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PROLOGO

Este libro orientado a la Metodologia de la Investigacion
tiene tantas historias como conocimiento, empezd con
muchas ideas que poco a poco se fueron plasmando,
conforme se iban dando las clases se iban llenando las
expectativas de los respetados estudiantes de la carrera
de Enfermeria, se hace esta aclaracion porque gracias a
ellos y por ellos nace esta obra y se permite compartir lo
desarrollado en clases. En esta literatura no solo hay teoria,
sino también experiencias, miedos, recuerdos y anécdotas
gue se revive al leer cada uno de sus capitulos.

El libro que tienes en tus manos te va a sacar de muchas
dudas y te va a ayudar a entender el verdadero
significado de todo lo que abarca esta Metodologia de la
investigacion aplicada al campo de la Enfermeria. Por
medio de él vas a navegar por un canal de contenidos
que sin duda alguna van a aportar de manera efectiva y
eficiente al tfrabagjo de investigacion profesional, porque
vas a conocer teorias y conceptos, plantear un problema,
definir el objeto de estudio, aplicar de manera correcta la
metodologia de investigacion, analizar los resultados,
legar a una conclusidon, hacer las debidas
recomendaciones; pero sobre todo te va a permitir a
discernir, retroalimentar y establecer una nueva
investigacion.

La finalidad de este libro es facilitar a los estudiantes de la
carrera de Enfermeria, una bibliografia dedicada a ellos,
con los conocimientos bdsicos, especificos vy
especializados que nacieron de los conocimientos de una
docente y de muchos libros que fueron tomados como
referencia bibliogrdfica. Al final podrdn generar buenos
resultados en su profesion.

Un/a profesional de la salud por principio es humanista y
precisamente por esa responsabilidad con la sociedad,
con el prdjimo y con sus pacientes necesita tener muy
claro su rol profesional, y a este rol debe adicionarle de
manera imperativa la parte investigativa, ese lado que
muchas veces se deja de lado por las innumerables
ocupaciones que se tiene y que solo se revive cuando se
tiene que investigar por un titulo o certificado. Porlo tanto,
se espera que este manual les permita estar motivados a
la actualizacion de sus conocimientos investigativos y asi
poder generar nuevos saberes.



Es muy poco el espacio para hablar de todas las
bondades que tiene esta obra, porque fue escrito con
mucho carino y profesionalismo, pero lo mds importante
es que desde ya se les deja la inquietud de querer leerlo y
estudiarlo; y por qué no de reconocerlo como una obra
de ustedes de los/as estudiantes de la carrera de
Enfermeria.

ING. Yadira Bello Tomald

Guayaquil, septiembre del 2020
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BASES EPISTEMOLOGICAS DE LA INVESTIGACION
CONTENIDOS

1.1. Infroduccioén a la teoria del conocimiento.

1.2. Elementos de la relacion sujeto-objeto.

1.3. Raices del conocimiento.

1.4. Principales corrientes sobre el origen del conocimiento.
1.5. Conceptos y categorias: Ciencia y Teoria.

1.6. Caracteristicas de la Ciencia.



INTRODUCCION

El conocimiento permite al individuo adaptarse y adecuarse en su mundo social,
este es un hecho en el que las sociedades evolucionan con el transcurso del
tiempo.

Para que exista conocimiento existen dos elementos:

RAICES DEL CONOCIMIENTO

> En la actualidad se acepta que las ideas mds elementales se derivan de
la relacion humana y su entorno.

> La materia comprende Ias cosas y sus relaciones.

> La idea, es el pensamiento puro que representa el mundo material
sensible.

PRINCIPALES CORRIENTES SOBRE EL ORIGEN DEL CONOCIMIENTO
Cabe asumir 4 corrientes generales sobre el conocimiento:

1. Racionalismo: sostiene que el pensamiento es el origen del conocimiento.

2. Empirismo: sostiene que la experiencia da origen al conocimiento.

3. Intelectualismo: La razén y la experiencia son fuentes del conocimiento.
4, Apriorismo: El conocimiento puede derivarse de una actividad pura de la
razon.

CONCEPTOS Y CATEGORIAS

TEORIA:

> Se deriva del griego theoria, que significa “observacion”, “investigacion".
Las reflexiones filosdficas lo conceptian como un saber generalizado.

> Karl Popper menciona que ‘“las teorias cientificas son enunciados

universales, que consiste en apresar aguello que llamamos mundo™.



> Kerlinger, afima "que la teoria es un conjunto de proposiciones
hipotéticas, conceptos relacionados entre si o fambién se dice son objeto de
predecir los fendmenos”.

CIENCIA

> Segun Rosenblueth,” Ciencia es un conjunto de conocimientos en
desarrollo que se obtienen mediante los métodos cognoscitivos y se reflejan en
conceptos exactos, cuya verdad se comprueba y se demuestra en la prdctica
social”.

> La clasificacion mds conocida de la ciencia incluye las empiricas vy las
formales.

CARACTERISTICAS DE LA CIENCIA
> Objetiva: No se contamina de prejuicios, gustos, preferencias o religiones.

> Emplea mediciones: Evita ambigledades (muchas, pocas, suficientes).
Los nUmeros por si solo no tienen sentido.

> Persigue la generalizacién: Permite predecir antes de conocer. Pretende
llevar al futuro el conocimiento de los fendmenos observados.

> Se corrige a si misma: El conocimiento brindado por la ciencia nunca es
definitivo. Al contestar una pregunta, plantea muchas mas.

> Sistematica: Procede con orden y de manera légica, apoyada en el
método cientifico y métodos I6gicos.

INVESTIGACION CIENTIFICA

> Es un proceso en el que el investigador se plantea algunas preguntas y
obtiene conocimiento acerca de la realidad.

> La investigacion se hace por partes:
> Se Planifica, ejecuta y se luego se presente el documento final.
> La investigacion requiere de frabajo en equipo, del aporte de varios

saberes y de mucha lectura cientifica.

CARACTERISTICAS DE LA INVESTIGACION CIENTIFICA
> Sistemdtica: conjunto de fases, operaciones, estrategias ordenadas.

> Intencional: orientada a observar nuevos hechos y producir nuevos
conocimientos.

> Reflexiva: procedimiento pensado y razonado.



> Secuencial: supone el conocimiento de etapas previas.

> Coherente: porque sus fases, etapas, operaciones y estrategias estdn
infimamente relacionadas e interactuan para probar la hipdtesis.

> Planificada: porque los objetivos se persiguen son formulados con
anticipacion y prevision.

> Objetiva: porque elimina preferencias y sentimientos personales y, busca
Unicamente datos que confirman las hipotesis.

FUNCIONES DE LA INVESTIGACION CIENTIFICA

> Producir nuevos conocimientos: teorias, leyes, principios y categorias que
describan, expliquen, definan y predigan los hechos en la realidad.

> Descubrir nuevos hechos de la realidad, asi como nuevas relaciones
entre hechos.

> Resolver problemas trascendentales, confroversiales.
> Plantear nuevos sistemas de tratamiento aplicativo y tedrico.
LA INVESTIGACION EN EL CONOCIMIENTO

A través de la historia de la ciencia han surgido diferentes corrientes del
pensamiento: empirismo, materialismo dialéctico, constructivista y otros, estas
corrientes se han polarizado en dos enfoques principales que son :

> Enfoque cuantitativo
> Enfoque cualitativo de investigacion

DIFERENCIAS ENTRE INVESTIGACION CUALITATIVA Y CUANTITATIVA

Aspectos Enfoque Enfoque cualitativo
cuantitativo
Problema Delimitado Flexible
Proceso Objetivo Admite subjetividad
Teoria Ajustar postulados Marco de referencia
Resultados Teoria se genera Se genera la teoria a partir de datos empiricos o se
posterior al estudio construyen
Datos NUmeros Textos narrativos
Evaluacion  Objetiva, rigurosa Creible confirmada
Resultados Tablas, graficos, Narraciones, fotos, videos.
diagramas



LA LOGICA DE LAS CIENCIAS SOCIALES
CONTENIDOS

2.1. El positivismo en las ciencias sociales

2.2. La teoria critica de frankfurt

POSITIVISMO

> Su nacimiento se da en un momento histérico, fue utilizado por primera
vez por el filésofo matemdatico francés del siglo XIX Auguste Comte, quien
senalaba que la readlidad y la tendencia constructiva tiene aspecto tedrico de
la doctrina.

> En general se interesd por la reorganizacion de la vida social para bien
de la humanidad a través del conocimiento cientifico.

RACIONALISMO CRITICO

> Es la base principal de Karl Popper, consiste en hacer una critica a las
teorias establecidas por la ciencia, muestra su oposicidon al empirismo basado
en la naturaleza y a la experiencia de los sentfidos.

> En el terreno de las ciencias sociales , Popper sostiene la imposibilidad de
una ciencia de la totalidad social, ya que segun su opinidn solo se pueden
conocer aspectos concretos de la realidad social.

