose a algunos conceptos geométricos (punto,
linea, plano, superficie, etc.) en un grado menor o mayor.

Del articulo Pseudo-Manifold Geometries with Applications [S7] del Prof. Dr. Linfan Mao, Universidad de
Cornell, Ciudad de Nueva York, EE. UU., 2006, https://arxiv.org/abs/math/0610307:

“Una geometria de Smarandache es una geometria que tiene al menos un axioma negado a la manera de
Smarandache (1969), es decir, un axioma se comporta al menos de dos maneras diferentes dentro del mismo
espacio, es decir, validado e invalidado, o solo invalidado pero de multiples maneras distintas y una variedad n de
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Smarandache es una variedad n que admite una geometria de Smarandache.

Iseri proporciond una construccién para la 2-variedad de Smarandache mediante discos triangulares equilateros
en un plano y una forma mas general para la 2-variedad de Smarandache en superficies, denominadas geometrias
de mapa, presentada por el autor (...).

Sin embargo, pocas observaciones para casos de n = 3 se encuentran en las revistas. Como un tipo de
geometrias de Smarandache, en este trabajo se presenta una forma general de construir n pseudo-variedades
dimensionales para cualquier nimero entero n = 2. Los haces de fibras principales y de conexién también se
definen en estas variedades. Siguiendo estas construcciones, casi todas las geometrias existentes, como las de la
geometria de Euclides, la geometria de Lobachevshy-Bolyai, la geometria de Riemann, la geometria de Weyl, la
geometria de Kahler y la geometria de Finsler, etc. son sus sub-geometrias”.

Iseri ([34], [39 - 40]) ha construido algunas Variedades de Smarandache (S-variedades) que topolégicamente
son lineales por partes, y cuyas geodésicas tienen un comportamiento eliptico, euclidiano e hiperbélico. Una
geometria GS puede exhibir uno o més tipos de curvaturas negativas, cero o positivas en el mismo espacio dado.

1.4.3.1) Si al menos un axioma es validado (parcialmente verdadero, T > 0) e invalidado (parcialmente falso,
F > 0), y ningin otro axioma solo es invalidado (Anti-Axioma), entonces esta primera clase de geometria GS es

una Neutro-Geometria.

1.4.3.2) Si al menos un axioma solo se invalida (o F= 1), no importa si los otros axiomas son cldsicos o también
Neutro-Axiomas o Anti-Axiomas, entonces esta segunda clase de geometria GS es una Anti-Geometria.

1.4.3.3) El modelo de una geometria SG que es una Neutro-Geometria:

Bhattacharya [38] construyd el siguiente modelo GS:

)

C D
Figura. 1. Modelo de Bhattacharya para la geometria GS como Neutro-Geometria

El espacio geométrico es un cuadrado ABCD, que comprende todos los puntos por dentro y por sus aristas.

“Punto” significa el punto clasico, por ejemplo: A, B, C, D, E, Ny M.

“Linea” significa cualquier segmento de linea que conecta dos puntos en los lados cuadrados opuestos AC y
BD, por ejemplo: AB, CD, CE, (u) y (v).

Las “lineas paralelas” son lineas que no se cruzan.

Tomemos una linea CE y un punto exterior N a ella. Observamos que hay una infinidad de rectas que pasan
por N y paralelas a CE [todas las rectas que pasan por N y entre las rectas (u) y (v) por ejemplo] — el caso
hiperbélico.

Ademds, tomando otro punto exterior, D, no hay una linea paralela que pase por D y sea paralela a CE porque
todas las lineas que pasan por D intersecan a CE, el caso eliptico.

Tomando otro punto exterior M € AB, entonces solo tenemos una linea AB paralela a CE, porque solo una
linea pasa por el punto M - el caso euclidiano.

En consecuencia, el Quinto Postulado Euclidiano se invalida dos veces, pero también se valida una vez.

Siendo parcialmente hiperbélica no euclidiana, parcialmente eliptica no euclidiana y parcialmente euclidiana,
por lo tanto tenemos aqui una GS.

Esta no es una Geometria No-Euclidiana (ya que el Quinto Postulado de Euclides no es totalmente falso, sino
s6lo parcialmente), pero es una Neutro-Geometria.
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Teorema 1.4.3.3.1

Si un enunciado (proposicion, teorema, lema, propiedad, algoritmo, etc.) es (totalmente) verdadero (grado de
verdad T = 1, grado de indeterminacién I = 0 y grado de falsedad F = 0) en la geometria cldsica, la declaracién
puede obtener cualquier valor 16gico (es decir, T, I, F pueden ser cualquier valor en [0, 1]) en una Neutro-
Geometria o en una Anti-Geometria

Prueba.

