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ABSTRACT: (Maximo 250 palabras)

Introduction: Nursing research has its origins from Florence Nightingale, it is important
produce innovative research that conform to the changes and to anticipate the needs of
society, achieving a significant advance in our profession.

Objective: Characterizing the realized researches by students of nursing program in the
period 1992-1999.

Method: A descriptive, cross-sectional was designed, which collected information research
projects in the nursing program methodologies to identify characteristics and their fields of
action.

Results: Nine documents was analyzing, of which seven (78%) were excluded due to do not
have a methodological design, two researches (22%) which had inclusion criteria and
descriptive was obtained. The first research belonged to Community field action, this made
random probability sampling by conglomerates, primary source of information, the second
research, belonged to clinical field action, it used intentional non-probabilistic sampling, with
primary and secondary source of information, too had outdated literature.

Conclusions: During the period 1992-1999 was little research output; therefore is
recommend that students of nursing program are motivated to develop innovative research
and cultivate their critical and investigative spirit from the first semesters of study.
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RESUMEN

Introduccion: La investigacion en enfermeria tiene sus origenes desde Florence
Nightingale, por ello es importante que se produzcan investigaciones novedosas
gue se ajusten a los cambios y se anticipe a los requerimientos de la sociedad,
logrando un avance significativo de nuestra profesion.

Objetivo: Caracterizar las investigaciones realizadas por los estudiantes del
programa de enfermeria en el periodo de 1992 — 1999.

Metodologia: Se disefid un estudio descriptivo, de corte transversal, donde se
recopilo informacion de los proyectos investigativos realizados en el programa de
enfermeria para identificar las caracteristicas metodologicas y sus campos de
accion.

Resultados: Se obtuvo un total de nueve investigaciones, de las cuales siete (78%),
fueron excluidas por ausencia del disefio metodoldgico; las 2 investigaciones (22%)
gue contaban con criterios de inclusion, fueron de tipo descriptivo. Una pertenecia
al campo de accion comunitario, realizO muestreo probabilistico aleatorio por
conglomerados, con fuente de informacion primaria. La otra investigacion, al campo
de accion clinico, utiliz6 muestro no probabilistico intencional, con fuente de
informacion primaria 'y secundaria. También, contaba con bibliografia
desactualizada.

Conclusiones y recomendaciones: Se evidencidé poca produccion investigativa
durante el periodo 1992-1999. Se recomienda crear estrategias que apoyen la
investigacion dentro de la institucion y fomentar el espiritu investigativo de los
estudiantes desde los primeros semestres.

Palabras Clave: Investigacion en enfermeria, caracteristicas de los estudios,
muestreo, poblacion.



ABSTRACT

Introduction: Nursing research has its origins from Florence Nightingale, it is
important produce innovative research that conform to the changes and to anticipate
the needs of society, achieving a significant advance in our profession.

Objective: Characterizing the realized researches by students of nursing program
in the period 1992-1999.

Method: A descriptive, cross-sectional was designed, which collected information
research projects in the nursing program methodologies to identify characteristics
and their fields of action.

Results: Nine documents were analyzing, of which seven (78%) were excluded due
to do not have a methodological design, two researches (22%) which had inclusion
criteria and descriptive was obtained. The first research belonged to Community field
action, this made random probability sampling by conglomerates, primary source of
information, the second research, belonged to clinical field action, it used intentional
non-probabilistic sampling, with primary and secondary source of information, too
had outdated literature.

Conclusions: During the period 1992-1999 was little research output; therefore, is
recommend that students of nursing program are motivated to develop innovative
research and cultivate their critical and investigative spirit from the first semesters of
study.

Key words: nursing research, methodological characteristics, sampling, population



INTRODUCCION

Para poder lograr un avance significativo en cualquiera de las diferentes disciplinas
aplicadas, es necesario desarrollar el conocimiento practico mediante la realizacién
de investigaciones cientificas. En enfermeria, este compromiso de investigar tiene
sus origenes desde la madre de la enfermeria moderna: Florence Nightingale, quien
escribié sus observaciones y usé los datos para cambiar la practica (1). Es
importante que estas disciplinas se ajusten a los cambios y por tanto que el recurso
humano, en el proceso de su formacién tenga la capacidad de anticiparse a los
requerimientos de la sociedad. “Asi reconoce la educacion superior su
responsabilidad directa en la actualizacion de los planes de estudio que ofrece alas
nuevas generaciones” (2)

Cuando se habla de investigacion por lo general se refiere a su importancia, y para
gue ésta sea relevante es necesario que el conocimiento generado sea util; y la
utilidad se da por el hecho de que el conocimiento obtenido sirve para resolver un
problema, ya sea en su totalidad o aportando conocimientos que permitan estar
mas cerca de la solucion.

Este estudio realiza una investigacion documental, mediante la seleccion y
recopilacion de informacion por medio de la lectura de los proyectos de investigacion
de pregrado, del programa de Enfermeria de la Universidad Surcolombiana, con el
fin de caracterizar las investigaciones de los estudiantes del programa de
enfermeria de la Universidad Surcolombiana, durante el periodo de 1992-1999,
brindando asi una vision mas clara acerca del enfoque investigativo manejado en
dicho periodo.
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1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

A continuacion, serdn mencionadas algunas investigaciones indagadas que se
relacionan con nuestro tema de investigacion, las cuales contribuyeron a ampliar
nuestro conocimiento mediante los resultados obtenidos en éstas.

Las bases para el progreso de las diferentes disciplinas y profesiones son sin duda
la investigacion cientifica; es por esto que, para la enfermeria, profesion que tiene
amplios y diversos campos de accion, en donde actlia de forma integral y holistica,
basada en la experiencia y en la aplicabilidad de conceptos y teorias, el progreso
reside en el incremento efectivo y eficaz del conocimiento generado mediante las
investigaciones cientificas.

Por tanto, es importante que las instituciones de formacidon superior como las
Universidades, brinden a sus integrantes una orientacion clara y precisa sobre los
temas de investigacion que ya se han llevado a cabo y los temas en los que seria
pertinente investigar. Tal es el caso del estudio titulado “Investigacion de enfermeria:
una caracterizacion en dos publicaciones latinoamericanas” realizado por
estudiantes del programa de doctorado de Enfermeria de la Universidad Nacional
de Colombia (3) (Il semestre de 2008) que caracterizé los articulos publicados en la
Revista Avances en Enfermeria (RAE) de Colombia y Latino-Americana de
Enfermagem (RLE) de Brasil, entre 2002 y 2007, dando como resultado que el 79%
de las investigaciones de la RAE son cuantitativos, mientras que en RLE los
estudios cualitativos y representaron el 49,4% del total de los trabajos investigativos.
El uso de referentes tedricos de enfermeria representd el 40,8% en la RAE vy el
40,9% en la RLE. Se concluyd que las investigaciones publicadas en las revistas
objeto de estudio se fundamentan en diferentes paradigmas y cuentan con un
namero cada vez mayor de soporte tedrico propio o de otras disciplinas y que se
encontré un reducido niumero de publicaciones de las enfermeras asistenciales y de
disefios de tipo experimental (4).

Por otro lado en la Facultad de Enfermeria de la Universidad de Antioquia, se llevd
a cabo el estudio titulado “Scientific production of the journal Investigacion y
Educaciéon en Enfermeria during its 30 editing years” realizada en el afio 2013 por
un docente y estudiantes de pregrado de la Universidad de Antioquia (5), en el cual
su objetivo fue caracterizar la produccién cientifica de la revista Investigacion y
Educaciéon en Enfermeria (IEE) en sus 30 afios de edicidn. Este estudio longitudinal
de tipo documental en donde se analizaron todos los articulos publicados en IEE de
1983-2012; dio los siguientes resultados: segun las caracteristicas de los primeros
autores, predominan los enfermeros (74%), con formacion de posgrado (71%), con
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afiliacion académica (88%) y el pais de origen es Colombia (70%) y que los
principales temas tratados son el cuidado de enfermeria (24%), la educacién y
formacién en enfermeria (14%), su practica (6%) y su historia (5%). Las poblaciones
objeto de estudio mas frecuentes son los enfermeros (25%) y los de estudiantes de
enfermeria (8%). Un 15% versan sobre poblaciones vulnerables (adultos mayores,
nifios, las gestantes, discapacitados y las personas de areas rurales, entre otros).
Este estudio concluyé que se han producido avances en divulgacion del
conocimiento generado y de las experiencias en su implementacion en la practica
de la enfermeria, contribuyendo de esta forma al desarrollo de la disciplina. (6)

En la ciudad de Neiva Huila Colombia, se realizé el proyecto entre docentes y
estudiantes de pregrado de la Universidad investigacion titulado “Caracterizacion de
las investigaciones desarrolladas por docentes y estudiantes de pregrado y
postgrado del programa de enfermeria de la Universidad Surcolombiana durante el
periodo 2000-2010. Neiva, Huila. 2011” (7) realizada en el afio 2011 por la
universidad Surcolombiana. Esta investigacion fue un estudio de tipo descriptivo,
con enfoque cuantitativo, de corte transversal y retrospectivo en la que se analizaron
54 investigaciones utilizando para ello una lista de chequeo que contenia 19 items.
Segun los resultados obtenidos, en el afio 2007 hubo una produccion significativa
de investigaciones en comparacion con los demas afos, debido a que en éste el
namero de egresados fue superior. La mayoria de las investigaciones tenian
enfoque cuantitativo (75.9%), predominando el tipo de estudio descriptivo de corte.
De igual forma, las principales tematicas abordadas fueron Conocimientos,
Actitudes y Practicas en Salud, seguido de Perfil y Roles del Profesional de
Enfermeria, y finalmente Promocion y Prevencion. Por otra parte, la encuesta y el
cuestionario autodiligenciado fueron los instrumentos mas utilizados para la
recoleccion de la informacion y los programas Microsoft Office Excel y Epi-info para
el andlisis de datos. Asimismo, las graficas y tablas fueron las mas empleadas para
la presentacién de los resultados y, en cuanto a las fuentes de consulta, priman los
textos impresos y las paginas Web.

En un articulo realizado en la Fundacion Universitaria de Ciencias de la Salud
(FUCS) denominado “Tendencias de la investigacion en enfermeria” (8) se observa
el camino que ha recorrido en Colombia en el desarrollo disciplinar, social, politico
y economico de la salud colombiana, a través de las huellas generadas con los
proyectos de investigacion de los estudiantes que han cursado las
especializaciones tanto clinicas como interdisciplinarias, considerando importante
presentar a la comunidad académica la esencia de los pasos y caminos recorridos.
Se realiz6 un andlisis de las diferentes tesis presentadas por los egresados desde
1997 hasta el primer semestre de 2008, en cuanto a nombre, tema abordado, area
del conocimiento y metodologias utilizadas.
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Se estudiaron 103 trabajos, de los cuales el 99% abordan el adulto como sujeto de
cuidado, el 89% de los trabajos realizados tienen que ver con el quehacer y practica
de enfermeria desde la vision clinica, el porcentaje restante corresponde a la
produccion de la especializacion de gerencia de la salud la cual es de caracter
Interdisciplinar. También se evidencia que cada vez mas los estudiantes se motivan
por desarrollar investigacion en temas como practicas de salud, aspectos de
educacion en enfermeria, al paciente en estado con enfermedades crénicas y con
menor frecuencia temas como gestion, gerencia y administracion del cuidado, asi
como la aplicacion, uso y significado de los modelos y teorias de enfermeria.