> Para Popper es esencial entender que toda teoria debe iluminar la
realidad existente entre el conocimiento constante y el desconocimiento de la
realidad. Popper ratifica que el conocimiento no comienza con percepciones u
observaciones o con recopilacion de datos , si no con la presencia de
problemas que es necesario dilucidar y resolver, por lo tanto el método de las
Ciencias Sociales radica en la eleccidon de problemas y en la critica de los
posibles ensayos de solucién para los problemas identificados(Popper, 1978).

EL PROCESO INVESTIGATIVO DESDE LA PERSPECTIVA SOCIAL Y
EPIDEMIOLOGICA
CONTENIDOS

3.1. Consideraciones generales del proceso salud- enfermedad.
3.2. Epidemiologia de campo/vs, epidemiologia social.

3.3. Larelacion de la salud publica y la investigacion epidemioldgica.



DEFINICIONES DE LA EPIDEMIOLOGIA SOCIAL Y LA TRADICIONAL

- » Controla brotes epidémicos y
Epidemiologia estudio de enfermedades.
tradicional

* Estudia las poblaciones,
inequidades y  aspectos

Epidemiologia social | rg|acionados a la pobreza

CONSIDERACIONES GENERALES DEL PROCESO SALUD - ENFERMEDAD

> La salud-enfermedad han sido miradas desde diferentes modelos
interpretativos provenientes de ofras disciplinas.

> Abordar el proceso de salud- enfermedad requiere una vision que va mads
alld de la actuacion médica que plantea el esquema de causa —efecto que se
explica a través de la salud PUblica y Epidemioldgica.

Es por esta razén que la Epidemiologia clasica tiene 3 objetivos.

1. Estudiar la aparicién, distribuciéon y el desarrollo de las enfermedades y
describir el estado de salud de la poblacidn como base para la planificacion, la
evaluacién y administraciéon de los sistemas de promocidn y recuperacion de la
salud.

2. Proporcionar Jos datos necesarios para la comprension de la etiologia de
la salud y la enfermedad.
3. Promover |a utilizacion de los conceptos epidemioldgicos de la

administracion de los servicios de salud.

EPIDEMIOLOGIA DE CAMPO VS EPIDEMIOLOGIA SOCIAL

> La Epidemiologia de campo se caracteriza por estar centrada en
intervenir en el control de la enfermedad.
> La Epidemiologia social estd centrada en los estudios de desigualdad

social en salud y construccidén de un marco tedrico que explique las causales.



LA RELACION DE LA SALUD PUBLICA Y LA INVESTIGACION

> Dentro del campo de la investigacion, la salud Publica debe definir las
condiciones sanitarias como los procesos bioldgicos, psicoldgicos y sociales que
constituyen los niveles de salud en individuos o poblaciones.

> Con fines de simplificacion se reconocen dos métodos de andlisis.

1. Se refiere a individuos (estudio celular).

2. Al nivel agregado de grupos o poblaciones.

Al cruzar estas dos dimensiones resultan 3 tipos de investigaciones en el campo
de la salud que son:

1. Biomédica: Se ocupa de las condiciones y los mecanismos de salud
enfermedad.

2. Clinica: Enfoca el estudio de la eficacia de actividades preventivas,
diagndsticas y tratamiento que se aplican al individuo.

3. Salud Publica: Que a la vez se divide en 2 ramas

3.1. Investigacion epidemioldgica: estudia las determinantes de salud.

3.2. Investigacidén en Sistemas de Salud: estudio cientifico de la respuesta social
de la salud y enfermedad en la poblacion.

NIVELES DE INVESTIGACION PARA UN ESTUDIO

CONTENIDOS
4.1. Pirdmide de los niveles de estudio.
4.2. Definiciones de cada nivel de estudio.

4.3. Ejemplos de los niveles de investigacion, segun problemas

TIPOS DE ESTUDIO

En toda investigacion desde el principio, es decir desde la identificacion y
formulaciéon del problema se debe definir el tipo de estudio por niveles como:

“El esquema general o marco estratégico que le da, coherencia, secuencia y
sentido prdactico a todas las actividades que se emprenden para buscar
respuesta al problema y objetivos planteados’ (Campos 1982).



PIRAMIDE DE LOS NIVELES DE INVESTIGACION

APLICATIVO ]
PREDICTIVO ‘
Investigacic
EXPLICATIVO j rveshgacon
| Cuantitativas
RELACIONAL ’,
DESCRIPTIVO "
EXPLORATORIO p) Iovestig. Cuaftativo

NIVEL EXPLORATORIO
Se plantea cuando se observa un fendmeno que debe ser analizado...

> Es investigacion cualitativa
> No posee variables

1. NIVEL DESCRIPTIVO

Describe fendmenos sociales o clinicos en una circunstancia temporal vy
geogrdfica determinada.

> Es el origen de la investigacion cuantitativa
> El andlisis estadistico es univariado
2, NIVEL RELACIONAL

La caracteristica mds importante es que posee andlisis estadistico bivariado (de
dos variables)

> No muestran relaciones de causalidad
> Cuantifica la relacion entre variables
> La hipotesis es empirica

3. NIVEL EXPLICATIVO

Son estudios que plantean relaciones de causalidad (estudios de causa vy
efecto).

> El andlisis estadistico es multivariado, el disefo es Analitico

> La hipdtesis es racional o de la intervencion



4, NIVEL PREDICTIVO

Predicen probabilisticamente la ocurrencia de eventos generalmente adversos.

> Son de diseno experimental
> Predicen mediante otras variables
> Utilizan el pasado para predecir el futuro.

5. NIVEL APLICATIVO

En términos sencillos la finalidad de la investigacion aplicativa es mejorar.

> Es un estudio con intervencion, de diseno experimental
> La estadistica sirve para control de calidad
> EvalUa el éxito de la intervencidn.

EJEMPLOS DE LOS NIVELES DE INVESTIGACION, SEGUN PROBLEMAS

NIVEL DE ESTUDIO EJEMPLO 1 EJEMPLO 2 EJEMPLO 3
DESCRIPTIVO Prevalencia de la Incidencia del fracaso Autocuidado en el
hipertensién arterial escolar. paciente con pie
diabético.
RELACIONAL Factores de riesgos de la Factores relacionados al  Factores relacionados al
hipertensién arterial. fracaso escolar. pie diabético.
EXPLICATIVO Causas de la hipertensién Determinantes del Detferminantes en pie
arterial. fracaso escolar. diabético.
PREDICTIVO Complicaciones de la Consecuencias del Consecuencias en el pie
hipertensién arterial. fracaso escolar . diabético.
APLICATIVO Tratamiento de la Propuestas de Propuestas de
hipertensién arterial. intervencion  para el intervencibn para el
fracaso escolar. paciente con pie
diabético.
PROBLEMA Hipertensidon arterial Fracaso escolar. Descuido del paciente

con pie diabético.



MOMENTOS Y TIPOS DE ESTUDIOS

MOMENTOS DE LA INVESTIGACION

La investigacion cuantitativa es un proceso que pasa por diferentes momentos
gue son dindmicos y se pueden adelantar o retroceder de acuerdo con la
necesidad y el proceso de desarrollo requerido.

Los momentos que generalmente se utilizan en la investigacion cuantitativa son:

> Planificacion
> Ejecucion
> Informe final

PROCESO DE INVESTIGACION

=
éCual es la base

teoricadel
problema?

¢ Como se
investigara ?

¢ Que se
investigara?

1.- PLANIFICACION = PROTOCOLO
.

<
=
2
o
2
z
o




TRABAJO AUTONOMO DE LA UNIDAD

ACTIVIDADES:

1.-Defina el marco conceptual del modelo de atencion integral de salud
familiar, comunitario e intercultural- MAIS-FCI, Marco de referencia del pais para
la investigacion.

2.-Escriba cuales son los determinantes de la salud, para interesarse en la
tematica de su investigacion.

3.-Constuir ejemplos de temas de los niveles de investigacion, segun problemas,
siga la matriz de ejemplo del texto.
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Il UNIDAD
MOMENTOS DE LA INVESIGACION
CONTENIDOS
1.1. Momentos del proceso de investigacion
1.2. Planificacion.
1.3. Ejecucion
1.4. Informe final
OBJETIVO DE APRENDIZAJE
Al finalizar la clase los estudiantes podrdn:

> Identificar los momentos de la investigacion, para aplicarlos en los
temas seleccionados como ejercicios de clases o de su lectura diaria de
articulos .

MOMENTOS DE LA INVESTIGACION

La investigacion cuantitativa es un proceso que pasa por diferentes momentos
gue son dindmicos y se pueden adelantar o retroceder de acuerdo con la
necesidad y el proceso de desarrollo requerido.

Los momentos que generalmente se utilizan en la investigacion cuantitativa
son:

> Planificacion
> Ejecucion

> Informe final
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PROCESO DE INVESTIGACION

éCual es la base
teoricadel
problema?

¢ Como se
investigara ?

¢ Qué se
investigara?