El valor 16gico que obtiene la declaracién en una Neutro- Geometria o en una Anti- Geometria depende de los
axiomas cldsicos en los que se basa la declaracién en la geometria cldsica y cdmo se comportan estos axiomas en
los modelos Neutro-Geometria o Anti-Geometria.

Considerando la siguiente proposiciéon geométrica clasica P (L1, L2, L3) que es 100% cierta:

En un espacio geométrico euclidiano 2D, si dos lineas L1 y L2 son paralelas a la tercera linea L3, entonces
también son paralelas (es decir, L1 // L2).

En el Modelo de una geometria GS de Bhattacharya, esta declaracion es parcialmente verdadera y parcialmente
falsa. Por ejemplo, en la figura 1:
»  Grado de verdad: las rectas AB y (u) son paralelas a la recta CE, luego AB es paralela a (u);
»  Grado de falsedad: las rectas (u) y (v) son paralelas a la recta CE, pero (u) y (v) no son paralelas ya que
se cortan en el punto N.
1.4.3.4) El Modelo de una geometria GS que es una Anti-Geometria

Consideremos el siguiente terreno rectangular PQRS,

Zona Indeterminada

| ————Zona Determinada

Q S

Figura. 2. Modelo para una geometria SG que es una Anti-Geometria

Cuya zona media (sombreada) es una zona indeterminada (un rio, con pantano, cafiones y sin puente) imposible
de cruzar por tierra. Por lo tanto, este pedazo de tierra se compone de una zona determinada y una zona
indeterminada (como arriba).

“Punto” significa cualquier punto clasico (usual), por ejemplo: P, Q, R, S, X, Y, Z y W que son puntos

Florentin Smarandache. La Neutro-Geometria y la Anti-Geometria como Alternativas y Generalizaciones de las
Geometrias no Euclidianas



96 Neutrosophic Computing and Machine Learning, Vol. 20, 2022

conocidos (clasicos) determinados, e 11, I2 que son indeterminados (no conocidos) puntos [en la zona
indeterminada].

“Recta” es cualquier segmento de recta que une un punto del lado PQ con un punto del lado RS. Por ejemplo,
PR, QS, XY. Sin embargo, estas lineas tienen una parte indeterminada (no conocida, no clara) que es la zona
indeterminada. Por otro lado, ZW no es una linea ya que no conecta los lados PQ y RS.

El siguiente axioma geométrico clasico: por dos puntos distintos siempre pasa una sola linea, es totalmente
(100%) negado en este modelo de las dos maneras siguientes:

A través de dos puntos distintos, en este modelo dado, no pasa ninguna linea (ver el caso de ZW), o solo pasa
una linea parcialmente determinada (ver el caso de XY); por lo tanto, no pasa ninguna linea completamente
determinada. Por lo tanto, esta geometria SG es una Anti-Geometria.

1.5. Variedad, Neutro-Variedad, Anti-Variedad
1.5.1. Variedad

La Variedad cldsica [29] es un espacio topoldgico que, en las escalas pequenas, cerca de cada punto, se parece
al Espacio Geométrico cldsico (Euclidiano) [es decir, en este espacio s6lo hay Axiomas cldsicos (totalmente
verdaderos)].

O cada punto tiene una vecindad que es homeomorfa a una bola unitaria abierta del Espacio Euclidiano R"
(donde R es el conjunto de los nimeros reales). El homeomorfismo es una funcién continua y biyectiva cuya
inversa también es continua.

“En general, cualquier objeto que sea casi 'plano' en pequefia escala es una variedad” [29].

1.5.2. Neutro-Variedad

La Neutro-Variedad es un espacio topoldgico que, en escalas pequefias, cerca de cada punto, se parece al
Espacio de Neutro-Geometria [es decir, en este espacio hay al menos un Neutro-Axioma (parcialmente verdadero,
parcialmente indeterminado y parcialmente falso) y ningtin Anti-Axiomal].

Por ejemplo, el modelo de Bhattacharya para una geometria GS (Fig. 1) es una Neutro-Variedad, ya que el
espacio geométrico ABCD tiene un Neutro-Axioma (es decir, el Quinto Postulado Euclidiano, que es parcialmente
verdadero y parcialmente falso) y no tiene Anti-Axioma.

1.5.3. Anti-Variedad

La Anti-Variedad es un espacio topoldgico que, en las escalas pequefias, cerca de cada punto, se parece al
espacio de la Anti-Geometria [es decir, en este espacio hay al menos un Anti-Axioma (totalmente falso)].