Es de gran importancia resaltar la contribucién que ha brindado la profesion de
enfermeria por medio de documentos investigativos, los cuales destacan sin lugar
a duda, las intervenciones de enfermeria en la mejora de la calidad de los cuidados.
Sin embargo, como lo sefiala un estudio realizado en Estados unidos, en el afio
2003, realizada por integrantes de la Escuela de Enfermeria de la Universidad de
Pennsylvania, titulada “Investigacion de las intervenciones de enfermeria y calidad
de los cuidados. Influencia en el futuro de la sanidad” el cual se lleva a cabo una
revision de los informes sobre la calidad de los cuidados en Estados Unidos,
elaborados por el Instituto de Medicina y examinan los resultados de la investigacion
de las intervenciones de enfermeria, hizo evidente la necesidad de difundir los
resultados, producto de las diferentes investigaciones realizadas por enfermeria, y
relacionarlas con las prioridades nacionales de salud. Este estudio concluyé
finalmente que la investigacion de las intervenciones de enfermeria ha contribuido,
significativamente a mejorar la calidad de los cuidados. Queda pendiente llevar a
cabo una amplia difusién de los resultados de esta investigacion para obtener el
maximo beneficio. Los nuevos estudios que se desarrollen deben considerar las
conductas individuales en un contexto amplio, asi como ampliar el foco tradicional
de las intervenciones y considerar la participacion de otras disciplinas de la salud

(9)
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2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Actualmente la educacion en enfermeria se orienta no solo a generar las
denominadas competencias tradicionales, sino que con mayor insistencia dirige su
saber hacia el desarrollo del conocimiento como uno de los componentes centrales
de la generacién de posibilidades para la creacion de alianzas y redes, adquisicién
de recursos y transformacion de expectativas, mediante la generacion de
competencias para si misma y la creacion de escenarios propios y deseados con
las exigencias del mercado en salud actual y de las necesidades de cada ciudadano
colombiano.

Los avances de la enfermeria colombiana y su incidencia, tanto nacional como
internacional, implican que el programa de enfermeria de la Universidad
Surcolombiana, se constituya en el elemento vital que permita dinamizar y validar el
desarrollo del conocimiento disciplinar y profesional, de acuerdo con las
necesidades y proyecciones de los avances teoricos en enfermeria, cuidado y salud,
conscientes de que la produccion del conocimiento, especificamente en enfermeria,
es heterogénea en términos de habilidades y experiencias previas de quienes
intervienen en ella.

La investigacion en enfermeria juega un papel muy importante ya que permite
descubrir nuevas técnicas y métodos para el cuidado de los pacientes aportando un
gran beneficio para la sociedad; es decir, a través de la investigacion podemos
encontrar maneras de brindar un cuidado humanizado y con calidad. Ejemplos de
esto son:

Percepcion del paciente hospitalizado sobre el cuidado humanizado (10), logré
demostrar que el 70% de las personas hospitalizadas en la Clinica Universitaria San
Juan de Dios, de un total de 90 personas que fueron encuestadas siempre
percibieron comportamientos de cuidado humanizado en el personal de enfermeria
gue labora en la institucion, al igual concluy6 que un cuidado humanizado hace que
los pacientes se sientan satisfechos, bien atendidos y muy agradecidos, también
ven el personal de enfermeria profesional como lideres que trabajan en equipo,
motivando e incentivando al personal que tienen a cargo.

Estudio cuasi-experimental sobre las terapias de relajacion en pacientes con

ansiedad, Estudio que realiz6 el test STAI (State-Trait Anxiety Inventory/Escala de

Ansiedad Estado/Rasgo), pre-post en 39 pacientes diagnosticados de ansiedad que

aceptaron participar en la terapia de relajaciéon en el centro de salud mental Infante

(Murcia), desde diciembre hasta marzo de 2010.La media de Ansiedad
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Estado/Rasgo antes de la terapia fue de 68 y después de la misma fue de 56.
También se observd que en los pacientes que no tomaban psicofarmacos, el
descenso de ansiedad era significativo con una p<0'036. Este estudio llegd a la
conclusién de que los talleres de técnicas de relajacion son utiles en la reduccion
de la ansiedad en atencion especializada, ademas son mas eficaces en pacientes
con ansiedad que no tomen medicacion.

Hoy en dia, para el crecimiento de los diferentes programas de educacion superior
se ha tratado de fomentar y fortalecer en los estudiantes el interés por la
investigacion, en el caso de enfermeria, una profesion con un amplio campo de
accion es necesario promover la investigacion teniendo en cuenta la necesidad de
una orientacion por parte de los asesores respecto al avance que ha tenido el
programa a lo largo del tiempo y el impacto de las investigaciones realizadas
anteriormente, dando bases a los estudiantes con el fin de ayudar a la toma de
decisiones en sus nuevos proyectos.

Es decir, mediante la realizacion de este proyecto se contribuye al programa de
enfermeria de la universidad Surcolombiana a la identificacion de la trayectoria
investigativa la cual aiun se desconoce, permitiendo una mejor vision de las
caracteristicas especificas de las investigaciones realizadas durante el periodo de
1992 y 1999, convirtiéndose en una buena herramienta para los docentes de las
lineas investigativas los cuales son quienes guian a los estudiantes en el proceso
de investigacion, asi se lograra abrir nuevos horizontes mediante el abordaje de
nuevos campos que aun permanecen sin investigar.

Teniendo en cuenta la importancia que tiene la investigacion en enfermeria y la
necesidad del avance investigativo en el programa de enfermeria de la universidad
Surcolombiana formulamos la siguiente pregunta de investigacion: ¢ Cuales son las
caracteristicas de las investigaciones del programa de enfermeria de la Universidad
Surcolombiana durante el periodo de 1992 a 19997
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3. JUSTIFICACION

“La investigacion documental es una técnica que consiste en la seleccion y
recopilacion de informacién por medio de la lectura y critica de documentos vy
materiales bibliograficos, de bibliotecas, hemerotecas, centros de documentacion e
informacion,” (11) es una estrategia en la que se observa y reflexiona
sistematicamente sobre realidades tedricas y empiricas usando para ello diferentes
tipos de documentos donde se indaga, interpreta, presenta datos e informacién
sobre un tema determinado de cualquier ciencia, utilizando para ello, métodos e
instrumentos que tiene como finalidad obtener resultados que pueden ser base para
el desarrollo de la creacion cientifica. (12)

El creciente nUmero de investigaciones realizadas por la comunidad cientifica ha
brindado una oportunidad para avanzar en cuanto a los diversos problemas que nos
encontramos en el camino de nuestras profesiones, teniendo en cuenta que la
evidencia cientifica no es fruto del resultado de un Unico esfuerzo investigativo sino
de laintegracion y la replicacidn de los resultados de distintos estudios y en vista de
lo importante que resulta realizar el debido estudio de los resultados de las
investigaciones realizadas por amigos, colegas y comparieros de la profesion, se ha
generado la imperante necesidad de sistematizar los hallazgos que se han obtenido
de dichas investigaciones para que de ésta manera resulte mucho mas factible la
adquisicion de la informacion de una forma clara, sintética y de facil comprension,
permitiendo que los estudiantes y demas personas que la necesiten la encuentren
a su alcance.

Es un estudio novedoso porque aungue ya se han realizado investigaciones de este
tipo en el programa de enfermeria, no ha sido de tal magnitud; pues la anterior solo
recolecto informacion por un periodo de tiempo corto, ademas es necesario resaltar
la importancia de construir antecedentes de la investigacion, generar guias de
eleccion de argumentos a investigar y evitar repetir tematicas para de ésta manera
ser novedosos en cuanto a formulacion de proyectos en el programa de enfermeria
de la universidad Surcolombiana.

Debido a que la informacién de las investigaciones que se requieren sistematizar se
encuentran a disposicién, resulta viable la realizacion de dicha tarea, ademas, se
cuenta con el talento humano, los recursos necesarios para llevar a cabo la
investigacion y la disponibilidad de tiempo suficiente para el desarrollo del mismo,
siguiendo las directrices y normas establecidas, para lograr llevar a cabo el estudio,
brindando datos que puedan ser utilizados en estudios posteriores.
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4. OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GENERAL

Caracterizar las investigaciones realizadas por los estudiantes del programa de
enfermeria en el periodo de 1992 — 1999

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Identificar las tematicas y campos de accion de los proyectos investigacion de los
estudiantes del programa de enfermeria en el periodo de 1992 — 1999

Establecer las caracteristicas metodologicas de los proyectos de investigacion de
los estudiantes del programa de enfermeria en el periodo de 1992 — 1999: tipo de
estudio, enfoque, poblacién, muestra, tipo de muestreo, métodos, técnicas e
instrumentos de recoleccién de informacion, consideraciones éticas y plan de
analisis.

Categorizar las principales conclusiones y recomendaciones de los proyectos
investigacion de los estudiantes del programa de enfermeria en el periodo de 1992
—1999

Describir las caracteristicas de las referencias bibliograficas utilizadas en los
proyectos de investigacion de los estudiantes del programa de enfermeria en el
periodo 1992 — 1999
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5. MARCO TEORICO

Enfermeria es una ciencia que tiene como objeto de estudio el ser humano en su
dimension holistica, tanto desde el plano de la salud como de la enfermedad, a lo
largo de todo el ciclo vital. La enfermeria se sirve de la aplicacién del método
cientifico a partir de los modelos y teorias propios desarrollados por las diferentes
escuelas de pensamiento enfermero. Su campo de actuacion esta centrado en las
respuestas humanas reales y potenciales ante las distintas situaciones de salud, de
crisis o de maduracién, que tuvieran repercusion en el bienestar del individuo, en su
crecimiento y en su desarrollo.

Desde hace algunos afios los profesionales de enfermeria han intentado desarrollar
la practica autbnoma de la profesion, quizas como ningun otro grupo, ha deseado
convertir la especialidad en una disciplina cientifica, pocos no han sido los esfuerzos
para delimitar un area particular de pensamiento que guie la practica, investigacion,
formacion y la gestion en enfermeria.

A mediados del siglo XIX por primera vez Florence Nightingale, cuando asiste como
voluntaria a la Guerra de Crimea y organiza un departamento de enfermeria,
desafiando los tabues de la sociedad Victoriana Inglesa, escribe y enuncia una serie
de postulados sobre su punto de vista acerca de la enfermeria. Desde aquella época
hasta la actualidad muchos han sido los autores y organizaciones que ofrecen una
definicion conceptual de enfermeria.