1.- PLANIFICACION =PROTOCOLO

<
=
=
o
2
Z
o

2.TEMA: OBJETO DE ESTUDIO Y SU FUNDAMENTACION
CONTENIDOS
2.1. Infroduccién al planteamiento de un problema
2.2. Atributos del problema
2.3. Matriz de seleccion de problema
2.4. Criterios para la formulacion del problema
2.5. Criterios para construir un tema de investigacion
OBJETIVO DE APRENDIZAJE
Al finalizar la clase los estudiantes serdn capaces de:

» Construir el planteamiento de un problema describiendo el objeto
material y formal de su tema de investigacion.

INTRODUCCION

Para el abordaje de la investigacion uno de los primeros elementos por
considerar es el drea de estudio y el problema trabajado desde el enfoque
material y formal, guedando conceptualizados de la siguiente forma:

» Objeto Formal: Considerado el abordaje tedrico.

14



» Objeto Material: Es la descripcion del problema.
PLANTEAMIENTO DE UN PROBLEMA

» En el planteamiento del problema se mencionan los aspectos del
contexto de la realidad problemdtica de la cual se origind el tema
general y el especifico de la investigacion.

» Es necesario que aparezcan datos y argumentaciones, también el
problema se debe limitar y definir en forma clara y precisa.

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

> Siempre se debe iniciar definiendo el problema en sintesis, posteriormente
describiendo el mismo a nivel mundial, leer su desarrollo, comportamiento
y estadisticas mundiales, asi seguir en América Latina y el Caribe,
analizando y describiendo el problema . (Citar lo que se escribe, esto es
el objeto Formal) .

> A nivel de pais, buscar su politica, porcentajes, tasas de frecuencia vy
finalmente se analiza y se describe a nivel local ( este es el objeto
material).

ATRIBUTOS DEL PROBLEMA

Como ya habiamos explicado la investigacion tiene un cardcter procesal, que
comienza con la existencia de un problema. Este problema tiene atributos tales
como:

» Magnitud: Tamano del problema
» Trascendencia: Ponderacion de acuerdo a la gravedad y consecuencia.
» Vulnerabilidad : Problema atacado y resuelto

» Factibilidad: Recursos para intervenir y apoyo de las instituciones donde
se realizard el estudio.

15



MATRIZ DE SELECCION DE UN PROBLEMA

5 5

MAGNITUD 5
TRASCENDENCIA 2 4 5
FACTIBILIDAD 4 4 5
VULNERABILIDAD 5 4 5
TOTAL 16 17 20

EJEMPLO DE UN PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA:

TEMA : INCIDENCIA DEL SINDROME METABOLICO EN PACIENTES QUE ACUDIERON
A UN CENTRO MEDICO DE LA CIUDAD DE GUAYAQUIL DEL ANO 2019

El sindrome metabdlico (SM) es un desorden clinico que se caracteriza
por presentar obesidad abdominal, hipertension, dislipidemia vy
resistencia a la insulina (6). El incremento en la prevalencia de sindrome
metabdlico (SM) a nivel mundial es alarmante, mds aun si fomamos en
cuenta que es considerado un factor de riesgo para el desarrollo de
diabetes.

En paises como Estados Unidos y México, la prevalencia del SM es
alrededor de 25% de su poblacion adulta (7).

Actualmente para la detenciéon de sindrome metabdlico identidades
como la Organizacion mundial de la Salud (OMS (1998)), Grupo Europeo
para el estudio de la Resistencia a la Insulina (EGIR), Adult Treatment
Panel lll (ATP-Ill (2001)), American Association of clinical Endocrinologists
(AACE (2003)), International Diabetes Federation (IDF (2005) y la
Asociacion Latinoamericana de Diabetes (ALAD (2010)), han
desarrollado criterios para su identificacion, encontrando variaciones en
las prevalencias dependiendo de cudl de ellos se aplique; asi se ha
demostrado en distintas poblaciones, como la americana donde la
prevalencia total de Sindrome Metabdlico determinada con la definiciéon

16



de la OMS; ATP Il e IDF fueron del 25,1% , 23, 9 % y 39 % respectivamente
(8).

e En el Ecuador, el seguimiento que se le da al diagndstico de Sindrome
Metabdlico para la prediccion del riesgo de enfermedad Cardio vy
cerebro vascular y Diabetes Mellitus, es limitado.

e Datos publicados en la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion ENSANUT-
ECU 2011-2013, indican que la prevalencia de sobrepeso y obesidad a
nivel nacional en adolescentes de 12 a 19 anos es de 26% mientras que
en mayores de 19 anos es de 62,8% siendo mayor en mujeres (65,5%) que
en hombres (60%) (9).

e El Sindrome Metabdlico es un gran problema que estd creciendo en
centro de salud norte de Guayaquil, aqui a este lugar llegan hombres y
mujeres procedentes de diferentes lugares para ser valorados por el
médico y por enfermeria en las constantes vitales, medidas
antropométricas y también para realizar medios de diagndsticos vy
posteriormente ser derivados al nutricionista porque algunos tienen peso
elevado en relacion a su talla .

FORMULACION DEL PROBLEMA

> Después de expresar la situacion problema, se debe formular o plantear
la pregunta que estd relacionada con el tema especifico a investigar.

» Algunos autores dicen que se debe plantear en forma de orienta y
especifica aln mds lo que se investigard.

» Se debe expresar en una dimensidn temporal y espacial, (comunidad o
institucion, asi como el periodo).

» Ofra forma de formulacién del problema es convertir los objetivos en las
preguntase

CRITERIOS PARA LA FORMULACION DEL PROBLEMA
A continuacion algunos criterios declarados por Kerlinger(1982).

> Debe expresar una relacion de variables, aspectos o caracteristicas que
se desean estudiar en una poblacion, el drea problema debe plantear la
variable principal que se estudiard.

> Debe posibilitar la prueba empirica de las variables , debido a que el
proposito fundamental de la investigacion es buscar respuesta o solucion
a un problema.
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EJEMPLOS DE FORMULACION DEL PROBLEMA

¢ Qué tipo de alimentacion ingieren los
pacientes con sindrome metabdlico, que
acuden a un centro de salud?

¢ Cual sera el indice de masa corporal de
los pacientes con sindrome metabdlico del
centro de salud de la ciudad?

¢Cuales seran los medios de diagnodsticos
que fueron solicitados para el sindrome
metabdlico?

CRITERIOS PARA CONTRUIR UN TEMA DE INVESTIGACION

Una vez que el investigador a observado los problemas y toma la decision de
investigar, debe construir el tema en base a su linea de investigacion para lo
cual debe conocer la poblacion, el lugar y estar seguro de los criterios con
énfasis a la factibiidad de que ese tema sea aprobado por las instancias
correspondientes sean estas unidades asistenciales de salud , comité de éticay
el consentimiento de su estudio informado por los sujetos que participan en el
estudio.

Posteriormente el investigador debe fijar el propdsito, llamado también como
especificidad

del estudio, porque es la cuestion especifica que deseamos conocer,

El enunciado del estudio estd compuesto por cinco elementos comenzando por
el propdsito del estudio, seguido por las variables analiticas, las unidades de
estudio, la delimitaciéon espacial y la delimitacion temporal; pero de acuerdo
con lo presentado en el paso nUmero de dos, a los tres Ultimos elementos los
podemos agrupar como poblacion de estudio. (Supo, 2015)
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MATRIZ CON LOS PROPOSITOS SEGUN NIVELES DE INVESTIGACION

Propésitos investigativos Nivel
investigativo

Incidencia, Prevalencia, Frecuencia, Estimacion, Descripcion, Descriptivo
Autocuidado, Valoracion de enfermeriq, Cumplimiento,
Comportamiento, conocimiento.

Factores de riesgo, Factores relacionados, Factores asociados, Relacional
Asociacion, Correlacion, Relacion.

Causas, Determinantes, Desencadenantes, Influencia, Demostracion, Explicativo
Comprobacién, Evidenciar

Complicaciones, Consecuencias, Prondstico, Prediccion, Prevencion Predictivo
Tratamiento, Intervencién educativa, Evaluacion. Aplicativo
EJEMPLO

MATRIZ PARA CONSTRUIR TITULOS DE INVESTIGACION

Nivel Descriptivo

Propdsito Incidencia

Problema Sindrome metabdlico
Grupo o poblacion Pacientes

Servicio o lugar centfro médico Guayaquil
Periodo 2019

ENUNCIADO DEL TEMA: Incidencia del sindrome metabdlico en pacientes que
acudieron a un centro médico de la ciudad de guayaquil del ano 2019.