Por ejemplo, el Modelo para una geometria GS (Fig. 2) es una Anti-Variedad, ya que el espacio geométrico
PQRS tiene un Anti-Axioma (es decir, por dos puntos distintos siempre pasa una sola linea - lo cual es totalmente
falso).

2. Evolucién del Paradoxismo a la Neutrosofia luego a Neutro-Algebra/Anti-Algebra y ahora a Neutro-
Geometria/Anti-Geometria

A continuacién se revisan los fundamentos y desarrollos previos que culminaron con la introduccién de
Neutro-Algebra y Anti-Algebra como nuevo campo de investigacion, extendido luego a Neutro-Estructura y Anti-
Estructura, y ahora particularizado a Neutro-Geometria y Anti-Geometria que son extensiones de las geometrias
no euclidianas.

2.1. Del Paradoxismo a la Neutrosofia

El Paradoxismo [58] es un movimiento internacional de ciencia y cultura, fundado por Smarandache en la
década de 1980, basado en el uso excesivo de antitesis, oximoron, contradicciones y paradojas. Durante tres
décadas (1980-2020), cientos de autores de decenas de paises de todo el mundo contribuyeron con articulos a 15
antologias paraddjicas internacionales.

En 1995 extendi6 la paradoja (basada en opuestos) a una nueva rama de la filosofia 1lamada Neutrosofia
(basada en los opuestos y su neutro) [59], que dio origen a muchas ramas cientificas, tales como: logica
neutroséfica, conjunto neutroséfico, probabilidad neutrosdfica, estadistica neutroséfica, estructuras algebraicas
Neutrosdficas, etc. con miultiples aplicaciones en ingenierfa, computaciéon ciencia, trabajo administrativo,
investigacion médica, ciencias sociales, etc.

La Neutrosofia es una extension de la Dialéctica que se ha derivado de la Filosofia Yin-Yan Chino Antiguo.
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2.2. De estructuras algebraicas clasicas a estructuras neutro-algebraicas y estructuras anti-algebraicas

En 2019, Smarandache [1] generaliz6 las Estructuras Algebraicas cldsicas a Estructuras Neutro-Algebraicas
(o Neutro-Algebras) {cuyas operaciones (o leyes) y axiomas (o teoremas) son parcialmente verdaderos,
parcialmente indeterminados y parcialmente falsos} como extensiones del Algebra Parcial, y a Estructuras Anti-
Algebraicas (o Anti-Algebras) {cuyas operaciones (o leyes) y axiomas (o teoremas) son totalmente falsos} y en
2020 sigui6 desarrollandolas [2, 3, 4].

Generalmente, en lugar de un axioma cldsico en un campo de conocimiento, uno puede tomar un teorema
clasico en ese campo de conocimiento y transformarlo mediante Neutro-Soficacién o Anti-Soficacién en un
Neutro-Teorema o Anti-Teorema para construir una Neutro-Estructura o Anti-Estructura en ese campo de
conocimiento.

Las Neutro-Algebras y las Anti-Algebras son un nuevo campo de investigacién inspirado en nuestro mundo
real. Como se dijo mas adelante, también podemos obtener una Neutro-Algebra y Anti-Algebra transformando, en
lugar de un Axioma, un Teorema algebraico cldsico en un Neutro-Teorema o Anti-Teorema; el proceso se llama
Neutro-Soficacién o Anti-Soficacion respectivamente.

En las estructuras algebraicas cldsicas, todas las operaciones estdn 100% bien definidas y todos los axiomas
son 100% ciertos, pero en la vida real, en muchos casos estas restricciones son demasiado duras, ya que en nuestro
mundo tenemos cosas que solo verifican parcialmente algunas operaciones o algunas leyes

Al sustituir Concepto con Operacién, Axioma, Teorema, Relacién, Atributo, Algebra, Estructura, etc.
respectivamente, en lo anterior (Concepto, Neutro-Concepto, Anti-Concepto), obtenemos las siguientes triplas:

2.3. Operacion, Neutro-Operacion, Anti-Operacion

Cuando definimos una operacién en un conjunto dado, no significa automaticamente que la operacion esté
bien definida. Hay tres posibilidades:

1) La operacion estd bien definida (también llamada internamente definida) para todos los elementos del
conjunto [grado de verdad T = 1] (como en las estructuras algebraicas cldsicas; esta es una operacion
clasica). Neutros6ficamente escribimos:Operacién (1, 0, 0).