En este momento la enfermeria es una ciencia emergente, el método cientifico es
el Proceso de Atencion de Enfermeria (PAE) y el objeto de estudio enfermero se
centra en el cuidado en su dimensién mas amplia. No es posible hablar de ciencia
y teoria sin abordar el papel crucial de la investigacion. Desde inicio del desarrollo
cientifico han existido corrientes epistemolégicas que desarrollan diferentes
visiones entre teoria e investigacion, el empirismo seguidor del pensamiento de
AristOteles basada su tesis en la obtencion del conocimiento a través de la
experiencia sensorial, empleaba un método inductivo (de lo particular a lo general)
y colocaban en primera instancia la investigacion y después la teoria. (13)

El alcance de la practica de enfermeria incluye actividades de valoracién,
diagndstico, planificacién, tratamiento y evaluacion de las respuestas humanas
observadas tanto en las personas sanas como enfermas, estas respuestas
humanas son de naturaleza cambiante y dinamica, por eso la importancia de
caracterizar las investigaciones realizadas en el programa de enfermeria al cual
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pertenecemos, con las cuales podremos saber cuéles han sido las mas relevantes
y qué relacion tienen con el momento histdrico en el que fueron planteadas.

5.1INVESTIGACION

Es la realizacion de un estudio metddico para probar una hipétesis o responder a
una determinada pregunta. Encontrar una respuesta definitiva es el objetivo
principal de cualquier proceso experimental.

La investigacién debe ser sistematica y seguir una serie de pasos y un protocolo
estandar estricto. En término generales, estas reglas son similares, pero pueden
variar ligeramente entre los diferentes campos de la ciencia.

La investigacion cientifica debe ser organizada y someterse a una planificacion, lo
gue incluye la realizacion de revisiones de la literatura de investigaciones pasadas
y la evaluacién de las preguntas que deben ser contestadas.

La investigacion debe estar presente en la formacion de los profesionales, puesto
gue debe desarrollarse en el estudiante y futuro profesional la capacidad de
asombro, la pregunta constante, la inquietud por confirmar o negar tanto la teoria
como la practica para motivar la lectura permanente y es aqui donde cada facultad
0 programa debe propender por un objetivo, un sendero, un camino. (14)

Donaldson y Bottorff expresan frente a la investigacion en enfermeria que “es la
fuente de desarrollo de conocimiento que le da la caracteristica de disciplina, que
ha de estar presente tanto en la practica clinica como en el desarrollo de la
administracién y la educacién, que ha de dar respuesta a las necesidades sociales
gue estan relacionadas con procesos de salud-enfermedad, condiciones y calidad
de vida de las personas, familias y comunidades, en todos los grupos etarios. (14)

5.2 METODO CIENTIFICO

El método cientifico es un proceso destinado a explicar fendmenos, establecer
relaciones entre los hechos y enuncian leyes que expliquen los fendmenos fisicos
del mundo y permitan obtener, con estos conocimientos, aplicaciones Uutiles al
hombre.
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La investigacion esta conformada por etapas y fases que comprenden:

Etapa de construccion del estudio:

e Formulacion de la pregunta

e Estado del arte (revision de literatura)

e Planteamiento del problema (descripcion, justificacion y objetivos)
e Marco conceptual y tedrico

e Aspectos éticos

¢ Disefio metodolégico

Etapa de comprobacion y verificacion:
e Recoleccion de la informacion
e Tabulacion de los datos

Interpretacion de resultados:
¢ Andlisis de resultados y discusion
e Conclusiones y recomendaciones

El tema de una investigacion deber ser de interés, y se debe tener en cuenta cual
es el problema que se quiere solucionar con dicha investigacion.

5.30BJETIVOS GENERALES

Los objetivos generales corresponden a las finalidades genéricas de un proyecto o
entidad.

No sefalan resultados concretos ni directamente medibles por medio de
indicadores, pero si que expresan el proposito central del proyecto. Tienen que ser
coherentes con la mision de la entidad.

Los objetivos generales se concretan en objetivos especificos.
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5.4 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Se derivan de los objetivos generales y los concretan, sefialando el camino que hay
gue seguir para conseguirlos. Indican los efectos especificos que se quieren
conseguir aunque no explicitan acciones directamente medibles mediante
indicadores. (15)

5.5MARCO TEORICO

El marco tedrico de la investigacion o marco referencial, puede ser definido como el
compendio de una serie de elementos conceptuales que sirven de base a la
indagacion por realizar.

Se establece lo que han investigado otros autores y se incluyen citas de otros
proyectos de investigacion.

El desarrollo de la investigacion siguiendo el método cientifico segun los recursos
con que cuenta el investigador. El marco tedrico genera una referencia general del
tema a tratar en una descripcion concisa que permite entenderlo mas facilmente.
(16)

El marco tedrico brinda a la investigacion un sistema coherente y coordinado de
conceptos, proposiciones y postulados, incluye teorias, enfoques tedricos, estudios
y antecedentes en general al problema de la investigacion.

El marco tedrico ayuda a prevenir errores en el estudio, orienta sobre como realizar
el estudio al acudir a los antecedentes, amplia el horizonte del estudio y guia a la
investigacion debido a que centra el problema y evita que se desvié.

Para realizar el marco teorico se deben tener en cuenta dos etapas: la revision de
la literatura correspondiente, la adopcidon de una perspectiva o desarrollo de una
teoria.

5.6 OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

El término variable se define como las caracteristicas o atributos que admiten
diferentes valores.
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De acuerdo con el sujeto de investigacion las variables se clasifican en categoricas
y continuas. Las variables categoricas clasifican a los sujetos distribuyéndolos en
grupos, de acuerdo a algun atributo previamente establecido, por ejemplo, el idioma,
la ocupacion, etc. Este tipo de variables se subdividen a su vez en dos: variables
dicotbmicas que poseen dos categorias por ejemplo hombre-mujer, y variables
policotdmicas que establecen tres 0 mas categorias, por ejemplo, estado civil, nivel
académico, etc. Son variables continuas cuando se miden atributos que toman un
namero infinito de valores, como por ejemplo, el peso, la talla, la estatura, etc. (17)

Es un proceso que se inicia con la definicion de las variables en funcién de factores
estrictamente medibles a los que se les llama indicadores. El proceso obliga a
realizar una definicion conceptual de las variables para romper el concepto difuso
gue ella engloba y asi darle sentido concreto dentro de la investigacion, luego en
funcidon de ello se procese a realizar la definicion operacional de la misma para
identificar los indicadores que permitiran realizar su medicion de forma empirica y
cuantitativa, al igual que cualitativamente llegado el caso.

5.7CLASIFICACION DE VARIABLES

Segun su capacidad o nivel en que nos permitan medir los objetos. Es decir, que la
caracteristica mas comun y basica de una variable es la de diferenciar entre la
presencia y la ausencia de la propiedad que ella enuncia.

e Variable continua: Se presenta cuando el fendmeno a medir puede tomar valores
cuantitativamente distintos. Ejemplos: la edad cronoldgica.

e Variables discretas: Son aquellas que establecen categorias en términos no
cuantitativos entre diversos individuos o elementos.

e Variable independiente: Es la variable que antecede a una variable dependiente,
la que se presenta como causa y condicion de la variable dependiente, es decir,
son las condiciones manipuladas por el investigador a fin de producir ciertos
efectos.

e Variable dependiente: Es la variable que se presenta como consecuencia de una
variable antecedente. Es decir, que es el efecto producido por la variable que se
considera independiente, la cual es manejada por el investigador.
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e Variable interviniente o alterna: Es la variable que aparece interponiéndose entre
la variable independiente y la variable dependiente y en el momento de relacionar
las variables interviene en forma notoria.

Conviene analizar si esta variable aparece a partir de la variable independiente, es
decir, posterior a ella'y con anterioridad a la variable dependiente, de tal forma que
entre a remplazar la variable independiente que ha sido formulada, o si actia como
factor concerniente en la relacion de variables.

e Variables extrafias: Cuando existe una variable independiente no relacionada con
el propésito del estudio, pero que puede presentar efectos sobre la variable
dependiente.

5.8 OPERACIONALIZACION

e Variable

e Dimensiones e Indicadores

e Instrumentos de recoleccion de los datos o de Medicion
e items o preguntas

¢ Observacion: Ficha de Observacion segun la Guia de Observacion
e Cuestionario

e Entrevista a partir de la Guia de la entrevista

e Experimento (pedagdgico o de Laboratorio)

ePrueba o Test

eEscala de Likert

e Segun las variables (dimensiones o indicadores)

5.9NIVEL DE MEDICION

La medicion de una variable se refiere a su posibilidad de cuantificacion o
cualificacién, y éstas se clasifican segun el nivel o capacidad en que permite ser
medido el objeto en estudio. Segun el tipo de operaciones matematicas que se
puedan realizar con los nimeros asignados al medir la variable, se distinguen
cuatro niveles de medicion estadistica, como son:

e Nominal: este nivel s6lo permite clasificar, es decir, la Unica relacion existente entre
los objetos a los cuales se les ha asignado un namero es una relacion de
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equivalencia. Las técnicas estadisticas posibles de usar con la escala nominal son
la moda y el célculo de frecuencias también se pueden usar medidas no
parameétricas como el chi cuadrado y la expresion binomial; en cuanto a medidas
de asociacion se puede usar el coeficiente de contingencia, Es necesario recalcar
gue los numeros asignados a las diferentes categorias de la variable cualitativa
sirven para almacenamiento de datos, pero por ser de asignacion arbitraria no
indica que se trate de variables cuantitativas.

e Ordinal: permite clasificar ademas ordenar, es decir, establecer una secuencia
l6gica que mide la intensidad del atributo. Las técnicas estadisticas apropiadas
para las mediciones ordinales son: la mediana para describir las tendencias
centrales, los coeficientes de Spearman, de Kendall y Gamma, para correlaciones
y pruebas no paramétricas como Wilcoxon, Kolmorov-Smirnov, entre otras para
pruebas de hipotesis. Al igual que el nivel nominal, los nimeros asignados solo
indican un orden o rango entre los objetos y en ningln momento indican relacion
numérica.

La escala ordinal ademas de poseer las propiedades de la relacion de equivalencia
del nivel nominal posee también la relacion mayor que. Todas las escalas socio-
economicas pertenecen al nivel ordinal de medicién, ya que las distancias entre
clases sociales o estratos econdmicos no son iguales, si lo fueran pertenecerian al
nivel intervalar.

e Intervalo o numérica: permite clasificar y ordenar, pero ademas los intervalos son
iguales, 0 sea, que en este nivel de medicion no solo es posible ordenar las
escalas, sino que es posible conocer las distancias o grados que separan unas de
otras. La escala intervalo tiene las mismas propiedades formales de las escalas
nominales y ordinales, se le agrega la propiedad de poder determinar la razén que
existe entre dos intervalos. En una escala de este nivel el punto cero y la unidad
de medicion son arbitrarios. Entre las operaciones matematicas correspondientes
a esta escala pertenecen pruebas de la estadistica paramétrica tales como la
media aritmética, la desviacion estandar, la correlacion de Pearson, la T de
Student, el Chi cuadrado, entre otras.

e De razdn o proporcién: posee las propiedades anteriores como clasificar, ordenar;
los intervalos son iguales y, ademas, existe el cero absoluto o verdadero”, lo que
guiere decir que, si un objeto que se esta midiendo tiene el valor cero, ese objeto
no posee la propiedad o atributo que se esta midiendo. Esta escala constituye el
nivel mas alto de medicién y admite para su analisis estadistico todas las técnicas
y pruebas de los niveles anteriores, pero ademas admite la media geométrica, el
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calculo del coeficiente de variacion y las pruebas que requieran del conocimiento
del punto cero de la escala.