Si nos damos cuenta en el enunciado lo que se hace es unificar los diferentes
items y formar el tema que

cumple los criterios mencionados en la literatura previa.
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3. TEMA: OBIJETIVOS
CONTENIDOS
3.1. Definicidon de objetivo
3.2. Objetivo General
3.3. Objetivos Especificos

3.4. Ejemplos de objetivos general y especificos

OBJETIVO DE APRENDIZAJE
Al finalizar la clase los estudiantes serdn capaces de:

» Construir los objetivos de algun tema como ejercicio de investigacion en
clase

OBJETIVOS DEFINICION

» Los objetivos resumen lo que ha de lograrse en el estudio, determinan los
limites y la magnitud de la investigacion. .(Pineda,2008)

» Son considerados la base fundamental y la guia de todas las fases del
proceso de investigacion.

» El enunciado del objetivo se inicia con un verbo en infinitivo.

> Los objetivos de la investigacion cuantitativa estdn  encaminados a la
obtencidn de informacion y produccion de nuevos conocimientos, Los
verbos mas utilizados son:

1. ldentificar, determinar, caracterizar, evaluar, analizar

2. Con los objetivos de la investigacion cualitativa se busca
profundizar el conocimiento, la comprensidn y la interpretacion de
situaciones y fendmenos sociales, ayudan a definir mejor el
problema principal y a desarrollar acciones de intervencién, Los
verbos mds empleados en ella son:

3. Reconocer, socializar, disenar, monitorear, entre otros.

El objetivo General: Corresponde a la respuesta que se desea obtener para la
pregunta formulada.
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Objetivos Especificos: Los especificos responden a lo que debe hacerse para
alcanzar el objetivo general

EJEMPLO TEMA: Incidencia del sindrome metabdlico en pacientes que
acudieron a un centro médico de la ciudad de guayaquil del aino 2019.

Objetivo General:

Determinar la Incidencia del sindrome metabdlico en pacientes que acudieron
a un cenfro médico de la ciudad de guayaquil del ano 2019.

Objetivos Especificos:

» Caracterizar a los pacientes con sindrome metabdlico que acudieron al
centro de salud. de la ciudad de guayaquil del ano 2019.

> Determinar el tipo de alimentaciéon que llevan los pacientes
diagnosticados con el sindrome metabdlico del centro de salud. de la
ciudad de guayaquil del 2019.

> ldentificar los medios de diagndsticos que fueron solicitados a los
pacientes para su diagndstico del sindrome metabdlico.
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4 TEMA: MARCO TEORICO
CONTENIDOS
4.1. Definicion de marco tedrico
4.2. Pasos para la construccion de los marcos de referencia. Legal y tedrico
4.3 BUsqueda de informacion calificada

4.4, Ejlemplo de esquema de marco conceptual

OBJETIVO DE APRENDIZAJE
Al término de la clase los estudiantes podrdn:

Elaborar los objetivos y un esquema del Marco Conceptual de un tema de
investigacion seleccionado.como ejercicio de clases.

DEFINICION DE MARCO TEORICO

Una investigacion es de calidad cuando cumple un minimo de exigencias, entre
esta la literatura consultada actualizada que contribuya a esclarecer la realidad
del objeto que se estudia. (Pineda,2008)

El M.T. es el soporte conceptual de una teoria que se emplea desde el
planteamiento del problema del problema en un proyecto que se desea
investigar.

BUSQUEDA DE INFORMACION CALIFICADA

Desde que se plantea un problema, surge la necesidad de buscar
informaciones tedricas y conceptuales correspondientes a la investigacion que
se propone realizar.

La profundidad de la investigacion determinard el tipo de modelo a consultar y
a construir ya sea este:

» Marco tedrico
» Marco conceptualy marco de referencia

La seleccién de la fundamentacion conceptual tedrica depende del enfoque
y el fipo de investigacion que se realiza (cualitativa, cuantitativa, descriptiva,
explicativa).
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En las investigaciones descriptivas, generalmente se construye un marco
conceptual, que articulen conceptos aplicables al objeto de estudio ordenados
de acuerdo al tema a investigar.

PASOS PARA LA CONSTRUCCION DE LOS MARCOS DE REFERENCIA. LEGAL Y
TEORICO

Estos marcos son necesarios para cualquier investigacion, sea este enfoque
cualitativo o cuantitativo.

Resulta conveniente consultar estudios anteriores, libros, revistas, ensayos, foros,
pdaginas webs. Ese decir todo actualizado y pertinente.

A continuacion el detalle de los pasos:

|dentificar los elementos tedricos para fundamentar el objeto de estudio
Seleccionar las variables mds importante del objeto de estudio
Identificar las relaciones entre las variables y enunciar la hipdtesis
Identificar las relaciones entre las variables y enunciar la hipdtesis
Elaborar el marco (modelo) correspondiente. (Pineda,2008)

AR

EJEMPLO DE UN ESQUEMA DE MARCO CONCEPTUALSIGUIENDO CON EL
PROBLEMA DEL SINDROME METABOLICO.

Sindrome Metabdlico: Definicién

4

Epidemiologia

Il

Indice de masa corporal

-

Alimentacion: Tipos de alimentos ,otros

5 TEMA: HIPOTESIS
CONTENIDOS
5.1. Definicién de hipotesis
5.2. Pasos para la construccion de los marcos de referencia. Legal y tedrico
5.3 BUsqueda de informacion calificada
5.4. Elemplo de esquema de marco conceptual
OBJETIVO DE APRENDIZAJE

Al término de la clase los estudiantes podrdn:
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e |dentificar el concepto de hipdtesis y su clasificacion a través de los
ejemplos descritos en la clase.

DEFINICION DE HIPOTESIS

La hipdtesis constituye un puente enfre la teoria y la investigacion, son
enunciados tedricos, supuestos no verificados, pero probables, facilitando a la
ciencia el logro de hallazgos significativos para el desarrollo. (Pineda,2008)

ESTRUCTURA Y CONDICIONES DE LA HIPOTESIS
Existen dos tipos de estructura

> Cientifica: Los elementos estructurales de la hipdtesis son las unidades de
observacion, y las variables que une la relacién entre si.

» Gramatical: Adoptan forma de oraciones en las que las unidades de
observacion son los sujetos de la oracion y las variables sus atributos.

CARACTERISTICAS DE LA HIPOTESIS

Caracteristicas Conceptualizacion

CONSISTENCIA LOGICA No contradiccion

MANIFESTACONES Incluir en la redaccion manifestaciones observable

OBSERVABLES

GENERALIDAD Hechos reales

INFORMACION Y | Reflejar cualidades de la realidad de lo observado.

ABSTRACCION

POTENCIA DEDUCTIVA Que se puedan inferir otras proposiciones cientificas.

CAPACIDAD DE PREDICCION. | No solo explica los fenédmenos si no que los
pronosticarlos.

COMPROMISO TEORICA- | Son susceptibles de comprobacién en la préctica

PRACTICA. social.

TIPO DE HIPOTESIS
Segun la estadistica son dos:

» Hipdtesis Nula: También conocida como hipdtesis no diferencial, esta se
establece con el propdsito expreso de ser rechazada. Cuando se
efecttan pruebas estadisticas, suele asumirse la hipdtesis nula
subyacente sin que se enuncie de manera explicita. (Pineda,2008)
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Ejemplo: Los profesionales que frabajan en sector privado fienen los
mismos conocimientos que los que trabajan en sectores publicos.

» Hipotesis Alterna: Plantea que los valores observados en el universo no son
equivalentes en ofro universo, lo que significa que si existe una verdadera
diferencia de valores. (Pineda,2008)

Ejemplo: Los alumnos que estudian en grupo tienen mejor rendimiento
académico que los que estudian individual.

TRABAJO AUTONOMO DE LA UNIDAD 2
ACTIVIDADES:

1.-Construir una matriz de seleccién con un tema de investigaciéon, con ayuda
o guia del docente

2.-Construir el planteamiento del problema en base al ejemplo brindado en el
texto y con la lectura de articulos cientificos.

3.-Construya un objetivo general y 2 o 3 especificos de su tema seleccionado.

4.-Revision bibliografica: Leer del texto de Pineda desde las pdaginas 49 a la 55,
para enriquecer el conocimiento, envio fotos de ellas.

5.-Construir el esquema de marco conceptual de su tema.

6.-Formule un ejemplo de cada hipdtesis y posteriormente exponga ante su
docente y sus companeros.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

> Elia B. Pineda y Eva Luz de Alvarado. Texto de Metodologia de la
Investigacion .3ra edic 2008.0rganizacion Panamericana de la Salud .

> Dr. Roberto Herndndez Sampieri. METODOLOGIA de la investigacién
Quinta edicion, ISBN: 978-607-15-0291-9 (ISBN edicion anterior: 978-970-10-
5753-7). México, 2010, 2006

» Carvajal C. Sindrome metabdlico: definiciones, epidemiologia, etiologia,
componentes y tfratamiento. Medicina Legal de Costa Rica. 2017; 34(1):
p. 23-28.

> Lizarzaburu C. Sindrome metabdlico: concepto y aplicacion prdactica.
Anales de la Facultad de Medicina. 2015; 74(4): p. 233-236.

