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Resumen. De acuerdo con los registros del Instituto Ecuatoriano de Estadistica y Censos para el afio 2021, de 251.106 nacidos
vivos, 10.282 (4%) nacieron entre las 21 a 35 semanas de gestacion. Esta cifra representa los nacidos prematuros que son los
nacidos antes de completar la semana 37 de gestacion. Sin embargo, existe incertidumbre para determinar cuéles factores del
riesgo pretérmino. La presente investigacion tiene como objetivo desarrollar un método para la evaluacion del riesgo de parto
pretérmino. El método basa su funcionamiento mediante un enfoque multicriterio donde se modela la incertidumbre mediante
ndmeros neutrosofico.
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Abstract. According to the records of the Ecuadorian Institute of Statistics and Censuses for the year 2021 of 251,106 live
births, 10,282 (4%) were born between 21 and 35 weeks of gestation. This figure represents premature births, which are those
born before completing the 37th week of gestation. However, there is uncertainty to determine which factors of preterm risk.
The present investigation aims to develop a method for the evaluation of the risk of preterm birth. The method bases its opera-
tion on a multicriteria approach where uncertainty is modeled using neutrosophic numbers.

Keywords: Pregnancy, preterm, risk factors, neutrosophic multicriteria method.

1 Introduccién

El embarazo es un evento fisiolégico normal, el aparecimiento de parto pretérmino, y a menudo no diagnos-
ticados, incrementa su riesgo, estudios indican que la prevalencia de esta patologia aumenta con la edad materna,
existiendo otros factores como riesgos psicoldgicos, sociales, edad, raza, complicaciones obstétricas, infecciones
del tracto genitourinario, entre otras. El parto pretérmino se encuentra considerada como la principal causa de
morbilidad y mortalidad neonatal, entre el 5y 11% a nivel mundial ocurren antes de las 37 semanas de gestacion
[1].

Anualmente a nivel mundial ocurren alrededor de 15 millones de nacimientos prematuros y 1,1 millones
mueren por complicaciones en el parto. La tasa de nacimientos prematuros en 184 paises es de 5% - 18% y mas
del 80% ocurren entre las 32 y 37 semanas de gestacion. Alrededor del 9,6% de la mortalidad perinatal en el
mundo corresponde a la prematuridad; en paises desarrollados, es de aproximadamente el 70%; en América La-
tina y el Caribe, 8,1%; en Europa, 6,2%; en Norteamérica, 10,6%; y en Colombia, 10% - 12% [2].

De acuerdo con los registros del Instituto Ecuatoriano de Estadistica y Censos (INEC) para el afio 2021 de
251.106 nacidos vivos, 10.282 (4%) nacieron entre las 21 a 35 semanas de gestacion, respecto a la edad materna
reportan 41.329 nacimientos (16% ) entre menores de 15 afios hasta 19 afios [3].

En la figura 1, segin datos INEC, en las 10 primeras causas de morbilidad infantil afio 2021, se encuentra en
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tercer lugar los trastornos relacionados con duracidn corta de la gestacion y con bajo peso al nacer, no clasifica-
dos en otra parte, con 3919 casos.

Causas de morbiidad infantil Ecuador, afio 2021

Signos y hallazgos anormales clinicos y de laboratorio, NCOP (CAP.
XVIII) 536

Feto y recién nacido afectados por complicaciones maternas del - 2,10%
embarazo 1.235

. ) . 2,37%
Neumonia, organismo no especificado
1.394
Feto y recién nacido afectados por otras complicaciones del trabajo 2,50%

de partoy del parto

Otras gastroenteritis y colitis de origen infeccioso y no especificado

Feto y recién nacido afectado por condiciones de la madre no

1.466

2,97%
1.743

N
necesariamente relacionadas con el embarazo presente 2.172
0,
Enfermedad hemolitica del feto y del recién nacido _ 5,04%
2.962
Trastornos relacionados con duracidn corta de la gestacion y con _ 6,67%
bajo peso al nacer, no clasificados en otra parte 3.919
10
Sepsis bacteriana del recién nacido _ 8,91%
5.232
- . 9,93%
Ictericia neonatal por otras causas y por las no especificadas _
5.833
0,
8.634

0 2.000 4.000 6.000 8.000 10.000

Figura 1. Causas de morbilidad infantil, afio 2021.
Elaborado: Obst. Ana Arellano, Mg. Fuente: Instituto Ecuatoriano de Estadistica y Censos, Registro Estadistico de Egresos Hospitalarios
2021.

A partir del andlisis antes expuesto la presente investigacion tiene como objetivo desarrollar un método para
la evaluacion del riesgo de parto pretérmino.