5.10 RECOLECCION DE LA INFORMACION

La recoleccion de la informacion depende en gran medida del tipo de investigacion
y el problema que se estudia. Esta fase del trabajo incluye: seleccionar un
instrumento de medicién valido y confiable, aplicar el instrumento y codificar las
mediciones o datos.

La medicion requiere que se defina tanto lo que se estd midiendo y también la
manera como se hace, con el fin de que los lectores del informe de investigacion
sepan de lo que se esta hablando.

5.11 LOS INSTRUMENTOS

Una de los aspectos mas importantes de una investigacion tiene que ver con los
instrumentos que se utilizan para la recoleccion de los datos o informacion
necesaria.

Son los medios que usa el investigador para recolectar los datos o informacion
necesaria.

eLa Observacion: Es un método clasico de investigacion cientifica. Puede asumir
muchas formas; puede ser simple en la cual tanto el observador como los
observados participan de la manera mas natural posible, y en este caso el
observador debera tener un plan previo para la informacion a partir de las notas
gue vaya levantando a lo largo de la observacion.

Pero en muchos casos es necesario una observacion mas sistematica con controles
tanto para el observador como para el observado, para aumentar la precision de su
trabajo y protegerse de las criticas; no se pretende limitar en ningun grado las
actividades de los individuos sino sistematizar el proceso de observacion por medio
de dispositivos sincronizadores mecdanicos, observacion en equipo, peliculas y
grabaciones, planes e inventarios, casi a un paso de la situacion que se vive en un
laboratorio. Lo que depende del grado de conciencia que tengan los observados
respecto a lo que se esta realizando, y si se introduce el concepto de variables
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experimentales. Es muy importante sefialar que la observacion en si puede conducir
a una alteracion de las condiciones de la realidad que se procura observar.

Se utilizan gran numero de sistemas para ayudar al registro de la informacion
obtenida mediante la observacién. Las listas de control (una relacion de
caracteristicas previamente preparada), las escalas de evaluacién (una descripciéon
cualitativa de un numero limitado de aspectos de una cosa o rasgos de una
persona), las tarjetas de puntuacion (como las anteriores, pero con valores
predeterminados con el fin de obtener una total ponderado para evaluar el objeto
observado), asi como fotografias, video cintas, etc.

eLa Entrevista: Es la relacion personal entre dos o mas sujetos en el cual el
entrevistado posee informacion que interesa al entrevistador. Esta puede ser libre,
en la que la ilacion de los temas sale espontaneamente, dirigida, donde el
entrevistador hace una seleccion previa de los temas de interés para él y asi dirige
la conversacion y la estandarizada en la que el entrevistador lee un formato del
cual no puede salirse.

Se debe iniciar la entrevista de la manera mas cortes, procurando ganar la confianza
del entrevistado y evitando la pérdida de tiempo. Hay que procurar mantener el
interés del entrevistado.

Una vez terminada la entrevista debera elaborarse un registro exacto de los hechos,
en caso de tener una grabacion, se hara una transcripcion, con el fin de verificar si
los datos son consistentes y las explicaciones emergentes son suficientes y
plausibles. Los relatos se comparan. Se replantean las preguntas y se repiten las
entrevistas para explorar nuevas avenidas o aclarar respuestas confusas.

Entre las limitaciones como instrumento de investigacion, la entrevista puede ser
alterada por la conducta del entrevistador, la habilidad de introspeccion del
entrevistado, el grado de cooperacién que se logre, la necesidad de reducir gran
cantidad de informacion, el costo en tiempo y recursos, la participacion de diversos
entrevistadores quienes difieren en forma y criterios para recoger los datos, etc.

e Los Cuestionarios: Es un método en el cual se presenta al informante un formato
estandarizado de preguntas con espacio para reportar sus respuestas. Permite
recoger informaciéon clara y precisa sea que se aplique personalmente o por
correo, en forma individual o grupal.
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Al elaborar el cuestionario se usara el vocabulario de la poblacién estudiada, debe
ser un documento autoexplicativo para el informante. Debe explicar para qué se
desea la informacion, debe ser muy especifico, no debe contener preguntas que
requieran dos respuestas a la vez o que se refieran a dos asuntos diferentes al
mismo tiempo. No deben contener declaraciones con doble negacidn, las preguntas
deben seguir un orden l6gico y adecuado a los intereses de la investigacion sin dejar
de considerar el punto de vista del informante. Cuando una pregunta es embarazosa
y puede conducir a una respuesta negativa, debe proveerse espacio para que el
informante presente alguna explicacion o aclaracién que crea conveniente.

El cuestionario debe ser lo méas corto posible y conservar un tono agradable con el
informante. Sobre todo, se debe evitar insinuar o conducir hacia respuestas
determinadas. No solicite datos desconocidos, evite términos que tienen mas de un
significado, no use términos técnicos o poco usados, Si es una categorizacion
incluya todas las opciones posibles.

eLa Validez y Confiabilidad: Resulta importante recordar que el instrumento debe
tener un grado aceptable de validez y confiabilidad. Lo primero se refiere a que le
instrumento debe en efecto estar midiendo lo que se dice medir y no otra cosa. La
confiabilidad implica que el instrumento repite los mismos resultados cuando se
repite su aplicacion en las mismas circunstancias (las mismas personas).

La validez puede ser de contenido: cuando abarca los aspectos importantes y
significativos de los que se mide, la validez de facie (aparente): el instrumento debe
aparentar que sirve y mide algo de manera especifica, de criterio externo: cuando
puede predecir resultados de manera especifica en determinadas situaciones y se
verifica al comparar sus resultados con un criterio independiente. La validez de
constructo implica que refleja los principios de una teoria valida sobre el topico que
pretende medir. La validez instructiva implica la congruencia entre la evaluacion y
el proceso de instruccion en el caso de investigaciones donde se trata de medir los
resultados del proceso educativo.

La confiabilidad nos dice que tan consistentes, exactos y estables son los resultados
alcanzados al aplicar el instrumento y esta se puede verificar de diversas maneras.

Se puede aplicar el mismo instrumento a los mismos sujetos en ocasiones
diferentes y luego medir el grado de correlacion que existe entre los resultados de
las dos aplicaciones, a mayor correlacion mayor grado de confiabilidad. (18)
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5.12 PROCESAMIENTO DE LA INFORMACION

Una vez recopilados los datos por las técnicas experimentales y /o instrumentos
disefiados para este fin, los datos deben ser transferidos a una matriz a guardados
en un archivo, para poder proceder a su analisis posterior. En la actualidad el
procesamiento de datos se lleva a cabo por computadoras, aplicando tabuladores
electronicos y /o software estadistico especificos.

El proceso se inicia entonces con la confeccion de la matriz de datos, la cual se
introduce generalmente en un tabulador electronico como el EXCEL (8). El EXCEL
tiene muchas posibilidades para el procesamiento estadistico, por lo cual con el
tabulador electronico se puede realizar el procesamiento elemental de los datos
experimentales.

5.13 ESTADISTICA DESCRIPTIVA

El investigador necesita en primer término describir sus datos y posteriormente
efectuar analisis estadisticos para relacionar sus variables. Por ello se comienza
con la Estadistica Descriptiva. En este momento es importante recordar que la
estadistica es un conjunto de técnicas disefiadas para describir, representar, inferir
y resumir la informacion del fenbmeno de estudio.

La Estadistica Descriptiva para cada variable incluye la distribucion de frecuencias,
las medidas de tendencia central y las medidas de la variabilidad.

Una distribucion de frecuencias es un conjunto de puntuaciones ordenadas en sus
respectivas categorias. En la distribucion de frecuencias los datos son clasificados
segun intervalos seleccionados. Las distribuciones reciben los calificativos de
absolutas, porcentuales y acumuladas.

Las medidas de tendencia central son puntos en una distribucion, los valores medios
0 centrales de ésta y nos ayudan a ubicarla dentro de la escala de medicion. Las
principales medidas de la tendencia central son la moda, mediana y media.

La moda es la categoria o puntuacion que ocurre con mayor frecuencia. La mediana
es el valor que divide a la distribucion por la mitad. La media aritmética es la medida
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de tendencia central mas utilizada y puede definirse como el promedio aritmético de
una distribucion.

Las medidas de la variabilidad indican la dispersion de los datos en la escala de
medicién y responden a la pregunta: ¢Ddnde estan diseminadas las puntuaciones
o valores obtenidos? Las medidas de la variabilidad més utilizadas son el rango, la
desviacion estandar y la varianza.

El rango también llamado recorrido es la diferencia entre la puntuacion mayor y
menor. La desviacion estandar es el promedio de la desviaciéon de las puntuaciones
con respecto a la media. La varianza es la desviacion estandar elevada al cuadrado.

Intervalo de confianza. El intervalo de confianza es la construccion de un intervalo
donde se localiza el parametro. Es decir, se trata de una probabilidad definida de
gue un parametro se va a ubicar en un determinado intervalo.

5.14 POBLACION

Poblacién es cualquier coleccion finita o infinita de elementos o sujetos.

5.15 MUESTRA

Una muestra es un subconjunto de la poblacién, que se obtiene para averiguar las
propiedades o caracteristicas de esta Ultima, por lo que interesa que sea un reflejo
de la poblacién, que sea representativa de ella.

e Caracteristicas de una buena muestra: Una muestra debe ser adecuada en
cantidad y en calidad. En relacién con el primer aspecto, existen procedimientos
estadisticos para saber cual es el niumero minimo de elementos que debemos
incluir en el estudio para obtener resultados validos. La calidad involucra el
concepto de representatividad de la muestra. Se dice que una muestra es
representativa de la poblacion cuando es un reflejo de ella, es decir cuando reldne
las caracteristicas principales de la poblacién en relacién con la variable en
estudio.
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5.16 TIPOS DE MUESTREO

Se conoce como muestreo el proceso de obtencién de la muestra. Puede ser
probabilistico y no probabilistico.

e Muestreo probabilistico: cuando los integrantes de la muestra se escogen al azar
y, por lo tanto, puede calcularse con antelacion la probabilidad de obtener cada
una de las muestras que pueden formarse de esa poblacién o la probabilidad que
tiene cada elemento de la poblacion de ser incluido en la muestra. (19)

Dentro del muestreo probabilistico se distinguen entre los siguientes tipos de
muestreo:

e Muestreo aleatorio

e Muestreo estratificado

e Muestreo por conglomerados
e Muestreo sistematico (20)

Es recomendable trabajar con muestras probabilisticas puesto que permiten que los
resultados obtenidos en ellas puedan ser extrapolados a la poblacién con un margen
de confianza determinado.

En relacién con las muestras no probabilisticas, llamadas también muestras por
conveniencia, los elementos son escogidos con base en la opinién del investigador
y se desconoce la probabilidad que tiene cada elemento de ser elegido para la
muestra. En este tipo de muestreo existen el intencional (o deliberado) y los
accidentales (o por comodidad). En el primero el investigador escoge aquellos
elementos que considera tipicos de la poblacion. En los segundos, se toman los
casos que estén disponibles en el momento.