2) La operacion si bien definida para algunos elementos [grado de verdad T], indeterminada para otros
elementos [grado de indeterminacién I], y exteriormente definido para los demds elementos [grado de
falsedad F], donde (T, I, F) es diferente de (1, 0, 0) y de (0, 0, 1) (esta es una Neutro-Operacion).
Neutroséficamente escribimos: Neutro-Operacién (T, I, F).

3) La operacion estd definida externamente para todos los elementos del conjunto [grado de falsedad F = 1]
(esta es una Anti-Operacién). Neutros6ficamente escribimos: Anti-Operacién (0, 0 ,1).

Una operacién * en un conjunto S no vacio dado es en realidad una funcién de orden n, siendo n un nimero
enteron =1, f:S"—S.

2.4. Funcion, Neutro-Funcién, Anti-Funcién
Sean U un universo de discurso, A y B dos conjuntos no vacios incluidos en U, y f una funcién: f : A — B
De nuevo, tenemos tres posibilidades:

1) La funcién estd bien definida (también llamada internamente definida) para todos los elementos de su
dominio A [grado de verdad T = 1] (esta es una funcién cldsica), es decir, Vx € A, f(x) €EB.
Neutroséficamente escribimos: Funcién (1, 0, 0).

2) Lafuncion si estd bien definida para algunos elementos de su dominio, es decir, 3x € 4, f(x) € B [grado
de verdad T), indeterminado para otros elementos, es decir, 3x € 4, f(x) =indeterminado [grado de
indeterminacion I], y definido externamente para los otros elementos, es decir 3x € 4, f(x) & B [grado
de falsedad F], donde (T, I, F) es diferente de (1, 0, 0) y de (0, O, 1). Esta es una Neutro/Funcién.
Neutroséficamente escribimos: Neutro/Funcién (T, I, F).

3) La funcién estd definida externamente para todos los elementos de su dominio A [grado de falsedad F =
1] (esta es una Anti/Funcidn), es decir, Vx € A, f(x) & B (todos los valores de la funcidn estan fuera de
su codominio B; pueden estar fuera del universo del discurso también). Neutroséficamente escribimos:
Anti-Funcién (0, 0, 1).

2.5. Neutro-funcion y Anti-funcion frente a funcion parcial

Se prueba que la Neutro-Funcidén y la Anti-Funcién son extensiones y alternativas de la Funcién Parcial.
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Definicién de funcién parcial [60]

Una funcidén f: A—B a veces se llama una funcidn total, para significar que f(a) estd definida para cada a € A.
Si C es cualquier conjunto tal que C 2 A entonces f es también una funcién parcial de C a B.

Claramente, si f es una funcién de A a B, entonces es una funcién parcial de A a B, pero una funcién parcial
no necesita definirse para cada elemento de su dominio. El conjunto de elementos de A para los que se define f a
veces se denomina dominio de definicion.

De otros sitios, la Funcién Parcial significa: para cualquier a € A se tiene: f(a) € B o f(a) = indefinido.

Comparacion

i)  “Parcial” se entiende mutuamente cuando existe al menos un elemento a; € A tal que f(a;) € B, o la
Funcién Parcial estd bien definida para al menos un elemento (por lo tanto T > 0).

La Funcién Parcial no permite el grado bien definido T = 0 (es decir, ningtin elemento estd bien definido),
mientras que la Neutro-Funcién y la Anti-Funcién si lo permiten.

Ejemplo 1.

Consideremos el conjunto de los enteros positivos Z = {1, 2, 3,...}, incluidos en el universo del discurso R,
que es el conjunto de los nimeros reales. Definamos la funcién

x
fiiZ -7 fi(x)= o para todox € Z

Claramente, la funcién f; es 100% indefinida, por lo tanto la indeterminacién I = 1, mientras que T=0y F=0.
Por tanto, f; es una Neutro-Funcién, pero no una Funcién Parcial.

Ejemplo 2.
Tomemos el conjunto de enteros positivos impares D = {1, 3, 5, ...}, incluidos en el universo de discurso R.
Definamos la funcién

x
fo:D - D, f5(x) = 5 para todox € D

La funcién f; estd 100% definida externamente, ya que g € D paratodos x€D. Dedonde F=1,T=0yI1=0.
Por lo tanto, esta es una Anti-Funcidn, pero no una Funcién parcial.

ii) La funcién parcial no detecta todos los tipos de indeterminaciones que se permiten en una funcién
neutral. Pueden ocurrir indeterminaciones con respecto a: el dominio de la funcién, el codominio o la relacién que
conecta los elementos del dominio con los elementos del codominio.

Ejemplo 3.