» Ruano C, Melo J, Mogrovejo L. Prevalencia de sindrome metabdlico y
factores de riesgo asociados en jévenes universitarios ecuatorianos. Rev
Nutr Hosp. 2015; 31(4): p. 1574-1581
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Il UNIDAD

DISENO METODOLOGICO

CONTENIDO

Eal S

Breve infroduccioén al Diseno Metodoldgico
Componentes del Diseho Metodoldgico
Tipos de Estudios

Resumen Diseno Metodoldgico

OBJETIVO DE APRENDIZAJE
Al finalizar la clase los estudiantes podrdn:

|dentificar los componentes del diseho metodoldégico y pondrdn en
practica segun el enfoque de la investigacion.

BREVE INTRODUCCION AL DISENO METODOLOGICO

» Conocido también como” Materiales y métodos ‘"o Procedimientos.

Considerado el plan de accion para alcanzar los objetivos (Fischer 1995).

» Conocido por varios autores como estrategias o procedimientos que

orientan al investigador para dar respuesta al problema y comprobar las
hipdtesis.

COMPONENTES DEL DISENO METODOLOGICO

oL

Tipos de estudios

Conceptos, categorias y variables

Universo y muestra

Métodos e instrumentos de recoleccion de informacion
Plan de tabulacién y andlisis
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TIPOS DE ESTUDIOS

El tipo de estudio se define preliminarmente desde la etapa de identificacion y
formulacion del problema.

Existen muchas clasificaciones sobre tipos de estudio.

A continuacion, serdn abordados las tres mds relevantes para las ciencias de la
salud..

1. Segun el andlisis y el alcance de los resultados

* OBSERVACIONALES * OBSERVACIONALES * INTERVENCIONISTAS.
DE LAS VARIABLES. DE LAS VARIABLES. * NO INTERVENCIONISTA.

Exploratorioc Predicti
Descriptivo Explicativo bl
. Aplicativo
Correlacional

Variable Depend.
e Indep.

2. Segun el tiempo de ocurrencia de los hechos
Retrospectivo.- Datos del pasado
Prospectivo.- Se registran a medida que ocurren

3. Segun el periodo y la secuencia del estudio
Los estudios se clasifican en transversales y longitudinales.
Transversal.- Todas las variables son medidas en una sola ocasion.

Longitudinal.- La variable de estudio es medida en dos o mds ocasiones; por €llo,
de realizar comparaciones (antes — después).

RESUMEN DISENO METODOLOGICO
Se puede decir que los tipos de estudio mds relevantes son:
1. Seguin el andlisis y el alcance de los resultados existen :

» Descriptivos(Observacional) y son del nivel Exploratorio, Descriptivo y
correlacional

> Analiticos (Observacional) son del nivel explicativo y

> Experimental (Infervencién o no intervencion) son los del nivel Predictivo
y aplicativo.

2. Segun el tiempo de ocurrencia de los hechos y registros de la
informacion
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» (Retrospectivo
» Prospectivo

3. Segun el periodo y la secuencia del estudio Transversal (una sola medida)
Longitudinal (dos o mds medidas)

2 TEMA: OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
CONTENIDO

Definicién de variable

Clasificacion de las variables por su posicion en la hipdtesis
Variables segun la capacidad para medir los objetos de estudio
Requisitos para operacionalizar la variable

Ejemplo de objetivos del estudio

Ejemplo de una operacionalizacién de variable

oA~ N

OBJETIVO DE APRENDIZAJE
Al finalizar la clase los estudiantes podrdn:

Identificar las variables de su estudio y serdn capaces de operacionalizar las
mismas de acuerdo al enfoque de y nivel de estudio de la investigacion.

¢ QUE ES VARIABLE?

Es una entidad abstracta que adquiere distintos valores, se refiere a una
cuadlidad, propiedad o caracteristica de personas o cosas en estudio y varia
de un sujeto a ofro o en un mismo sujeto en diferentes momentos.

CLASIFICACION DE LAS VARIABLES POR SU POSICION EN LA HIPOTESIS

D) D) W N 2B - Condiciona o determina el cambio enlav.

dependiente . Ej. Fumar

* Esta en funcion de otra, es el resultado esperado.
DEPENDIENTE Ej. Cancer de pulmén

* Puede estar presente entre las V. dependiente e
INTERVINIENTE independiente .Ej.. Tos productiva
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VARIABLES SEGUN LA CAPACIDAD PARA MEDIR LOS OBJETOS DE ESTUDIO

+ No pueden medirse en cantidad de la

= = propiedad presente .
Cua‘]‘ltatlvas * Ej. Sexo, religion, e. Civil, etc.

+ Son aquellas que pueden medirse
en términos numeéricos.

+ Se clasifican en :

+ CONTINUAS es infinita medida
con fracciones gj. talla, PA.

+ DISCONTINUAS: Son en nimero
finito, no fraccionada.: Ej.3 de
hijos.

Cuantitativas

REQUISITOS PARA OPERACIONALIZAR LA VARIABLE

Para la operacionalizacién de la variable lo primero que debemos de tener en
cuenta son los objetfivos especificos planteados, ya que en la
operacionalizaciéon estos son, importante de acuerdo a lo que nos dice la
literatura con sus dimensiones, ellas son la base para la busqueda del
insfrumento y obtener los resultados propuestos en base a los objetivos
propuestos.

EJEMPLO

Tema: Prevalencia de la hipertension arterial en adultos de 50 anos de un
hospital norte de la ciudad de Guayaquil

Objetivo General

> Determinar la prevalencia de la hipertensién arterial en adultos de 50
anos de un hospital norte de la ciudad de Guayaquil

Objetivos Especificos:

» Caracterizar a los pacientes con hipertension arterial en adultos de 50
anos de un hospital norte de la ciudad de Guayaquil.

> Identificarlos signos y sinfomas de los pacientes con hipertension arterial...

» Determinar las enfermedades asociadas en los pacientes con HTA.
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EJEMPLO DE UNA OPERACIONALIZACION DE VARIABLE

OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

VARIABLE GENERAL PREVALENCIA DE LA HIPERTENSION ARTERIAL EN ADULTOS DE 50 ANOS
DIMENSIONES INDICADORES ESCALA
EDAD ANOS
PROCEDENCIA URBANO- RURAL
CARACTERISTICAS PRIMARIA
A SECUNDARIA
SOCIODEMOGRAFICAS NIVEL EDUCATIVO bR
MESTIZO
ETNIA MONTUVIO
AFROECUATORIANO
>20 ANOS
MAREO z: ::‘
SINTOMATOLOGIA CEFALEA st NO
NAUSEAS SI NO
SI NO
ACV ISQUEMICO S
ACV HEMORRAGICO SI NO
ENFERMEDAD ASOCIADA Do s oo

3 TEMA: POBLACION, METODOS, TECNICAS E INSTRUMENTOS DE LA
INVESTIGACION

CONTENIDO

9.

© NGO~

Poblacion, definicidon

Ejemplo de inclusion y exclusion
Muestreo

Tipos de muestro

Método

Técnica

Observacion directa e indirecta
Encuesta

Fuentes primarias y secundarias

10. Esquema de fuentes de informacion y sus componentes
11. Instrumento
12. Requisitos que debe tener un instrumento

OBJETIVO DE APRENDIZAJE

Al finalizar la clase los. estudiantes serdn capaces de:

> Identificar los métodos y técnicas y recogerdn la informaciéon

ejercicio de una investigacion .

Ccomo
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POBLACION. DEFINICION

* Es el conjunto de individuos u objetos que se desea conocer en una
investigacion , es el grupo de elementos en el que se generalizardn los
hallazgos , o también son las unidades de estudio que nos interesa
estudiar , pero que no siempre estd disponible al investigador.

« Para lograr definir los elementos que componen la poblacion el
investigador debe tener criterios que deben cumplirse esto se lo
denomina delimitaciéon de la poblaciéon estos son criterios de inclusion y
exclusion ejemplo.

EJEMPLO DE INCLUSION Y EXCLUSION

Estudio Se incluyen Se excluyen
Estudio de Personas de 19 anos y Personas menores a 19
incidencia de mads. anos.

Covid -19 en

poblacién Residentes en la ciudad Embarazadas, con

st <l norte de Guayaquil desde  dificultad para la

ele de e hace 3 meses comunicacion y que no

e die tenga la prueba de

Guayaquil confirmacién al Covid-19
MUESTREO

Es un procedimiento que consiste en extraer una parte de la poblacién con la
finalidad de estudiarla y cuyos resultados queremos extrapolar a la poblacion
total; este concepto es aplicable Unicamente al nivel descriptivo de la
investigacion, por lo que es necesario identificar al muestreo segun el nivel de
investigacion.

» Nota: para calcular la muestra entrar en el siguiente. Enlace
http://www.corporacionaem.com/tools/calc muestras.php

TIPOS DE MUESTRO

PROBABILISTICO NO

PROBABILISTICO

Aleatorio simple Por
conveniencia

31



Sistemadtico

Estratificado Por cuotas

MUESTREO PROBABILISTICO ALEATORIO

Para que un muestreo sea aleatorio, es requisito que todos y cada uno de los
elementos de la poblacion tenga la misma probabilidad de ser seleccionados.
Ademds, esa probabilidad es conocida.