5.17 CLASES DE MUESTREO

e Muestreo aleatorio simple (MAS): consiste en seleccionar “n” elementos de los “N”
gue conforman la poblacién de forma que todos ellos tengan igual posibilidad de
ser escogidos para integrar la muestra.
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e Muestreo aleatorio estratificado (MAE): consiste en dividir el conjunto “N” de
elementos de la poblacién en varios subconjuntos o estratos, de tal forma que cada
estrato formado sea internamente homogéneo, es decir, que sus integrantes se
parezcan mucho entre si en lo que se refiere la variable a estudiar, mientras que
los estratos difieren unos de otros. Una vez formados los estratos, se escogen
aleatoriamente los elementos a estudiar en cada uno de ellos.

e Muestreo sistematico: Consiste en seleccionar aleatoriamente un cierto nimero
gue designard, en una lista o poblacién de N elementos, al primero que va a formar
parte de la muestra.

e Muestreo por conglomerados: Consiste en dividir el conjunto de elementos en
subconjuntos llamados conglomerados, cuya caracteristica es que internamente
son heterogéneos en lo que se refiere a la variable en estudio, pero si se comparan
varios conglomerados, se nota que son parecidos entre si. Una vez dividida la
poblacién en “N” conglomerados, se escoge en forma aleatoria “n” de ellos y se
estudian todos sus elementos.

5.18 LA REPRESENTACION DE LOS DATOS

La representacion de datos es un aspecto importante en la investigacion, debe
hacerse con claridad y estética. La representacion de los datos se puede realizar de
las siguientes formas (Zorrilla ,1988).

e Presentacion textual, que es la forma de describir en forma de texto los datos que
se han recopilado

eLa representacion tabular consiste en ordenar los datos numeéricos con base en
columnas y renglones

e La representacion gréafica consiste en dar una expresion a las cifras o datos, lo que
permite tener una proporcion de lo que desea expresar

Las graficas mas utilizadas son:

eLos histogramas que son barras o rectangulos que pueden trazarse en forma
vertical u horizontal

e Los poligonos de frecuencias se construyen sefialando el punto central de cada
intervalo en un histograma, juntando después dichos puntos por una linea o recta
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elLa grafica circular se construye dividiendo el circulo en pedazos, a los que se
llaman sectores. Cada sector es un &rea proporcional a las cantidades que se
representan

5.19 ANALISIS DE LOS DATOS

El proceso del andlisis no es una etapa independiente de la investigacion sino
concurrente con las demas. Al confeccionar un plan para la recoleccion de los datos,
es preciso analizarlos para establecer grupos o categorias l6gicas y Utiles, es decir,
hay que clasificarlos con vista a formar luego las tablas y sus graficos.

Esta es una de las etapas mas importantes, ya que se establecen comparaciones o
relaciones de los resultados de estudio con otros obtenidos en similares
condiciones, o0 sea compara lo encontrado en la revision bibliografica, asi como los
conocimientos, experiencia obtenida por el investigador. Estos resultados deben
interpretarse a la luz de las limitaciones del trabajo realizado. Es muy importante
gue el investigador descubra y aclare todo el significado aplicable y util; pero se
aclara que no existen formulas magicas de prediccion.

En realidad, esta etapa llamada analisis, debe ser considerada como un doble
proceso; no solo se utiliza el analisis sino también se auxilia de la sintesis.

Ahora bien, la interpretacion y el analisis - sintesis cubren la etapa que permitira
contar con las conclusiones derivadas del estudio, asi como presentar
recomendaciones y/ o sugerencias, que en su conjunto daran los elementos para la
toma de decisiones. (21)

5.20 ASPECTOS ETICOS DE LA INVESTIGACION EN ENFERMERIA

La investigacion no es s6lo un acto técnico; es ante todo el ejercicio de un acto
responsable, y desde esta perspectiva la ética de la investigacion hay que
plantearsela como un subconjunto dentro de la moral general, aunque aplicada a
problemas mucho mas restringidos que la moral general, puesto que nos estariamos
refiiendo a un aspecto de la ética profesional.
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5.21 REFERENTES INTERNACIONALES

« CODIGO DE NUREMBERG (1947)-> principios orientativos de la experimentacion
medica en seres humanos.

El Codigo protege la integridad del sujeto de investigacion, establecié condiciones
para la conducta ética de la investigacion en seres humanos, destacando su
consentimiento voluntario para la investigacion y prohibe la investigacion en seres
humanos en aquellos casos en donde se supone a priori que ocurriran dafios
irreversibles o la muerte del sujeto de experimentacion

¢« DECLARACION DE HELSINKI-> La Declaracion de Helsinki, formulada por la
Asociacion Médica Mundial en 1964, es el documento internacional fundamental
en el campo de la ética de la investigacion biomédica y ha influido en la legislacion
y codigos de conducta internacionales, regionales y nacionales. PRINCIPIOS: El
ser humano es inviolable (Principio de Autonomia), Todos los seres humanos
tienen igual derecho (Principio de Justicia) y No hacer dafio a otro ser humano sin
necesidad. (Principio de Beneficencia)

¢ DECLARACION UNIVERSAL DE LOS DERECHOS HUMANOS-> A través de
esta declaracion, la sociedad expresa el valor humano fundamental considerado
para guiar toda investigacion en seres humanos: la proteccion de los derechos y
bienestar de todos los sujetos humanos en la experimentacion cientifica.

¢ INFORME BELMONT. (1979)-> Principios éticos y directrices para la proteccion
de los sujetos humanos en la investigacion Biomédica.
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6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLES
OBJETIVO . . NIVEL DE
ESPECIFICO VARIABLES DEFINICION DIMENSIONES DEFINICION INDICADORES MEDICION
Acciones realizadas por
Cuidadode | &' Ppersonal ~ de .
enfermeria enfermerla_gn el proceso SI/ NO Nominal
de atencion de los
pacientes.
Rol de enfermeria en
Segurldad'y salud procesos 'c'ie S|/ NO Nominal
en el trabajo (salud | seguimiento y atencion
Conjunto  de ocupacional) en trabajadores.
e ideas que se Relacionado con las
Identificar las : -
tematicas relacionan ente caracteristicas de los
Y si. Asunto o Educacién en procesos curriculares y SI/NO Nominal
campos de accion ) ] .
o materia sobre | salud y enfermeria | educativos en salud y
de los proyectos Tematica .
) N la que se trata enfermeria
investigacion  de en un escrito Relacionado con las
los estudiantes del ' o
programa de caracteristicas dg los _
enfermeria en el CAP en salud con%cgtrinclggtgzi acetlrtsuodneaj SI/NO Nominal
periodo de 1992 — yp el p
de enfermeria
1999 .
Factores determinantes
que pueden afectar o
Salud publica potenciar la salud de una SI/NO Nominal

poblacién o colectivo.
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El monitoreo, la
evaluacion y el analisis
del estado de salud de la
poblacion

Vigilancia en  salud
publica

Promocion de salud
Participacion social en
salud

Politicas en salud
publica

Gestion y administracion
en SP

Acceso a servicios de
salud

Desarrollo del talento
humano en salud
Calidad de los servicios
de salud

Emergencias y
desastres

Investigacion en SP

Direccion

Procesos generados
para el funcionamiento,

organizacional y | desarrollo y efectividad SI/NO Nominal
administracion de las organizaciones
humanas.
. Acciones basadas en la
Practicas experiencia y no en la
tradicionales en Xper y SI/NO Nominal
salud ciencia para el

mejoramiento de los
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sintomas de la
enfermedad segun
creencias de la sociedad

Salud mental

Rol de enfermeria en
procesos de
seguimiento y atencion a
los problemas de salud
mental del individuo y la
comunidad

SI/NO

Nominal

Salud ambiental

procesos de
seguimiento y atenciéon a
los problemas que
generan dafilos a la
poblaciéon y al medio
ambiente

SI/NO

Nominal

Salud familiar

procesos de
seguimiento y atencién a
los problemas del
individuo y la familia

SI/NO

Nominal

Otro

Estudio cuya tematica
no se logra clasificar en
las  opciones antes
mencionadas.

SI/NO

Nominal
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Campo de
accion

Es la
demarcacion
metodoldgica
hecha para
observar,
interactuar,
estudiar, una
unidad social
de analisis o un
objeto de
estudio.

Clinico

Enfermeria clinica
proporcionan cuidados
avanzados en un area
especifica de la
medicina para ayudar a
diagnosticar y
proporcionar planes
de tratamiento para los
pacientes, y modos de
auto-cuidado o]
prevencion de una
enfermedad en
particular.

SI/NO

Nominal

Comunitario

Enfermeria  comunitaria
hace referencia al trabajo
que los profesionales
realizan para asegurarse
que determinadas
enfermedades y virus no
se expandan en la
comunidad, que la higiene
de los ambitos habitables
sea mantenida, que la
salud familiar sea siempre
asegurada.

SI/NO

Nominal

Tipo de
estudio
segun su
finalidad

Analitico

Estudio de
comprobacion de
hipétesis que investiga
la asociacion entre una
enfermedad dada o
determinado estado de

SI/NO

Nominal
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Conjunto  de
actividades
coordinadas e
interrelacionad
as que
deberan
realizarse para
responder la
pregunta de la
investigacion.

salud y los posibles
factores causales. Se
clasifican en:

1. Estudios de casos y
controles

2. Estudios de cohorte

Descriptivo

Describen la frecuencia
y las caracteristicas mas
importantes de  un
problema de salud. No
buscan causales. Se
clasifican en:

1. Series de casos

2. Estudios ecolégicos
3. Estudios
transversales o de
prevalencia

SI/NO

Nominal

Experimental

El investigador manipula
las condiciones de la
investigacion. Se utilizan
para evaluar la eficacia
de terapias, actividades
preventivas o para la
evaluacion de
actividades sanitarias.

SI/NO

Nominal

Longitudinales

Estudios en los que
existe un tiempo entre
las distintas variables,
de forma que puede
establecerse una
secuencia temporal

SI/NO

Nominal
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Establecer las
caracteristicas
metodoldgicas de

Tipo de
estudio
segun la
secuencia
temporal

entre estas. Pueden ser
tanto descriptivos como
analiticos. En los
estudios longitudinales
debe tenerse en cuenta
si la secuencia temporal
es de la causa al
desenlace o bien de
desenlace hacia la
causa. Pueden ser
prospectivos o]
retrospectivos.

Transversales

Estudios en los que se
examinan la relacion
entre una enfermedad y
una serie de variables en
una poblacion
determinada y en un
momento del tiempo.

SI/NO

Nominal

Observacionales

Estudios de
caracter estadistico y dem
ograficos, ya sean de
tipo sociolégico o biol6gico
en los que no hay
intervencion  por parte
del investigador, y éste se
limita a medir
las variables que define en
el estudio. Un estudio
observacional puede
ser descriptivo o analitico.