2 Materiales y métodos

La presente seccidn describe la estructura y funcionamiento del método para determinar cuéles factores del
riesgo pretérmino. El método consta de ocho actividades:

Marco de referencia,

Recopilacion de pardmetros,

Seleccion de preferencias,

Célculo del grado de consenso,

Control del consenso,

Generacidn del consenso,

Evaluacion de las alternativas y
Clasificacion de los factores de riesgos.
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La figura 2 muestra la estructura del método.

Método para determinar cudles factores del riesgo pretérmino

Entradas Actividades Salidas

Criterios 1: Marco de referencia

!
5

Expertos

2: Recopilacion de parametros

5

Factores  de
riesgos 3: Seleccion de preferencias

=

4: Célculos del grado de consenso

5

5: Control del consenso

5

6: Generacion del consenso

s

Evaluacion
de los facto-
res de riesgo

7: Evaluacion de las alternativas

5

8: Clasificacion de los factores de riesgo =

Figura 2. Esquema general del funcionamiento del método.

A continuacién, se describen las principales actividades que intervienen en la propuesta de método. Cada acti-
vidad describe los principales elementos que son gestionadas.

Actividad 1: marco de referencia.

En esta actividad se define el marco de evaluacién para el problema de decision de la priorizacion de factores
de riesgo para la evaluacion del riesgo de parto pretérmino. EI marco se establece de manera que:

C ={cy, ¢y, ..cp},n = 2, representa el conjunto de riesgo de parto pretérmino.

E ={ey, e,,..ex}, k = 2, representa el conjunto de expertos que intervienen en el proceso.

X = {x1,%,,..x,},m = 2, representa el conjunto finito de pacientes a diagnosticar.

Criterios y expertos podrian agruparse. El conjunto de expertos proporcionara las evaluaciones del problema
de decision. Los principales criterios para la evaluacion del riesgo de parto pretérmino.

Actividad 2: recopilacion de parametros.

Se selecciona la granularidad del término linglistico. Los parametros se retinen para controlar el proceso de
consenso: umbral de consenso u € [0,1] y MAXROUND € N para limitar el nimero maximo de rondas de discu-
sion. También se recopila el umbral de aceptabilidad £ > 0, para permitir un margen de aceptabilidad para evitar
generar recomendaciones innecesarias.

Actividad 3: seleccién de preferencias.
Para cada experto, su preferencia se recopila utilizando el conjunto de términos lingisticos elegido.
En esta actividad, cada experto e, proporciona las evaluaciones mediante vectores de evaluacion:
Uk =(y,i=1,..nj=1,..m) 1)
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La evaluacion, v¥ proporcionada por cada experto e, para cada criterio ¢; de cada alternativa X, se expresa
mediante ndmeros SVN.

Actividad 4: célculo del grado de consenso.
Se calcula el grado de convenio colectivo normalizado en un rango de valores [0,1].
Para cada par de expertos,ey, e.(k < t) se determina un vector de similitud

SMy; = (smkt), smkt € [0,1] @)
se calcula: -
1 : ®)
2 2 2
smift = 1={ 3> {(Iek = ef)” + (I = f)* + (IfF - i)'}
j=1
(i,2,..,m)

Se obtiene un vector de consenso CM = (c¢m;) agregandose valores de similitud:

cm; = 0AG,(SIM;) @

donde OAG, es un operador de agregacion, SIM; = {sng,smgm,..,smgm‘”’"} que representa a todos los
pares de expertos se determina la similitud en su opinion sobre la preferencia entre (vi, vj) and cm; es el grado de

consenso alcanzado por el grupo en su opinién. Finalmente, se computa un grado de consenso general [4-6]:

L cv;
cg = 1—711 ®)

Actividad 5: control del consenso. El grado de consenso cg se compara con el umbral de consenso (). Si
cg = u, el proceso de consenso termina; de lo contrario, el proceso requiere discusion adicional. EI nimero de
rondas se compara con el parametro MAXROUND para limitar el nimero méaximo de rondas de discusion.