Consideremos la funcién g: {1, 2, 3,...,9, 10, 11} — {12, 13, ---, 19}, de quien sélo tienen informacién vaga
y poco clara como se muestra a continuacién:

g(1 0 2) =12, es decir, no estamos seguros si g(1) =12 0 g(2) = 12;

2(3) = 18 0 19, es decir, no estamos seguros si g(3) =18 0 g(3) = 19;

g4o0506)=13017;

g(7) = desconocido;

g(desconocido) = 14.

Todos los valores anteriores representan el grado de indeterminacion de la funcién (I > 0).

2(10) =20 que no pertenece al codominio; (definido externamente, o grado de falsedad F > 0);

g(11) = 15 que pertenece al codominio; (definido internamente, o grado de verdad, por lo tanto, T > 0). La
Funcién g es una Neutro-Funcién (con I > 0, T > 0, F > 0), pero no una Funcién Parcial ya que este tipo de
indeterminaciones no le son propias.

iii) La fraccién parcial no captura los valores definidos externamente.

Ejemplo 4.

Sea S = {0, 1, 2, 3} un subconjunto incluido en el conjunto de nimeros racionales Q que sirve como universo
de discurso. La funcién h: S—S, h(x):% es una Neutro/Funcién, ya que h(0) = 2/0 = indefinido, y h(3) =2/3 ¢ S
(definido exteriormente, 2/3 € Q—S), pero no es una funcién parcial.
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2.6. Axioma, Neutro-Axioma, Anti-Axioma

De manera similar para un axioma, definido en un conjunto dado, dotado de alguna(s) operacion(es). Cuando
definimos un axioma en un conjunto dado, no significa automaticamente que el axioma sea verdadero para todos
los elementos del conjunto. Nuevamente tenemos tres posibilidades:

1) El axioma es verdadero para todos los elementos del conjunto (totalmente verdadero) [grado de verdad
T = 1] (como en las estructuras algebraicas cldsicas; este es un axioma clasico). Neutroséficamente
escribimos: Axioma (1, 0, 0).

2) El axioma si es verdadero para algunos elementos [grado de verdad T], indeterminado para otros
elementos [grado de indeterminacién I] y falso para otros elementos [grado de falsedad F], donde (T,
I, F) es diferente de (1, 0, 0) y de (0, 0, 1) (esto es Neutro-Axioma). Neutroséficamente escribimos
Neutro-Axioma (T, I, F).

3) El axioma es falso para todos los elementos del conjunto [grado de falsedad F = 1] (esto es Anti-
Axioma). Neutroséficamente escribimos Anti-Axioma (0, 0, 1).

2.7. Teorema, Neutro-Teorema, Anti-Teorema

En cualquier ciencia, un Teorema clasico, definido en un espacio dado, es un enunciado que es 100% verdadero
(es decir, verdadero para todos los elementos del espacio). Para probar que un teorema clésico es falso, es suficiente
obtener un solo contragjemplo donde el enunciado es falso. Por lo tanto, las ciencias cldsicas no dejan lugar a
verdad parcial de un teorema (o un enunciado). Pero, en nuestro mundo y en nuestra vida cotidiana, tenemos
muchos mds ejemplos de declaraciones que son solo parcialmente verdaderas, que declaraciones que son
totalmente verdaderas. El Neutro-Teorema y el Anti-Teorema son generalizaciones y alternativas del Teorema
clasico en cualquier ciencia.

Consideremos un teorema, establecido en un conjunto dado, dotado de alguna(s) operacién(es). Cuando
construimos el teorema en un conjunto dado, no significa automaticamente que el teorema es verdadero para todos
los elementos del conjunto. Nuevamente tenemos tres posibilidades:

1) Elteorema es cierto para todos los elementos del conjunto [totalmente cierto] (como en las estructuras
algebraicas cldsicas; este es un teorema cldsico). Neutroséficamente escribimos: Teorema (1, 0, 0).

2) El teorema si es verdadero para algunos elementos [grado de verdad T], indeterminado para otros
elementos [grado de indeterminacién I], y falso para los demds elementos [grado de falsedad F], donde
(T, I, F) es diferente de (1, 0, 0) y de (0, 0, 1) (este es un Neutro-Teorema). Neutroséficamente
escribimos: Neutro-Teorema (T, I, F).

3) El teorema es falso para todos los elementos del conjunto (esto es un Anti-Teorema).
Neutroséficamente escribimos: Anti-Teorema (0, O, 1).

Y lo mismo para (Lema, Neutro-Lema, Anti-Lema), (Consecuencia, Neutro-Consecuencia, Anti-
Consecuencia), (Algoritmo, Neutro-Algoritmo, Anti-Algoritmo), (Propiedad, Neutro-Propiedad, Anti-Propiedad),
etc.