SI/NO

Nominal
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los proyectos de
investigacion  de
los estudiantes del
programa de
enfermeria en el
periodo de 1992 —
1999

Tipo de
estudio
segun su
objetivo

Tipo de
estudio
segun su
Enfoque

Intervenciones

Aquellos en los que el
investigador asigna el
factor de estudio y lo
controla de  forma
deliberada para los fines
de su investigacion y
segun un plan
preestablecido. Son
analiticos 'y suelen
valorar el efecto de una
intervencion terapéutica
0 preventiva
comparandola con otra o
con un grupo sin
intervencion.

SI/NO

Nominal

Cuantitativo

Es aquella en la que se
recogeny analizan datos
cuantitativos sobre
variables

SI/NO

Nominal

Cualitativo

Se centra en la
recopilacion de
informacion

principalmente verbal en
lugar de mediciones.
Luego, la informacién
obtenida es analizada de
una manera
interpretativa, subijetiva,
impresionista o incluso
diagnostica.

SI/NO

Nominal

42




poblacion
objeto

Conjunto  de
elementos que
poseen las
mismas
caracteristicas
y que esta
definido en
tiempo y
espacio, es
definido por el
investigador.

unidad de analisis

Cada uno de los sujetos
o elementos de los que
se va a extrapolar los
resultados “a quienes se
va a medir”.

—~>Persona:

Nifios

Adolescentes

Adulto

Adulto mayor

Familias

Homogénea (solo
hombres o solo mujeres)
Heterogénea (hombres
y mujeres).

Segln actividad:
estudiantes, amas de
casa, poblacion
carcelaria, empleados,
docentes, pacientes,

gestantes, otros.
->Unidad diferente a
personas. (Documentos,
Historias clinicas,
informes)

SI/NO

Nominal
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unidad de
informacion

Fuente de donde es
tomada la informacion
requerida para el
desarrollo del proceso
investigativo:

- Historias clinicas

- Registros publicos

- Persona

- bases de datos

- otros

SI/NO

Nominal

Una muestra
es una parte
representativa
de la
poblacién. Los
métodos de

Muestreo aleatorio
simple

Se asigna un numero a
cada individuo de la
poblacion y a través de
algun medio mecanico
(bolas dentro de una
bolsa, tablas de
nameros aleatorios, etc.)
se eligen tantos sujetos
como sea nhecesario
para completar el
tamafio de muestra
requerido.

SI/NO

Nominal

Muestreo aleatorio
sistematico

Se parte de un numero
aleatorio i (un solo
namero de la poblacion
elegido al azar), y los
elementos que integran
la muestra son los que
ocupa los lugares i, i+k,
i+2K, i+3K,..,i+(n-1)k,
siendo k el resultado de

SI/NO

Nominal
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Tipo de
muestreo
probabilistico

muestreo

probabilistico
son aquellos
en los que

todos los
individuos
tienen la
misma

probabilidad de
ser elegidos
para formar
parte de una
muestra

dividir el tamafio de la
poblacion  entre el
tamafio de la muestra:
k= N/n. El nimero i que
empleamos sera un
namero al azar entre 1y
K.

Muestreo aleatorio
estratificado

Consiste en considerar
categorias tipicas
diferentes entre  si
(estratos) que poseen
gran homogeneidad
respecto a alguna
caracteristica (se puede
estratificar, por ejemplo,
segun la profesion, el
municipio de residencia,
el sexo, el estado civil,
etc.).

SI/NO

Nominal

Muestreo aleatorio
por
conglomerados

Consiste en seleccionar
aleatoriamente un cierto
numero de
conglomerados (el
necesario para alcanzar
el tamafio muestral
establecido) y en
investigar después
todos los elementos

SI/NO

Nominal
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pertenecientes a los
conglomerados
elegidos.

Tipo de
muestreo no
probabilistico

Los métodos
de muestreo
no
probabilistico
son

aguellos en los
que todos los

individuos NO
tienen la
misma

probabilidad de
ser elegidos
para formar

Muestreo
intencional

Este tipo de muestreo se
caracteriza  por un
esfuerzo deliberado de
obtener muestras
“representativas”

mediante la inclusion en
la muestra de grupos
supuestamente tipicos.
También puede ser que

el investigador
seleccione directa e
intencionadamente los
individuos de la
poblacion.

SI/NO

Nominal
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parte
muestra

de

la

Muestreo por
cuotas

El investigador identifica
estratos y establece
proporciones de
elementos necesarios a
partir de éstos.

SI/NO

Nominal

Muestreo por
conveniencia

Integrada por personas
u objetos cuya
disponibilidad sea mas
conveniente para el
investigador.

SI/NO

Nominal

Bola de nieve o
avalancha

Se localiza a algunos
individuos, los cuales
conducen a otros, y
estos a otros, y asi hasta
conseguir una muestra
suficiente. Se emplea
cuando se hacen
estudios con
poblaciones
"marginales”,
delincuentes, sectas,
determinados tipos de
enfermos, etc.

SI/NO

Nominal
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Muestreo Teorico

Es aquel donde el

investigador suele
esforzarse

deliberadamente  para
seleccionar nuevas
personas con base a las
necesidades de
informacion detectadas
en los primeros
resultados. Las

estrategias para su
seleccion son:

Muestreo de:

Variacion maxima
Homogéneo.

De casos extremos.

De intensidad

De casos tipicos.

De casos criticos
Basados en la teoria

Y de casos confirmantes
y desconfirmantes.

Esta etapa
consiste en
acudir a
diversos
lugares

Fuentes Primarias

Las fuentes primarias
son aquellas en las que
los datos provienen
directamente de la
poblacién o muestra de
la poblacion. Entre estas
fuentes tenemos: la
observacion, la
entrevista y la encuesta

SI/NO

Nominal
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informativos

Las fuentes secundarias

Recoleccién | como archivos, son aquellas que parten
de la bibliotecas, de datos pre-
informacion | hemerotecas, elaborados, como
internet, etc. O pueden ser datos
los datos obtenidos de anuarios
provienen estadisticos, de Internet,
directamente Fuentes de medios de
de la ) comunicacion. Entre SI/NO Nominal
., secundarias _
poblacion. estas fuentes tenemos:
Para ello es prensa, archivos, libros,
importante internet, bibliotecas,
tener enciclopedias, o]
presentes las articulos que interpretan
diversas otros trabajos o]
fuentes de investigaciones, entre
informacion. otros.
Procedimientos
utilizados en la
Métodos y recoleccion de la
Tecnlcagrpara la mformgmon. S|/ NO Nominal
recoleccion de la | Entrevista
informacion Observacion
Mediciones fisiologicas.
Encuesta
Son las herramientas
utilizadas para la
Instrumentos recoleccion de la SI/ NO Nominal
informacion:

Escalas estandarizadas.
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Cuestionarios

Test.

Bitacoras de campo
Listas de chequeo.

Procesamient

Manual

0y andlisis Procesamiento Por computadora SI/NO Nominal
de la Analisis Estadistica descriptiva -
informacion estadistico. Estadistica Infererl?cial. SI/NO Nominal
., Textual
Pre?rﬁgtri;:;%?éﬂe la Tabl_as SI/ NO Nominal
Graficas
Impllc_amones Reglstr_a S|/ NO Nominal
eticas No registra
Clasificacion  del Estudios que emplean
riesgo de las técnicas y métodos de
investigaciones investigacion
realizadas por los documental
estudiantes de retrospectivos y aquellos
pregrado del en los que no se realiza
rograma de o ninguna intervencion o .
gnfermeria de la sinriesgo mogificacién SI/NO Nominal
facultad de salud intencionada de las
de la universidad variables bioldgicas,
Surcolombiana, fisiologicas, sicologicas
durante el periodo o sociales de los
1992 - 1999, individuos que participan
Neiva (Huila). Se considera en el estudio.
como riesgo de Estudios prospectivos
la investigacion ue emplean el registro .
Implicacion | la proba%ilidad ge dat(IJOS a travé% de SI/NO Nominal
ética. de que el]| conriesgo minimo | procedimientos
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(32)

sujeto de
investigacion
sufra algun
dafo como
consecuencia
inmediata 0]

comunes consistentes
en: examenes fisicos o
sicolégicos de
diagndstico o]
tratamientos rutinarios.

Aquellas en que las

tardia del probabilidades de
estudio. afectar al sujeto son
significativas, los que
con riesao mavor empleen métodos
e elgml'nim)(/) aleatorios de asignacion
g a esquemas SI/NO Nominal
terapéuticos y los que
tengan  control  con
placebos, entre otros.
Conclusiones
Presenta Redistra
y . conclusiones y gistr SI/ NO Nominal
recomendaci . No registra
recomendaciones
ones
Describir las Clase de Articulos o  material
caracteristicas de referencias publicado en revistas
las referencias bibliograficas indexadas
bibliograficas encontradas Articulos o material
utilizadas en los| Referencias |en los : publicado en revistas no
R Tipo de : .
proyectos de | bibliogréficas | proyectos referencias indexadas SI/NO Nominal
investigacion  de investigativos Libros o textos impresos

los estudiantes del
programa de
enfermeria en el

Memorias de eventos
cientificos o académicos
Paginas WEB

Trabajos de grado
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periodo 1992
1999

Bibliografia
actualizada

Bibliografia
con menos de
5 afos de
publicada
segun la
presentacion
del trabajo.

Actualidad de
fuentes

Fuentes  actualizadas
(Las referencias
corresponden a los
altimos cinco afos de
presentado el trabajo).
Fuentes
desactualizadas

(Las referencias
corresponden a
periodos de tiempo
anteriores a los ultimos
cinco afos de
presentado el trabajo).

SI/NO

Nominal
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7. DISENO METODOLOGICO

7.1TIPO DE ESTUDIO

Se realiz6 un estudio descriptivo, de corte transversal, en donde se tomaron los
proyectos investigativos realizados en el programa de enfermeria de la Universidad
Surcolombiana, entre el periodo de 1992 — 1999 para identificar las caracteristicas
metodologias y los campos de accidon mas relevantes en estos.

7.2POBLACION Y MUESTRA

7.2.1 Poblacion: Proyectos investigativos realizados por los estudiantes de
pregrado desde 1984 hasta el 2014 en el programa de enfermeria de la Universidad
Surcolombiana.

7.2.2 Unidad de analisis: Proyectos investigativos realizados por los estudiantes
de pregrado del programa de enfermeria de la Universidad Surcolombiana, durante
el periodo de 1992 a 1999.

7.2.3 Unidad de informacién: Documentos de investigacion realizados por los
estudiantes de pregrado del programa de enfermeria de la Universidad
Surcolombiana, durante el periodo de 1992 a 1999.

7.2.4 Muestra: Esta investigacion no tiene muestra puesto que se realizd con el
total de los proyectos investigativos realizados por los estudiantes de pregrado del
programa de enfermeria de la Universidad Surcolombiana, durante el periodo de
1992 a 1999, correspondiente a 9 investigaciones, de las cuales fueron excluidas 7
por ausencia de disefio metodoldgico, quedando un total de 2 investigaciones.

7.2.5 Criterios de exclusion: investigaciones que no contenian el disefio
metodoldgico.
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7.3 TECNICA Y RECOLECCION DE LA INFORMACION

La recolecciébn de la informacién se realiz6 mediante la técnica de revisidon
documental y método observacional, en donde se recolecté la informacién mediante
un instrumento tipo cuestionario y una base de datos que permitié consolidar la
informacion de manera concisa y ordenada. Para determinar la confiabilidad se
realizé la prueba de test y retest y para verificar la validez se empleé la validacién
por expertos.