Actividad 6: generacion del consenso. Cuando cg < u, los expertos deben modificar las relaciones de pre-
ferencias para hacer que sus preferencias se cierren entre si y aumentar el grado de consenso en la siguiente ronda
[7, 19]. La generacidn de consejos comienza a computar las preferencias colectivas w€. Este modelo de preferencia
colectiva se calcula agregando el vector de referencia de cada experto:

w€ = 0AG,(vL,..v™) (6)

Donde: OAG, es un operador de agregacion y v € U. Después de eso, se obtiene un vector de proximidad

(PP¥) entre cada uno de los e, expertosy we. Los valores de proximidad, pp{j- € [0,1] se calculan como:

n 2 )
1 2 2 2

poly = 3 0 (el = ef)” + (i — ee)” + (1A - 1))
j=

1

Posteriormente, se identifican las relaciones de preferencias para cambiar (CC). Se identifica la relacién de
preferencia entre los criterios ¢; and c; con grado de consenso bajo el definido (p):

CC ={wflemy| < u} ®)
Seguidamente, en funcién del CC, se identifican aquellos expertos que deberian cambiar de preferencia. Para
calcular una proximidad promedio pp;, las medidas de proximidad son agregadas [8-10].

pp* = 0AG,(pp',..,pp™) ©

Donde 0AG, es un operador de agregacién SVN.
Se recomienda a los expertos e, cuyas pp¥ < ppt modifiquen su relacion de preferencia W;.
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Finalmente, las reglas de direccion se verifican para sugerir la direccion de los cambios propuestos. Se ha es-
tablecido un umbral € > 0 para evitar generar un nimero excesivo de consejos innecesarios.

DR 1: Si v¥ — wf < —& entonces e, deberia aumentar su valor de la relacion de preferencia v;.

DR 2: Si vF — wf < —¢ entonces e, deberia disminuir su valor de la relacion de preferencia v;. DR 3: Si
—& < vF — wf < —¢ entonces e, no debe modificar el valor de la relacion de preferencia v;.

Los pasos del 3 al 6 se repiten hasta que el consenso alcance el nimero maximo de rondas.

Actividad 7: evaluacién de las alternativas.

El objetivo de esta actividad es obtener una evaluacion global para cada alternativa. Teniendo en cuenta la fa-
se anterior, se calcula una evaluacion para cada alternativa, utilizando el proceso de resolucién seleccionado que
permite gestionar la informacion expresada en el marco de decision.

En este caso, las alternativas se clasifican seguin el operador de agregacién de promedios ponderados neutrosé-
ficos de un solo valor (SVNWA, por sus siglas en inglés):

Fy(A, Ay, Ay,) = (1 - nj:1(1 ~Ty), 1_[; (IAj(x))wf ' H" (FAj(x))Wf) (10)

Jj=1

Donde W = (wy, w,,,..w,,) es el vector de ponderacion de A;(j = 1,2,,..,n), w, € [0,1]and X7 w;.

Actividad 8: clasificacion de los riesgos de parto pretérmino

En esta etapa, las alternativas se clasifican y se elige la mejor funcion de puntuacion [11]. De acuerdo con las
funciones de puntuacién y precision de los conjuntos SVN, se puede generar un orden de clasificacion del conjunto
de alternativas [12], [13, 14, 20]. Seleccionando las opciones con mayor puntuacion [4-6, 15, 16].

Para ordenar alternativas se usa una funcion de puntuacion [3]:

s(V)=2+T,+F -1 (11)
Adicionalmente se define una funcién de precision:
a(V}) =T, F, (12)
Y entonces
1. Si

a. a(V;) = a(V;), entonces V; son iguales, denotado por V; = V.
b. a(V;) < a(V), entonces V; es menor que V;, denotado por V; < V; .
3. Sis(V;) < s(Vy), entonces V; es menor que V;, denotado por Vj < Vi.

a. Sia (Vj) <a (Vi),entonces V; es menor que V;, denotado por V; < V;.
b. Sia (Vj) = a (Vi) ,entonces V; y V; son iguales, denotados por Vj = Vi.
Otra opcidn es usar la funcion de puntuacion propuesta en [17, 21]:
s() = (1 +T; - 2F - 1;)/2 (13)

donde s(V;) € [-1,1].

De acuerdo con el método de clasificacion de la funcidn de puntuacion de conjuntos SVN, se puede generar el
orden de clasificacion del conjunto factores de riesgo de la enfermedad pulmonar obstructiva crénica y se puede
priorizar las alternativas [6, 16, 18].

3 Resultados

Para verificar la aplicabilidad del método propuesto se decidi6 realizar un estudio de caso. En este estudio
se contd con la colaboracion de tres expertos E = {e,, e,,e3},n = 3 a partir de los cuales se determinan sus pre-
ferencias. Para aumentar la forma de interpretar los datos de entrada, se utiliza un conjunto de términos linglisti-
cos con cardinalidad nueve (Tabla 1).
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Tabla 1. Términos linguisticos utilizados para proporcionar las evaluaciones [17].