2.8. Relacion, Neutro-Relacion, Anti-Relacion

1) Una Relacion clésica es una relacion que es verdadera para todos los elementos del conjunto (grado
de verdad T = 1). Neutroséficamente escribimos Relacion (1, 0, 0).

2) Una Neutro-Relacién es una relacion que es verdadera para algunos de los elementos (grado de verdad
T), indeterminada para otros elementos (grado de indeterminacién I) y falsa para los otros elementos
(grado de falsedad F). Neutroséficamente escribimos Relacién (T, I, F), donde (T, I, F) es diferente
de (1,0,0) y (0, 0, 1).

3) Una Anti-Relacién es una relacidn que es falsa para todos los elementos (grado de falsedad F = 1).
Neutroséficamente escribimos Relacién (0, O, 1).

2.9. Atributo, Neutro-Atributo, Anti-Atributo

1) Un Atributo clésico es un atributo que es verdadero para todos los elementos del conjunto (grado de
verdad T = 1). Neutros6ficamente escribimos Atributo (1, 0, 0).

2)  Un Neutro-Atributo es un atributo que es verdadero para algunos de los elementos (grado de verdad
T), indeterminado para otros elementos (grado de indeterminacion I) y falso para los otros elementos
(grado de falsedad F). Neutroséficamente escribimos Atributo (T, I, F), donde (T, I, F) es diferente de
(1,0,0)y (0,0, 1).
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3) Un Anti-Atributo es un atributo que es falso para todos los elementos (grado de falsedad F = 1).
Neutroséficamente escribimos Atributo (0, 0, 1).

2.10. Algebra, Neutro-Algebra, Anti-Algebra

1) Una estructura algebraica en la que todas las operaciones estan bien definidas y todos los axiomas son
totalmente ciertos se llama estructura algebraica clasica (o dlgebra).

2) Una estructura algebraica que tiene al menos una Neutro-Operacién o un Neutro-Axioma (y ningin
Anti-Operacién y no Anti-Axioma) se llama Estructura Neutro-Algebraica (o Neutro-Algebra).

3) Una estructura algebraica que tiene al menos una Anti-Operacién o un Anti-Axioma se llama
Estructura Anti-Algebraica (o Anti-Algebra).

Por lo tanto, se forma una tripla neutroséfica: <Algebra, Neutro-Algebra, Anti-Algebra>,
Donde “Algebra” puede ser cualquier estructura algebraica clasica, como: un grupoide, semigrupo, monoide,
grupo, grupo conmutativo, anillo, campo, espacio vectorial, BCK-Algebra, BCI-Algebra, etc.

2.11. Algebra, Neutrorep-Algebra, Antirep-Algebra

La tripla neutroséfica (Algebra, Neutro-Algebra, Anti-Algebra) fue mas adelante restringida o extendida a
todas las teorias difusas y de extension difusa (TED), formando triplas de la forma: (Algebra, Neutrorep-Algebra,
Antitgp-Algebra), donde TED puede ser: Teoria Difusa, Intuicionista Difusa, Inconsistente Difusa intuicionista
(Difusa Ternaria), Pitagdrica Difusa (Intuicionista Difusa de segundo tipo de Atanassov), Esférica Difusa, n-Hiper-
Esférica Difusa, Refinada, Neutrosofica, etc. A continuacién se muestran varios ejemplos.

2.11.1. La tripla intuicionista difusa (Algebra, Neutromp-Algebra, Antiip-Algebra)
En este caso, "ID" significa "Intuicionista Difusa".
Cuando falta la Indeterminacién (I), solo quedan dos componentes, T y F.

1) El Algebra es la misma que en el entorno neutroséfico, es decir, un Algebra clasica donde todas las
operaciones estan totalmente bien definidas y todos los axiomas son totalmente ciertos (T = 1, F =0).

2) La Neutropp-Algebra significa que al menos una operacién o un axioma es parcialmente cierto (grado
de verdad T) y parcialmente falso (grado de falsedad parcial F), con T,F € [0,1],0<T+F <
1,con (T, F) # (1,0) que representa el axioma cldsico, y(T,F) # (1,0) que representa el Antip-
Axioma, y sin Antip-Operacién (operacién totalmente definida externamente) y sin Antipp-Axioma.

3) La Antipp-Algebra significa que al menos una operacién o un axioma es totalmente falso (T =0, F =
1), sin importar cémo sean las otras operaciones o axiomas.