7.4PLAN DE ANALISIS

Esta investigacion consta de un analisis univariado donde se tomé cada resultado
independientemente haciendo una descripcidon y comparacion de estos, dichos
resultados fueron presentados de forma textual, logrando asi un desarrollo sencillo,
eficaz y veridico.
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8. CONSIDERACIONES ETICAS

Esta investigacion se realiz6 con el fin de condensar la informacion de los diferentes
proyectos investigativos realizados en el programa de enfermeria para brindar una
guia en la eleccion de teméticas y de esta manera tener a disposicion los materiales
necesarios para realizar una investigacion novedosa y de calidad permitiendo que
la universidad se destaque en un futuro por su produccion investigativa y por los
beneficios que podrian traer estas a la comunidad en general.

La realizacion de esta investigacion no generd ningln costo extra a la universidad,
pues el proyecto de grado se realizé con los recursos brindados por el alma mater
desde el inicio del semestre, para los investigadores tampoco gener0 gastos
importantes, pues los implementos y el personal necesarios para culminar
satisfactoriamente el proyecto se encontraron al alcance de los investigadores.

Los beneficios que el proyecto le genera a la universidad es que le permite tener de
manera organizada la sintesis de los proyectos investigativos que ya se han
realizado; los beneficios a los investigadores son que les permite avanzar en su
proceso de formacion académica y alcanzar el titulo de enfermeros al nivel del
pregrado.

Es de alcance local ya que se dejo en la biblioteca de la universidad Surcolombiana
y todas las personas que asi lo requieran podran utilizarla para consultar que temas
de investigacion ya se han realizado y de esta manera crear investigaciones mas
novedosas y que puedan generar un mayor beneficio para la comunidad y la
universidad. Tiene un impacto a mediano plazo ya que se utilizard como guia para
la eleccion de tematicas de proyectos de investigacion por parte de los estudiantes
de pregrado y posgrado de la universidad Surcolombiana.

Las consideraciones éticas de la investigacion se basaron en la Ley 266 de 1996
por la cual se reglamenta la profesion de enfermeria en Colombia, en la cual se tuvo
en cuenta el ARTICULO 1o. donde se define el objeto el cual “reglamenta el
ejercicio de la profesion de enfermeria, define la naturaleza y el proposito de la
profesion, determina el &mbito del ejercicio profesional, desarrolla los principios
que la rigen...”. Se cit6 el paragrafo del Articulo 2° en donde ademas de nombrar
los principios de la profesion dictan que “La practica de enfermeria se fundamenta
en general en los principios éticos y morales y en el respeto de los Derechos
Humanos.” Los cuales se tuvieron en cuenta para desarrollar la investigacion ya que
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muestra en que ambitos se puede desempefar el profesional de enfermeria;
ademds mantener la confidencialidad y la veracidad de la informacion obtenida.

Para sustentar la iniciativa de los investigadores al realizar el proyecto se tuvo en
cuenta el Articulo 40. de Ambito del Ejercicio profesional en donde se establece
que “El profesional de enfermeria ejerce su practica dentro de una dinamica
interdisciplinaria, multiprofesional y transdisciplinaria, aporta al trabajo sectorial
e intersectorial sus conocimientos y habilidades adquiridas en su formacion
universitaria y actualizados mediante la experiencia, la investigacién y la educacion
continua...” y asi aportar beneficios a la comunidad universitaria.

Se considero necesario tener en cuenta la Ley 911 del 2004 por la cual se dictan
disposiciones en materia de responsabilidad deontoldgica para el ejercicio de la
profesion de Enfermeria en Colombia y se establece el régimen disciplinario
correspondiente. Con el conocimiento de toda la ley se evalud las investigaciones
realizadas en el periodo descrito y se tuvo en cuenta para la adecuada realizacion
de ésta. Se resalta de esta ley el Capitulo Il de “Condiciones para el ejercicio de la
enfermeria”, su Articulo 6° donde establece que “El profesional de enfermeria
debera informar y solicitar el consentimiento a la persona, a la familia, o alos grupos
comunitarios, previa realizacion de las intervenciones de cuidado de enfermeria,
con el objeto de que conozcan su conveniencia y posibles efectos no deseados, a
fin de que puedan manifestar su aceptacion o su oposicion a ellas. De igual manera,
debera proceder cuando ellos sean sujetos de practicas de docencia o de
investigacion de enfermeria.” para esto se realizé6 un formato de consentimiento
informado en el que se describi6 como se manejo la informacién y en donde los
investigadores se comprometieron a guardar los principios de confidencialidad.

El Capitulo IV “De la responsabilidad del profesional de enfermeria en la
investigacion y la docencia” donde se ponen las condiciones para que se realicen
investigaciones y se respeten los derechos humanos de la persona ademas se
incentiva a los profesionales de enfermeria a generar proyectos investigativos.

Segun la resolucién N° 8430 DE 1993 se considera que la investigacion se clasifica
como “de riesgo minimo” debido a que es un estudio que emplea técnicas y
métodos de investigacion documental retrospectivos, en el cual no se realiza
ninguna intervencion o modificacion intencionada de las variables bioldgicas,
fisiol6gicas, sicolégicas o sociales de los individuos que participan en el estudio y
se manejoé la informacién de manera confidencial en el cual no se mencionaron los
participantes de las investigaciones y los resultados se utilizaron exclusivamente
con fines académicos.
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También se dispone en esta ley que “Para fines de investigacion cientifica, el
profesional de enfermeria podra utilizar la historia clinica, siempre y cuando se
mantenga la reserva sobre la identidad del sujeto de cuidado.”, Para esto los
investigadores realizaron un acuerdo de confidencialidad el cual es basado en los
principios bioéticos de:

e Beneficencia - no-maleficencia: hacer el bien y evitar el dafio o lo malo para el
sujeto o para la sociedad

e Autonomia: propugna la libertad individual que cada uno tiene para determinar sus
propias acciones, de acuerdo con su eleccion

e Veracidad: decir siempre la verdad, no mentir sobre los datos obtenidos de los
diferentes proyectos

e Confidencialidad: salvaguardar la informacion de caracter personal obtenida
durante el ejercicio de su funcibn como investigador y mantener el caracter de
secreto profesional de esta informacion (23) (Anexo C)
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9. ANALISIS DE RESULTADOS

Tras la aplicacion del instrumento, para la recoleccion de la informacion de las
investigaciones realizadas durante el periodo de 1992 a 1999, se obtuvo el siguiente
andlisis textual de los resultados:

Se encontrd un total de nueve investigaciones, de las cuales siete (77%), fueron
excluidas por ausencia del disefio metodoldgico.

De las 2 investigaciones que contaban con los criterios de inclusion, una tenia como
tematica los Conocimientos, Actitudes y Practicas en Salud, cuyo campo de accion
era comunitario, y la otra investigacion tenia como tema el Cuidado de Enfermeria
y su campo de accion era clinico.

La primera investigacion, titulada “CONOCIMIENTO SOBRE LA DONACION DE
SANGRE Y ACTITUDES DE LAS PERSONAS POTENCIALMENTEN APTAS
PARA DONAR SANGRE EN LA COMUNA 3 DE LA CIUDAD DE NEIVA”, fue
realizada en el aflo 1999 y su campo de accion fue comunitario. Este estudio es de
tipo descriptivo, ya que se midieron de manera independiente los conocimientos
sobre la donacion de sangre y las actitudes que tenian las personas frente a ésta, y
es transversal porque sus variables se midieron en un periodo de tiempo
determinado; es observacional segun su objetivo y cuantitativo segun su enfoque.

Respecto a la unidad de andlisis, en ésta investigacion se incluyeron a todas las
personas potencialmente aptas para donar, entre los 18 y 65 afios (adultos) de la
comuna 3, quienes eran encuestados directamente (fuente primaria). Para el calculo
de tamafio de muestra utilizaron la formula para estudios de corte transversal y
realizaron un muestreo probabilistico aleatorio por conglomerados, donde se obtuvo
un total de 220 personas, posterior a esto se escogieron los sujetos a los que se les
aplicaria como instrumento un cuestionario utilizando como técnica de recoleccion
la entrevista.

Después de recolectada la informacion, ésta fue procesada a través de
computadora, analizada mediante estadistica descriptiva y presentada de manera
textual y en tablas.
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En esta investigacion se observa, que no se incluyeron implicaciones éticas y su
clasificacion, pero si se encuentran las conclusiones y recomendaciones del estudio
realizado.

También, las referencias bibliograficas contenian fuentes de informacién
actualizadas, de las cuales un (58%) correspondian a textos impresos, un (17%) a
paginas web, el (8%) a revistas indexadas, y el (17%) restante a consultas hechas
a personas.

La segunda investigacion, titulada “ASISTENCIA DE ENFERMERIA A PACIENTES
MORIBUNDOS Y A SU FAMILIA EN LA ESE HMP” fue ejecutada en el afio 1999,
dentro del campo de accion clinico. Al igual que el anterior estudio, éste es de tipo
descriptivo, puesto que evaluaron de forma independiente la variable de asistencia
de enfermeria al paciente moribundo en su dimension fisica, sicosocial y espiritual
y a su familia en su dimension sicosocial y espiritual; y es transversal porque sus
resultados corresponden a datos que fueron obtenidos en un periodo de tiempo
determinado; es observacional segun su objetivo y cuantitativo segun su enfoque.

Con referencia a la unidad de andlisis, en éste estudio se tomaron a los pacientes
moribundos con sus familias y al personal de enfermeria que estaba a cargo del
cuidado de dichos pacientes (adultos), en la ESE Hernando Moncaleano Perdomo,
recolectando la informacion de la historia del paciente (fuente secundaria), de la
familia y del personal de enfermeria y mediante las observaciones realizadas por
los investigadores con respecto a la atencion de enfermeria (fuente primaria),
utilizando como técnicas de recoleccion la encuesta con el instrumento de
cuestionario, y la observacion no participativa.

En este estudio no se calculd un tamafio de muestra y el muestreo fue no
probabilistico intencional, ya que escogieron los elementos segun las siguientes
caracteristicas: personas hospitalizadas en el quinto y sexto piso en estado agénico,
junto con sus familias, y personal de enfermeria encargado de la atencién de estos
pacientes, durante el periodo de recoleccion de la informacion.

Una vez que fue recolectada la informacidn, ésta fue procesada de forma manual y
analizada mediante estadistica descriptiva. Sin embargo, no se tienen registros de
la presentacién de dicha informacion. De igual forma no se presenta registro de las
implicaciones éticas y su clasificacion y tampoco de las conclusiones y
recomendaciones del estudio.
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Las referencias bibliogréficas contenian fuentes de informacion desactualizadas
dentro de las que solo contaban con textos impresos (58,3%), memorias de eventos
(16,6%), paginas web (16,6%) y revistas indexadas (8,3%).
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10.DISCUSION

El presente proyecto investigativo es de gran importancia ya que abre las puertas a
nuevos interrogantes por ejemplo las razones por la cuales no hubo mas
producciones investigativas durante el mencionado periodo de tiempo, ademas
generainterés por parte de los investigadores a seguir indagando el contexto social,
las situaciones en salud o las causales internas del programa o los estudiantes que
responda al bajo numero de investigaciones encontradas que cumplieran con los
criterios de inclusion establecidos.