Términos lingdisticos SVNSs
Excelentemente bueno (EG) (1,0,0)
Muy muy bueno(VVG) (0.9,0.1,0.2)
Muy bueno (VG) (0.8,0,15,0.20)
Bueno (G) (0.70,0.25,0.30)
Medio bueno (MG) (0.60,0.35,0.40)
Medio (M) (0.50,0.50,0.50)
Medio malo (MB) (0.40,0.65,0.60)
Malo (B) (0.30,0.75,0.70)
Muy malo (VB) (0.20,0.85,0.80)
Muy muy malo (VVB) (0.10,0.90,0.90)
Extremadamente malo (EB) 0,1,1)

El alcance del proceso de consenso se define mediante 6 criterios C = {cy, c,,.., cs} que se muestran en la

Tabla 2.
Table 2. Criterios para la priorizacion de factores de riesgo de la enfermedad pulmonar obstructiva crénica

Riesgos Descripcion
Ci Identificacion de procesos infecciosos e inflamatorios
C2 Antecedentes personales
Cs Edad
C4 Gestaciones mdltiples
Cs Trastornos hipertensivos
Ce Anemia

Los pardmetros utilizados en este estudio de caso se muestran en la Tabla 3.

Tabla 3. Parametros definidos

Umbral de consenso u=209
Numero maximo de rondas de discusion MAXROND =10
Umbral de aceptabilidad e=0.1

Inicialmente, los expertos proporcionan las siguientes preferencias:

Tabla 4. Ronda de preferencias 1

C1 | € | c3|cy| c5
El | G G G |G |VG
E2 | M |G B |G |B
E3|VG|VG|M |G |VB

Primera ronda

Se obtienen vectores de similitud.
5§12=[0.7,0.7, 0.7, 0.7, 0.8]
513=[0.5,0.7, 0.7, 0.7, 0.3]
§%3=10.8, 0.8, 0.5, 0.7, 0.8]

El vector de consenso obtenido es CV = [0.66, 0.73, 0.63, 1, 0,63]. Finalmente se computa un grado de
consenso general: cg = 0.91
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Debido a que cg = 0.91>1 = 0.9, se alcanza el nivel de consenso deseado.

A partir del resultado obtenido se puede concluir que los factores de riesgos priorizados fueron C =
C4, C5, €1, C5 TESPECtivamente, que se corresponden a: Gestaciones multiples, Antecedentes personales, Identifica-
cidn de procesos infecciosos e inflamatorios, edad.

4 Discusioén

La identificacién inicial de factores de riesgo como anemia, infecciones de transmisién sexual, otro tipo de
infecciones u procesos inflamatorios en las gestantes durante las primeras semanas del embarazo permitirian rea-
lizar tratamientos oportunos para reducir la afectacién de las membranas ovulares, inflamacion cervical que dan
lugar a ruptura prematura de membranas, o inicio temprano de la labor de parto antes de las 37 semanas de ges-
tacion.

El tratamiento de parto pretérmino o prematuro dependera de la etiologia o factor de riesgo identificado sin
embargo es necesario de acuerdo con los casos clinicos la necesaria hospitalizacion para el manejo integral de la
gestante, el manejo expectante en la actualidad debe ser muy riguroso considerando que la no identificacion de
procesos infecciosos puede Ilevar como consecuencia a retardar un diagnéstico de corioamnionitis en el caso de
surgir una ruptura de membranas. Adicionalmente el uso de antibi6ticos de acuerdo con el proceso infeccioso se-
ra una estrategia oportuna de necesitarlo.

La atencion integral del feto lleva a la rapidez en la aplicacién de maduracién acelerada de los pulmones con
la finalidad de reducir la mortalidad neonatal, el seguimiento oportuno e los embarazos gemelares o multiples,
también permitira reducir el riesgo de parto prematuro o una prematurez extrema. Los estudios referenciados co-
rrelacionan que la causa especifica de partos prematuros esta ligada en su mayoria a procesos infecciosos e in-
flamatorios.

Conclusién

Los factores de riesgo durante la etapa preconcepcional y primer trimestre del embarazo pueden desencade-
nar alteraciones al normal desarrollo del embarazo, en tal sentido la identificacién de procesos infecciosos e in-
flamatorios, antecedentes personales, edad, gestaciones multiples, trastornos hipertensivos, anemia, deben identi-
ficarse oportunamente para determinar acciones terapéuticas medicamentosas y no medicamentosas que permi-
tan disminuir el riesgo de parto pretérmino o prematuro.

De acuerdo con estadisticas internacionales el 5% de nacimientos correspondieron a prematuros, en el Ecua-
dor datos INEC para el afio 2021 reporta el 4%, lo que conlleva a continuar con procesos de investigacion de
acuerdo con la realidad de cada territorio para reducir el nimero de partos pretérminos en el pais.
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