Por lo tanto, se tienen igualmente las triplas: (Operacién, Neutrop-Operacioén, Antip-Operacidn) y (Axioma,
Neutrop-Axioma, Antijp-Axioma).

2.11.2. La tripla Difusa (Algebra, Neutropitusa-Algebra, Antipitusa-Algebra)
Cuando faltan la Indeterminacion (I) y la Falsedad (F), sélo queda un componente, T.

1) El Algebra es la misma que en el entorno neutroséfico, es decir, un Algebra cldsica donde todas las
operaciones estan totalmente bien definidas y todos los axiomas son totalmente ciertos (T = 1).

2) La Neutropifsa-Algebra significa que al menos una operacién o un axioma es parcialmente cierto
(grado de verdad T), con T€ (0,1), y sin Antipifusa-Operacién (operacién totalmente definida
externamente) y sin Antipifuso-AXioma.

3) La Antipifusa-Algebra significa que al menos una operacién o un axioma es totalmente falso (F = 1),
sin importar cémo sean las otras operaciones o axiomas.

Por lo tanto, se tienen igualmente las triplas: (Operacion, Neutropisusa-Operacion, Antipifsa-Operacion) y
(Axioma, Neutropifso-Axioma, Antipifuso-AXioma).

2.12. Estructura, Neutro-Estructura, Anti-Estructura en cualquier campo del conocimiento

En general, por Neutro-Soficacién, Smarandache extendié cualquier Estructura cldsica, en cualquier campo de
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conocimiento, a una Neutro-Estructura, y por Anti-Soficacién a una Anti-Estructura.

i) Una Estructura clésica, en cualquier campo del conocimiento, se compone de: un espacio no vacio,
poblado por algunos elementos, y ambos (el espacio y todos los elementos) se caracterizan por unas
relacion es entre si (tales como: operaciones, leyes, axiomas, propiedades, funciones, teoremas, lemas,
consecuencias, algoritmos, tablas, jerarquias, ecuaciones, desigualdades, etc.), y por sus atributos
(tamaiio, peso, color, forma, ubicacién, etc.).

Por supuesto, a la hora de analizar una estructura, cuenta con respecto a qué relaciones y qué atributos lo
hacemos.

ii)  Una Neutro-Estructura es una estructura que tiene al menos una Neutro-Relaciéon o un Neutro-
Atributo, y ninguna Anti-Relacién ni Anti-Atributo.
iii)  Una Anti-Estructura es una estructura que tiene al menos una Anti-Relacién o un Anti-Atributo.
2.13. Casi todas las Estructuras reales son Neutro-Estructuras

Las Estructuras Clasicas en la ciencia existen principalmente en espacios tedricos, abstractos, perfectos,
homogéneos e idealistas, porque en nuestra vida cotidiana casi todas las estructuras son Neutro-Estructuras, ya que
no son perfectas ni se aplican a toda la poblacién, y no todos los elementos del espacio tienen las mismas relaciones
y los mismos atributos en el mismo grado (no todos los elementos se comportan de la misma manera).

La indeterminacion y la parcialidad, respecto del espacio, de sus elementos, de sus relaciones o de sus atributos,
no se toman en consideracion en las Estructuras Clasicas. Pero nuestro Mundo Real estd lleno de estructuras con
datos y parcialidades indeterminadas (vagas, poco claras, conflictivas, desconocidas, etc.).

Hay excepciones a casi todas las leyes, y las leyes son percibidas en diferentes grados por diferentes personas.
2.14 Aplicaciones de Neutro-Estructuras en nuestro mundo real

(6] En la sociedad cristiana la ley del matrimonio se define como la unién entre un varén y una
mujer (grado de verdad).

Pero, en las ultimas décadas, esta ley se ha vuelto menos del 100% cierta, ya que las personas del mismo sexo
también podian casarse (grado de falsedad).

Por otro lado, estdn las personas transgénero (cuyo sexo es indeterminado), y las personas que han cambiado
de sexo por procedimientos quirtirgicos, y estas personas (y su matrimonio) no pueden incluirse en las dos primeras
categorias (grado de indeterminacion).

Por tanto, como tenemos una Neutro-Ley (con respecto a la Ley del Matrimonio) tenemos una Neutro-
Estructura Cristiana.

(i) En India, la ley del matrimonio no es la misma para todos los ciudadanos: los hombres
hinddes religiosos pueden casarse con una sola esposa, mientras que los musulmanes pueden
casarse con hasta cuatro esposas.

(i) No siempre la diferencia entre bueno y malo puede ser clara, desde un punto de vista una
cosa puede ser buena, mientras que desde otro punto de vista puede ser mala. Hay cosas que
son parcialmente buenas, parcialmente neutras y parcialmente malas.