MUESTREO ALEATORIO SIMPLE

El muestreo aleatorio simple es una técnica de muestreo en la que todos los
elementos que forman el universo - y que por lo tanto estdn incluidos en el marco
muestral tienen idéntica probabilidad de ser seleccionados para la muestra. El
proceso de muestreo que emplea esta técnica es equivalente a hacer un sorteo
entre los individuos del universo: asignamos a cada persona un boleto,
infroducimos los boletos en una urna y empezamos a extraer boletos al azar.
Todos los individuos que tengan un boleto extraido de la urna formarian la
muestra. Obviamente, en la prdctica, estos métodos pueden automatizarse
mediante el uso de programas informdticos.

MUESTREO SISTEMATICO

El muestreo sistemdtico es un tipo de muestreo probabilistico, esta se basa en
enlistar a foda la poblacion y elegir el primer individuo para la muestra de forma
aleatoria y luego a partir de un intervalo definido por el investigador, se
seleccionard al resto de los individuos que conformardn dicha muestra.

Por ejemplo, supongamos que necesitamos extraer una muestra de 10 persona
sobre una poblacién total de 100. El primer individuo seleccionado para la
muestra es el nUmero 3, a partir de este, con un intervalo de 4 decidido por el
investigador, se seleccionardn los proximos individuos hasta completar la
muestra. Por lo que los proximos individuos para formar la muestra serdn el
nUmero 7, 11, 15, etc.

MUESTREO ESTRATIFICADO

El muestreo estratificado es una técnica de muestreo probabilistico en donde el
investigador divide a toda la poblacién en diferentes subgrupos o estratos.
Luego, selecciona aleatoriamente a los sujetos finales de los diferentes estratos
en forma proporcional.

32



Es importante tener en cuenta que los estratos no deben superponerse. Que los
subgrupos se superpongan dard a algunos individuos mayores probabilidades
de ser seleccionados como sujetos. Esto niega completamente el concepto de
muestreo estratificado como un tipo de muestreo probabilistico.

MUESTREO ESTRATIFICADO NO PROPORCIONAL

La Unica diferencia entre el muestreo aleatorio estratificado proporcionado y el
desproporcionado son sus fracciones de muestreo. En el muestreo
desproporcionado, los diferentes estratos tienen diferentes fracciones de
muestreo.

La precision de este diseno es alfamente dependiente de la asignacion de
fraccion de muestreo del investigador. Si el investigador comete errores en la
asignacion de fracciones de muestreo, un estrato puede ser representado en
exceso o insuficientemente y dard resultados sesgados.

MUESTREO ESTRATIFICADO PROPORCIONAL

En esta técnica, el tamano de la muestra de cada estrato es proporcional al
tamano de la poblacion del estrato si se compara con la poblacion total. Esto
significa que el cada estrato tiene la misma fraccion de muestreo.

Supongamos que tienes 3 estratos con 100, 200 y 300 tamanos de la poblacion,
respectivamente. El investigador eligid una fraccion de muestreo de .. Luego,
el investigador debe probar al azar 50, 100 y 150 sujetos de cada estrato,
respectivamente.

MUESTREO POR CONGLOMERADO

Es un procedimiento de muestreo probabilistico en el que se seleccionan
aleatoriamente varios grupos (llamados conglomerados, cUmulos o dreaqs)
conformados por elementos heterogéneos de la poblacién, pero que tienen
algo en comun.

A este tipo de muestreo aleatorio se le conoce también como muestreo por
cumulos o0 muestreo por dareas.

Se utiliza cuando no se pueden estudiar todos los elementos de la poblacién ya
que esta es muy grande o se encuentra dispersa en un drea geogrdfica muy
extensa, porlo que los costos de la investigacion serian relativamente elevados.

INTENCIONAL O DELIVERADO

Muestreo deliberado, critico o por juicio. El muestreo deliberado, critico o por
juicio, es una técnica de muestreo no probabilistico en la que los miembros de
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la muestra se eligen sélo sobre la base del conocimiento y el juicio del
investigador.

MUESTREO NO PROBABILISTICO

En el muestreo no probabilistico se selecciona a un grupo de encuestados de
una poblacién mdas amplia, debido a que se sabe que algunos miembros de la
poblacion no tendrdn ninguna posibilidad de ser encuestados. Esto no es posible
en el muestreo probabilistico, que requiere que todos los individuos de una
poblacién tengan una probabilidad mayor a cero de ser seleccionados.

MUESTREO POR CUOTA

El muestreo por cuotas es una técnica de muestreo no probabilistico en donde
la muestra reunida tiene la misma proporcion de individuos que toda la
poblacion con respecto al fendmeno enfocado, las caracteristicas o los rasgos
conocidos.

METODO

Es el camino a través del cual se establece la relacion entre el investigador y el
consultado son:

» Observacion.- Cuando se mide cumplimiento
» Encuesta.- Cuando se mide conocimientos

TECNICA

Es el conjunto de reglas y procedimientos que le permiten al investigador
establecer la relacion con el objeto o sujeto de la investigacion, que son:

> Observacion.- Directa o indirecta

» Encuesta.- Preguntas abiertas o cerradas

» Entrevista.- Estructurada, semi estructurada y de profundidad (para
investigacion Cualitativa)

» Grupo focal.- Para investigacion cudlitativa, con expertos en el tema
(para investigacion Cualitativa)

OBSERVACION DIRECTA Y LA INDIRECTA

> Directa: Cuando el investigador se pone en contacto personalmente con
el hecho o fendmeno que trata de investigar.

> Indirecta: Cuando el investigador entra en conocimiento del hecho o
fendmeno observando a través de lo ya realizado por otra persona. Tal
ocurre cuando nos valemos de revistas, informes, grabaciones, historias
clinicas fotografias, etc., relacionadas con lo que estamos investigando,
los cuales han sido conseguidos o elaborados por otras personas.
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ENCUESTA

» La encuesta es una técnica destinada a obtener datos de varias
personas cuyas opiniones impersonales interesan al investigador. Para
ello, a diferencia de la entrevista, se utiliza un listado de preguntas escritas
que se enfregan a los sujetos, a fin de que las contesten igualmente por

escrito.

» Es impersonal porque el cuestionario no lleve el nombre ni ofra
identificacion de la persona que lo responde, ya que no interesan esos

datos.

> Es una técnica que se puede aplicar a sectores mds amplios de la
poblacion, de manera mucho mds econdmica que las entrevistas.

FUENTES PRIMARIAS

Son aquellas de las cuales se obtiene informacion del contacto directo con el
sujeto de estudio, a través de técnicas que son:

> La enfrevista

» La observacion,

> La encuesta

> El cuestionario

FUENTES SECUNDARIAS

Se refieren a la informacién que se obtiene de documentos de diferente tipo
como: la historia clinica , expediente académico del estudiante, morbilidad y
mortalidad, datos de censo y otros , se debe utilizar con mucho cuidado esta
informaciéon por la calidad , verificar que esté completa, para tener un buen

andlisis de la informacion.

ESQUEMA DE FUENTES DE INFORMACION Y SUS COMPONENTES

Observacion

FUENTES DE
INFORMACION
PRIMARIA SECUNDARIA
Entrevistas Encuestas Cuestionario

Documentos,libros y otros

35




INSTRUMENTO

Es el mecanismo que utiliza el investigador para recolectar y registrar la
informacion. Los instrumentos son:

YV V V

>

Diarios de Campo
Notas de Campo
Cuestionarios
Matrices

REQUISITOS QUE DEBE TENER UN INSTRUMENTO

Este debe reunir ciertas caracteristicas y cualidades tales como confiabilidad y
validez.

1.

LA CONFIABILIDAD: Se refiere a la capacidad del instrumento para arrojar
datos que sean readles y exactos. A confinuacidn algunas
recomendaciones para aumentar la confiabilidad.

Se debe elaborar instrucciones claras que orienten el llenado o utilizacion
de los instrumentos.

Aplicar los instrumentos o realizar las mediciones en condiciones similares.
Realizar un control adecuado durante la recoleccidon de datos.

Evaluar la confiabiidad de los instrumentos antes de su aplicaciéon
definitiva, es decir realizar una prueba piloto con similar poblacion del
estudio.

LA VALIDEZ: Es otra caracteristica importante que deben poseer los
instrumentos de medicion, entendiendo esto como el grado en que el
instrumento mide lo que se pretende medir. Ejemplo. La medicién del
rendimiento académico de los estudiantes del tercer ciclo de enfermeria
de la UCSG. que estan recibiendo Metodologia de la investigacion.
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TRABAJO AUTONOMO DE LA UNIDAD
ACTIVIDADES:
1.-Completar la informaciéon del Diseno Metodoldgico.

Tema de estudio que Ud. selecciond:

1.1.- Segun el andlisis y el alcance de los resultados es :

1.2.-Segun el tiempo de ocurrencia de los hechos y registros de la  informacion
es:

1.3.- Segun el periodo y la secuencia del estudio es :

2.-Construir la operacionalizacién de las variables del fema suyo o de grupo y
construir el objetivo general y los especificos.

3 TEMA

Busque y comente con su docente y companeros un instrumento del tema que
Ud. Haya seleccionado.
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Elia B. Pineda y Eva Luz de Alvarado. Texto de Metodologia de la
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38



IV UNIDAD
PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE LA INFORMACION
CONTENIDO

Plan de Andlisis

Tablas y cuadros estadisticos

Ejiemplo: de tablas y graficos
Ssugerencias para construir un grafico

robd -~

OBJETIVO DE APRENDIZAJE
Al finalizar la clase los estudiantes serdn capaces de :

> |dentificary describir los procedimientos para el andlisis de la informacion
PLAN DE ANALISIS

» En esta etapa el investigador planifica y expone las principales
expresiones de la estadistica, en los que se disponen los datos claros
exactos y precisos , entre ellas hay tablas, figuras (grdficas estadisticas,
esquemas y todo tipo que ilustre o aclare el contenido).

> La elaboraciéon de este plan implica hacer una revisidn precisa, concisa
y detallada sobre las relaciones entre las variables y 1os posibles resultados
a obtenerse.

» Para las investigaciones cuantitativas, se manejan informacion numérica
, Utilizando por lo tanto en gran cantidad la estadistica descriptiva.
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TABLAS Y CUADROS ESTADISTICOS
Estos sirven para presentar en forma ordenada la informacién obtenida.
e SUGERENCIAS PARA LA LECTURA DE TABLAS O CUADRO

1. Lea cuidadosamente el titulo, identificando las variables a quien, el lugar
y ano al que se refiere.

2. ldentifique el nombre de las variables y sus unidades en el primer
recuadro

3. Sea preciso. Escriba los nombres completos que encabezan cada fila y
cada columna , haciendo notar si las frecuencias son absolutas o
relativas.

4. Identifique las notas aclaratorias respectando el nimero se a este de la
fila o de la columna.

5. Es importante la referencia Bibliografica de donde fue tomada la tabla,
recordar respetar la autoria.

6. Es importante revisar los resultados con el fin de determinar errores en las
SUMQS.

7. Observe el gran total, Ultima fila con la Ultima columna.

8. Relacione siempre las categorias de las variables entre si, para evitar
errores.

EJEMPLO DE UNA TABLA : TENSION ARTERIAL SISTOLICA (TAS) Y DIASTOLICA (TAD)
2019

PACIENTE TAS TAD
1 100 61
2 111 70
3 125 78
4 125 80
5 122 80
6 125 87
7 130 925
8 145 926
9 153 95
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10 132 90

11 124 79
Mediana 125 87
Media aritmética 126,5 82,8

GRAFICOS

Asumen como objetivo mostrar mediante un dibujo las relaciones entre variables
o categoriaas de las mismas con el objetivo de resaltar determinada
informacion o tendencia. Entre estos existen:

>
>
>
>

>

Diagrama de barras simples
Diagrama de barras dobles
Barras compuestas
Histogramas

Poligonos de frecuencias, pasteles y otros

SUGERENCIAS PARA CONSTRUIR UN GRAFICO

Para ilustrar al lector o al publico presente, este debe reunir los siguientes
criterios:

1.- El titulo debe ser escrito en la parte superior de manera clara y concreta,
seguida del niumero ardbigo, luego a quien se refiere la informacion por
ejemplo (estudiantes, pacientes, fratamiento, etfc.).
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EJEMPLO DE GRAFICO

CAUSAS DE LAS ENFERMEDADES DIARREICAS ENLOS NINOS

Tension arterial sistolica (TAS) y diastdlica MENORES DE 5ANOS.
(TAD) 2019

oingestion
Enteropatogena

16% 13%

D Bacterias
18%

0Virus

0Parasitos

DEstado Nutricional

FUENTE: H. Clinicas de pacientes de un centro de salud de la ciudad de Guayaquil 2019

Fuente: Historias Clinicas de un Hospital

DISCUSION
CONTENIDO
1. Introduccién
2. Tipos de Andlisis
3. Andlisis de la metodologia para la discusion interna y externa
4. Discusidn de resultados

OBJETIVO DE APRENDIZAJE

Al finalizar la clase los estudiantes serdn capaces de:

Elaborar una discusion de los resultados de los artficulos leidos durante el
desarrollo del semestre.

INTRODUCCION

Cuando escuchamos el término discusion ,hay que tener en cuenta que para
interpretar y discutir esos resultados estos debe ser claro, preciso y significativo.

De no ser asi su interpretacion y discusion no tendrd nunca una base sélida.

Para interpretar los resultados, segun la literatura revisada debemos hacer dos
tipos de andlisis que son:

1. La discusidon interna y

2. La discusion externa
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TIPOS DE ANALISIS

Discusion Interna Discusion Externa

+ Es el proceso de introspeccion de los resultados + Es la confrontacion de los resultados obtenidos en
para analizarlos e interpretarlos. la investigacion con otros de aquellos autores que
realizaron estudios similares o equivalentes.

ANALISIS DE LA METODOLOGIA PARA LA DISCUSION INTERNA

Una vez que nosotros hayamos terminado nuestra investigacion, tendremos
nuestros resultados es asi que debemos:

1. Andlizar la validez de las técnicas de muestro empleada v justificar la
poblacién y muestra.

2. Andlizar las variables para determinar alcance de los objetivos
propuestos.

3. Justificar las herramientas estadisticas y el instrumento que se aplicd para
la obtencién de los resultados.

ANALISIS DE LA METODOLOGIA PARA LA DISCUSION EXTERNA

1. Revision bibliografica de otros estudios similares a los nuestros:
especialmente objetivos y metodologia.

2. Llevar a cabo el contraste de resultados; incluir las diferencias vy
semejanzas en los estudios y posibles influencias en la similitud o
disparidad de los resultados.

3. Reflexionar las razones que llevan a los resultados obtenidos y que estos
han sido contrastados con los de otros autores.

DISCUSION DE RESULTADOS

Revisando la literatura de interpretacion de los resultados existen ftres
posibilidades de resultados que iremos nombrando y definiendo en el transcurso
gue vayamos estudiando, es asi que entre ellos tenemos;
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1. Resultados obtenidos significativos y previstos: confirman las provisiones
de relacion entre las variables consideradas, o que nos llevard a
considerar la hipdtesis. Este tipo de resultados es el ideal esperado por
todo investigador que se aventura en un trabajo cientifico para tratar de
verificar una hipotesis.

2. La posibilidad de Resultados no significativo :Pueden deberse a muchos
factores entre ellos los que a continuacion se detallan:

» Mala eleccion de las variables.

» Tamano muestral inadecuado.

» Metodologia inapropiada, por lo general fallas en el diseno del
método, como por ejemplo una variable incorrecta.

3. Resultados significativos, pero no previstos: En estos casos no se puede
confirmar ni rechazar la hipdtesis, pues esos resultados que no coinciden
con los propuestos pueden deberse a causas diferentes previstas en ellas,
estos resultados no previstos no quieren decir que el trabajo haya sido
baldio, mds aun en muchas ocasiones puede dar lugar a nuevos
hallazgos de valor inesperado.

TRABAJO AUTONOMO DE IA UNIDAD
ACTIVIDADES

1.-Elaborar un grdfico y una tabla, siguiendo el ejemplo del texto , si tiene
resultados de algun frabajo mejor. .

2.-Analizar los siguientes temas relacionados al cansancio del rol del cuidador y
realizar la discusion

Nivel de cansancio del rol del cuidador primario del paciente con leucemia
aguda en un hospital de tercer nivel

Infroduccidon: en México existen pocos estudios acerca de las afectaciones que
sufren las personas que asumen voluntariamente el papel de responsable de un
paciente con leucemia aguda, por lo que el objetivo de este estudio fue
determinar el nivel de cansancio de 30 cuidadores es primarios de pacientes
con leucemia aguda.

Material y métodos: se aplico la entrevista sobre la carga del cuidador de Zarit
a 30 cuidadores primarios de pacientes con leucemia aguda pertenecientes a
los ser vicios de clinica de leucemias agudas, hospitalizacion y terapia intensiva
de un hospital de tercer nivel de atencion.
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Resultados: se encontré que el 43% de la poblacidén encuestada presenta un
nivel intenso de sobrecarga, un 7% refirié sentir sobrecarga leve y el 50% restante
dijo no sentir ninguna sobrecarga.

Existieron correlaciones positivas entre sobrecarga y desarrollo de cansancio,
sobrecarga econédmica e incapacidad para manejar sus responsabilidades de
cuidado.