@iv) Las leyes no se aplican por igual a todos los ciudadanos, por lo que son Neutro-Leyes.
Algunas leyes se aplican en cierto grado a una categoria de ciudadanos y en diferente grado
a otra categoria. Como tal, hay un chiste folclérico estadounidense: jTodas las personas
nacen iguales, pero algunas personas son mds iguales que otras!

- Hay gente poderosa que estd por encima de las leyes, y otra gente que se beneficia de
la inmunidad respecto de las leyes.

- Por ejemplo, en los tribunales de justicia, las personas privilegiadas se benefician de
mejores abogados defensores que las clases bajas, por lo que pueden obtener una
sentencia mas leve.

- Notodos los delincuentes van a la cércel, sino solo los que son atrapados y se demuestra
su culpabilidad en los tribunales de justicia. Ni los criminales que por razén de la locura
no pueden ser juzgados y no van a la cércel ya que no pueden hacer una diferencia entre
el bien y el mal.

- Desafortunadamente, incluso personas inocentes fueron y pueden ir a la céarcel debido
a veces a errores de jurisdiccion...
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- La hipocresia y el doble rasero estin muy extendidos: jalguna regulacién se aplica a
algunas personas, pero a otras no!

) La Ley Antiaborto no se aplica a todas las mujeres embarazadas: el incesto, las violaciones
y las mujeres cuya vida corre peligro pueden abortar.
(vi) La Ley de Control de Armas no se aplica a todos los ciudadanos: la policia, el ejército, la

seguridad y los cazadores profesionales pueden portar armas. Etc.
Conclusion

En este trabajo se ha extendido las Geometrias No Euclidianas a la Anti-Geometria (un espacio geométrico
que tiene al menos un Anti-Axioma) y a la Neutro-Geometria (un espacio geométrico que tiene al menos un
Neutro-Axioma y ningin Anti-Axioma) tanto en cualquier sistema axiomdtico como en cualquier tipo de
geometria), de manera similar a Neutro-Algebra y Anti-Algebra. Generalmente, en lugar de un Axioma geométrico,
se puede tomar cualquier Teorema geométrico cldsico en cualquier sistema axiomadtico y en cualquier tipo de
geometria y transformarlo por Neutro-Soficacién o Anti-Soficacién en un Neutro-Teorema o Anti-Teorema para
construir una Neutro-Geometria o Anti-Geometria respectivamente.

Florentin Smarandache, Neutro-Geometria y Anti-Geometria son alternativas y generalizaciones de las
Geometrias No Euclidianas

Un Neutro-Axioma es un axioma que es parcialmente verdadero, parcialmente indeterminado y parcialmente
falso en el mismo espacio. Mientras que el Anti-Axioma es un axioma que es totalmente falso en el espacio dado.

Mientras que las Geometrias No Euclidianas resultaron de la negacién total de un axioma especifico (Quinto
Postulado de Euclides), la Anti-Geometria (1969) resulté de la negacién total de cualquier axioma e incluso de
mds axiomas de cualquier sistema axiomdtico geométrico (Euclidiano, Hilbert, etc.) y de cualquier tipo de
geometria como la Geometria (Euclidiana, Proyectiva, Finita, Afin, Diferencial, Algebraica, Compleja, Discreta,
Computacional, Molecular, Convexa, etc.), y la Neutro-Geometria resultante de la negacién parcial de uno o mds
axiomas [y ninguna negacién total de ningtin axioma] de cualquier sistema axiomatico geométrico y de cualquier
tipo de geometria.

Por tanto, la Neutro-Geometria y la Anti-Geometria son respectivamente alternativas y generalizaciones de las
Geometrias No Euclidianas.

En la segunda parte, se analiza la evolucién desde el Paradoxismo a la Neutrosofia, luego a la Neutro-Algebra
y Anti-Algebra, luego a la Neutro-Geometria y Anti-Geometria, y en general a la Neutro-Estructura y Anti-
Estructura que surgen naturalmente en cualquier campo del conocimiento.

Al final, presentamos aplicaciones de muchas Neutro-Estructuras en nuestro mundo real.

Mis adelante se ha revisado la evolucién desde el Paradoxismo a la Neutrosofia, y desde las estructuras
algebraicas cldsicas a las estructuras Neutro-Algebra y Anti-Algebra, y en general a la Neutro-Estructura y Anti-
Estructura en cualquier campo del conocimiento. Luego se presentaron muchas aplicaciones de Neutro-Estructuras
de la vida cotidiana.
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