Conclusiones: aun cuando los cuidadores se sienten con satisfaccion por las
tareas que desempenan, se ha enconfrado que experimentan consecuencias
negativas, como pérdida de empleo, afectacion emocional o desarrollo de
trastornos psicolégicos, asi como el hecho de enfrentarse a la pérdida del
paciente.

Nivel de sobrecarga en el desempeno del Rol del cuidador familiar de adulto
mayor con dependencia severa

Objetivo: Determinar el nivel de sobrecarga en el desempeno del rol, en el
cuidador familiar de adulto mayor con dependencia severa y su relacidon con
caracteristicas sociodemograficos

Materiales y métodos: Estudio de corte transversal, correlacional y predictivo, en
67 cuidadores familiares adscritos a Programas de Postrados.

Se utilizé Escala de Zarit y Encuesta Sociodemogrdfica. Resultados: Los
cuidadores son mujeres, hijas, casadas, media de edad 58,6 anos, condicidn
socioecondmica baja, sin ocupacion, escolaridad media incompleta, llevan 1-
5 anos cuidando, dedican 21 - 24 h diarias, sin actividad recreativa, sin ayuda
de ofras personas y reconocen el apoyo de Centros de Salud Comunitarios. Mds
de la mitad presentan sobrecarga intensa. La variable sobrecarga del cuidador
solo se asocio significativamente a instituciones que apoyan al cuidador y es
factor predictivo de la sobrecarga. Conclusion: El cuidado de las personas
mayores se puede sobrellevar con la organizacion del trabajo familiar en forma
igudlitaria y equitativa. Ratifica a la enfermeria comunitaria y las organizaciones
sociales como factor amortiguador de sobrecarga del cuidador familiar. Se
requiere de iniciativas y proyectos de desarrollo social que aumenten las redes
de apoyo, ademds, mejorar el plan de apoyo al cuidador con dependencia
severa que existe en Chile.
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TRABAJAR LA MATRIZ PARA LA DISCUSION

1.- L L Y
2o 2o
B B
2.- L L
2o 2o
B B

DISCUSION

Consiste en describir las semejanzas y diferencias, pero en forma de resumen,
haga hincapié a la discusion interna y externa sus resultados.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

e Texto de Metodologia de la Investigaciéon , Hector Danial Lerma 5ta,
edic, Colombia, pp82-97.

e Metodologia Bdsica de Investigacion en Enfermeria, Francisco Xavier
Santos, Carlos a. Rodriguez y Rosario Rodriguez, Madrid Espana 2004
ppl119-125.
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PROPUESTA DE ANTEPROYECTO
CONTENIDOS

1.1. Antecedentes
1.2. Estructura del anteproyecto

1.3. Lineas de investigacion para el campo de la salud.

1.4. Anexos. .

47



Antecedentes

La investigacion cientifica es un proceso ordenado vy sistemdtico en el que el
investigador plantea preguntas ,en ella se aplica un conjunto de métodos y
criterios que se persigue la indagacién de un asunto o tema, con el objetivo
subsecuente de aumentar, ampliar o desarrollar el conocimiento que se tiene
de este.

El protocolo se hace por partes primero la propuesta, luego el anteproyecto y
finalmente el proyecto, son etapas para estructurar el plan, este es conocido
como protocolo de la investigacion

A contfinuacion, la estructura del anteproyecto que debe presentar un
estudiante para que su tema sea aprobado por la Comisidn de investigacion de
Carrera.

INTRODUCCION con una extensién de (1 pdgina).

Detallando:

Propdsito de la investigacion.

Alcance del problema en el campo con impacto en la comunidad.

Revision de trabagjos de investigacion relacionados con el tema de
investigacion, realizando una revision global (Europa, Norteamérica,
Latinoamérica, Ecuador).

CAPITULO I.
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA: (1 pagina).
Descripcién del problema

Objeto formal: revision bibliografica de tema, minimo consultar en 8 paginas
cientificas Redaly, Google Académico, Scielo, OMS, OPS, Tesis, Libros textos,
CDC, actualizadas minimo 5 anos.

Objeto material lo que se observa y se percibe del problema.

Ubicacion del problema de un contexto: (describir en lugar, caracteristicas y lo
que le rodea al problema.

Se redlizardn preguntas de investigacion: De dos a cuatro preguntas que se
relacionardn a los objetivos a plantearse y que respondan al problema
cientifico.

Justificacion: (1 pagina).

e Exponer las razones, causas o argumentos que tuvo que redlizar esta
investigacion diagndstica, desde el punto de vista cientifico.
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e Plantee la trascendencia y utilidad prdctica, tedrica o metodoldgica que
proporcionard al trabajo, asi como el impacto, relevancia y el aporte que
constituird la investigacion.

e Senalar a quienes beneficiard con los resultados.

e Conveniencia: gpara qué servird la investigacion?

e Implicaciones prdcticas: zayudard a resolver el problema en la vida
prdctica?

e EI estudio redlizado podrd conllevar a confinuar readlizando oftras
observaciones en el campo profesional.

Objetivos: (1 pagina).

Los objetivos resumen lo que ha de lograrse en el estudio, determinan los limites
y la magnitud de la investigacion. Son considerados la base fundamental y la
guia de todas las fases del proceso de investigacion, hay que tenerlos presentes
durante el desarrollo del proyecto. (Elia B Pineda, Metodologia de la
Investigacion Cientifica); serdn formulados para proyectos de investigacion
cuantitativa -descriptivo. Segun la Taxonomia de Bloom y Elia B Pineda, para
investigaciones cuantitativas- descriptivas.

Caracterizar, Describir, Identificar, definir, Determinar, Distinguir, Evaluar.

Se formulard un objetivo general y de 2 a 3 objetivos especificos, relacionados
con las preguntas de investigacion

El objetivo general debe responder a las preguntas de: 3quée, ;dénde?, spara
qué? Orienta a la investigacion, su redaccion guarda similitud con el titulo de
investigacion y se relaciona directamente con el fitulo de la investigacion.

Los objetivos especificos: representan los pasos que se han de redlizar para
alcanzar el objetivo general, facilitan el cumplimiento del objetivo general
mediante la determinacion de etapas o la precision y cumplimiento de
aspectos necesarios de este proceso. Deben ser formulados en orden logico
cronolégico y coherente con el titulo de la investigacion y con verbo en
infinitivo..

CAPITULO 1.
FUNDAMENTACION CONCEPTUAL (BASE TEORICA DEL PROBLEMA): (10 pdginas .)

» Referencia general de investigaciones anteriores. Traer como minimo de
6 revistas 6 resUmenes, articulos indexados y de actualidad.
» Elaborar un esquema del mapa conceptual (citar).
» Fundamentacion legal (Constitucion del Ecuador,)
CAPITULO Il
DISENO DE LA INVESTIGACION O MATERIALES Y METODOS: (2 hojas).
» Tipo de estudio: Describir el tipo de estudio
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» Poblacion y muestra. Segun la investigacion, y el tamano de la
poblacion, se puede trabajar con el universo o sacar una muestra
aplicando la férmula con un alto nivel de confianza.

» Método, explicar gcudl va a aplicar?

» Técnica, explicar 3cudl va a aplicare

> Instrumento, scudl va a emplear si es validado y de que autor o
institucion es?e

» Procedimiento para la recoleccion de la informacion: Explicar el
proceso

Variables Generales y operacionalizacion. (2-3 hojas)

Deben identificarse y definirse, las caracteristicas del problema que se va a
investigar. Graficamente deben ser expuestas en un cuadro o tabla.

VARIABLE:

DEFINICION DIMENSIONES | INDICADORES ESCALA

> Tabulaciéon, andlisis y presentacion de resultados: Aqui debe de
mencionar como presentard los resultados, que programas utilizard

» . Debe considerar para el andlisis el marco conceptual y su relaciéon al
resultado que obtendrd .

Cronograma: Debe presentar un cronograma de las actividades planificadas
durante el desarrollo de su frabagjo.

Referencias bibliogrdaficas (2 hojas).

» Se debe citar en formato Vancouver
> El 80% bibliografia debe ser de los Ultimos 5 anos

LINEAS DE INVESTIGACION PARA EL CAMPO DE LA SALUD
Genética y defectos congénitos, Salud de la mujer y materno infantil
Medicina fropical y enfermedades infecciosas

Salud Publica
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Salud de la mujer y materno infantfil
Gestion del cuidado enfermero

Enfermedades crénicas y degenerativas

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

e Elia B. Pineda y Eva Luz de Alvarado. Texto de Metodologia de la
Investigacion .3ra edic Organizacidon Panamericana de la Salud.

e Maria de Luz Balderas. Texto de Administracidn de los servicios de
Enfermeria 7ma, edic.

e Héctor Daniel Lerma Gonzdlez. Texto de Metodologia de la
Investigacion,Sta. Edic.2016
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ejerciendo la vigilancia epidemiolégica y control de brotes epidémicos.

Ha sido acreedora a distinciones por parte de la Facultad de Ciencias Médicas por
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Ha participado en distintas ponencias en Congresos y jornadas académicas como
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