De igual manera, al hacer una investigacion simultanea con otros grupos de
investigacion que tienen diferentes periodos de tiempo permitira realizar una
comparacion para tener un estudio mas completo sobre la trayectoria que se ha
tenido en la linea investigativa en el programa y de esta forma identificar los temas
en los cuales se hizo énfasis en los proyectos investigativos, generando asi una
guia para la eleccion de tematicas en futuras investigaciones.

Por ello, se indagd los resultados con referencia a la produccion investigativa,
tematicas y disefio metodoldgico en los periodos anterior y posterior a ésta
investigacion (producto del estudio simultaneo que se ha realizado en cada periodo),
donde se encontré que en el de 1984-1991 fue de 22 trabajos de investigacion (22)
y en el periodo de 2000-2007 fue de 38 investigaciones (23), numeros bastante
superiores ala produccion de 1992-1999 que fue de 2 investigaciones, debido a que
durante éste periodo no se exigid como requisito que la entrega de los proyectos
contuvieran el disefio metodoldgico, sino simplemente un informe resumido de la
investigacion; y no fueron exigidos como requisito para graduarse, puesto que
ademas los informes de practicas también fueron tomados como validos para ello.
Otro factor, es que posiblemente la cantidad de estudiantes graduados en dicho
periodo hubiese sido escasa.

Con referencia a la tematica y campo accion de cada periodo: de 1984-1991 el
énfasis estuvo en la Salud Publica, seguido de Cuidados en enfermeria,
predominando el campo de accidon comunitario (22); mientras que agrupando los
siguientes periodos de 1992-1999 y 2000-2007, se evidencia el énfasis por las CAP
en Enfermeria y el Cuidado de enfermeria, en donde los campos de accién tanto
clinico como comunitario fueron equitativos para el primer periodo, y el campo de
accion clinico predomind en el segundo, haciendo parecer que el periodo
investigado fue como un periodo de transicion que traspuso el ambito clinico sobre
el comunitario, en el cual enfermeria hacia énfasis antes del 2000, posiblemente
como respuesta al cambio estatal que se estaba dando a nivel nacional con el
proceso de implementaciéon de la nueva constitucién politica de 1991 y junto con
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ello todas las reformas al sistema de salud de la época, afiadido a esto, el cambio
de siglo pudo influir en el nuevo enfoque clinico que tomd la investigacion en los
estudiantes de enfermeria para dicho periodo ajustandose quizas a las nuevas
demandas en salud que presentaba ya el siglo XXI.

En cuanto al tipo de estudio de la produccién investigativa, se encuentra que para
los afios de 1992-2007 todos los estudios son de tipo descriptivo, transversal,
cuantitativo, mientras que para los afios de 1984-1991 predomind el tipo de estudio
descriptivo, longitudinal, cuantitativo, haciendo alusién quizas al mismo énfasis
comunitario que presento dicho periodo de tiempo. Sobre la técnica de recoleccion,
antes del 2000 la entrevista y la observacion fueron los mas utilizados y a partir del
2000 hasta el 2007 la encuesta cambia a predominar sobre la entrevista, quizas por
el mismo hecho del énfasis clinico que tomo este Ultimo periodo, en donde se hacia
mas necesario y 0til dicha técnica para la recoleccion de la informacion. Sin
embargo, en todos los tres periodos prevalecioé sin cambio, el uso del cuestionario
como instrumento de recoleccion.

Para la presentacion de la informacién, en los dos extremos de los tres periodos
analizados, es decir, 1984-1991 y 2000-2007, utilizaron principalmente todas las
formas de presentacion: textual, graficas y tablas, mientras que, en el periodo
analizado, es decir de 1992-1999, solo una de las dos investigaciones utilizé tablas
y texto y la otra no registr6 ningun tipo de presentacion de la informacion;
agregandose que ésta Ultima no registra tampoco consideraciones éticas ni
conclusiones y recomendaciones, siendo un caso particular puesto que puede ser
gue se haya extraviado dicha informacién por el tipo de material (anillado), en el
cual fue entregado el trabajo o quizas no se logro llevar a cabo toda la investigacion
y por ello no se registra.

Continuando con el tema de implicaciones éticas, antes del 1993 no se exigia dicha
informacion ni clasificacién, por ello, en el periodo de 1864-1991 no se registra. Sin
embargo, en los dos siguientes periodos esta informacion tampoco se ve reflejada
del todo, teniendo en cuenta que desde 1993 con la resolucién 8430, por la cual se
establecen las normas cientificas, técnicas y administrativas para la investigacion
en salud y da las pautas para la clasificacion (24), se deberian haber implementado.

Esto se ve reflejado en el periodo de 1992-1999 donde no se registraron dichas
implicaciones en ninguno de los trabajos de investigacion; y en el periodo de 2000-
2007 donde 6 de 38 investigaciones no registran implicaciones y 27 estan sin
clasificacion. Esto puede corresponder a que o NO se exigia como requisito del
trabajo de investigacion, o no se conocia aun con claridad la resolucién y su
implementacion en el area investigativa.
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Con respecto a las referencias bibliogréaficas, en todos los tres periodos incluyeron
textos impresos, las paginas web solo se incluyeron a partir del afio 1999,
demostrando ya los cimientos del nuevo siglo XXI (25), que estaba a punto de
comenzar. También se incluyeron en gran proporcién los trabajos de grado
utilizados quizas como referencias para sus antecedentes y planteamientos del
problema. Las memorias de eventos fueron mayores antes del afio 2000, en donde
fueron incluidos en 14 de 24 trabajos de investigacién, mientras que a partir del 2000
solo se incluyeron en 3 de 38 proyectos. De igual modo, esto podria deberse al
cambio de siglo y a las facilidades de incluir otras referencias como las paginas web
gue son mucho mas facil investigar y referenciar (25). Es importante destacar aqui
gue en el Unico periodo en el que se utilizé6 como referencia bibliografica la consulta
a personas fue en el periodo de 1992-1999, en la investigacion con tematica en CAP
en Salud, en donde se realizé la consulta a un docente estadistico, posiblemente
para solicitar asesoria en cuanto al analisis y procesamiento de los datos obtenidos.

Otro ejemplo de comparacién, es el estudio que se realizé en el afio 2011 en la
ciudad de Neiva, titulado “Caracterizacion de las investigaciones desarrolladas por
docentes y estudiantes de pregrado y postgrado del programa de enfermeria de la
Universidad Surcolombiana durante el periodo 2000-2010. Neiva, Huila. 2011” se
analizaron 54 investigaciones utilizando para ello una lista de chequeo que contenia
19 items (7). Segun los resultados obtenidos, en el afio 2007 hubo una produccion
significativa de investigaciones en comparacion con los demas afos, debido a que
en éste el niumero de egresados fue superior.

La investigacion de las intervenciones de enfermeria ha contribuido,
significativamente, a mejorar la calidad de los cuidados. Queda pendiente llevar a
cabo una amplia difusion de los resultados de esta investigacién para obtener el
maximo beneficio. Los nuevos estudios que se desarrollen deben considerar hacer
la publicacidbn en revistas indexadas para que los resultados contribuyan al
fortalecimiento de la carrera de enfermeria.

Se considera que una de las limitaciones del presente proyecto, fue la baja cantidad
de investigaciones encontradas en el periodo de tiempo de 1992 a 1999, lo cual no
permite hacer un analisis mas amplio de las areas de interés de los estudiantes
egresados, ni permitié hacer un analisis contextual significativo de dicha época.

Uno de los aspectos positivos de esta investigacion es que, aunque la poblacién
haya sido muy reducida se logré el objetivo de caracterizar las investigaciones, ya
gue se pudo establecer las tematicas, las caracteristicas metodolégicas vy
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categorizar las principales conclusiones y recomendaciones, ademas se realizo una
comparacién mas a fondo entre los proyectos encontrados permitiendo asi dar
conclusiones mas precisas.

64



11.CONCLUSIONES

Se evidencié poca produccion investigativa durante el periodo 1992-1999. Sin
embargo, se logro identificar que las tematicas utilizadas para el desarrollo de las
investigaciones durante este periodo fueron: Conocimientos, Actitudes y Practicas
en Salud y Cuidado de enfermeria y los campos de accion fueron el campo
comunitario y el campo clinico.

Todas las investigaciones fueron de tipo descriptivo. El tipo de muestreo utilizado
fue aleatorio por conglomerado y muestreo no probabilistico intencional. Las
técnicas de recoleccion mas utilizadas fueron entrevista y observacion y para el plan
de analisis, en todas las investigaciones fue utlizada la estadistica descriptiva.

Fueron evidentes algunas dificultades en la metodologia de la investigacion
relacionadas con el calculo de la muestra puesto que no todas las investigaciones
lo contenian, al igual que con las consideraciones éticas puesto que ninguna de las
investigaciones las presentaba, teniendo en cuenta que ya se contaba con la
resolucion 8430 de 1993 por la cual se establecen las normas cientificas, técnicas
y administrativas para la investigacion en salud.

Con respecto a las conclusiones y recomendaciones también se encontro dificultad
ya que no todas las investigaciones las presentaban.

Finalmente, en las referencias bibliograficas se encontr6 que todas las
investigaciones incluian textos impresos y paginas web y no contenian revistas no
indexadas. Solo alguna tenia memorias de eventos y consultas hechas a personas
y la otra incluia trabajos de grado y revistas indexadas.
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12. RECOMENDACIONES

Se recomienda a decanatura de la facultad del salud que trabaje en conjunto con la
rectoria de la Universidad Surcolombiana, con el propoésito de fortalecer el area de
investigacion, ligada al individuo la familia y la comunidad, de igual forma motivar la
investigacion en los estudiantes desde los primeros semestres de enfermeria,
incrementar la participacion en los distintos congresos realizados a nivel nacional y
apoyar econOmicamente para dicha participacion y adicionalmente trabajar en
conjunto con los estudiantes, para la realizacion de un concurso nacional de
enfermeria cuyo eje tematico sea la investigacion, como método de involucramiento
con otras universidades y reconocimiento a nivel nacional e internacional.

Ademas, Se sugiere recopilar la informacion de las investigaciones realizadas
desde los inicios del programa (1984), hasta la actualidad; esto con el fin de que los
docentes de los cursos de investigacion y coordinadores de semilleros lo socialicen
a los estudiantes para reducir la redundancia de las tematicas investigativas y por
el contrario, fomentar la realizacién de investigaciones con tematicas novedosas,
enfocadas a los distintos campos que comprenden la enfermeria.

A los estudiantes del programa de enfermeria, Se recomienda que desde sus
primeros semestres cultiven su espiritu investigativo, critico e innovador y buscar un
problema en salud. Por otro lado, se sugiere que consulten la base de datos de las
investigaciones realizadas durante el transcurso del programa, y posteriormente
direccionen su tematica investigativa para fomentar estudios novedosos. También,
se sugiere que se motiven a vincularse en los distintos semilleros de investigacion
gue ofrece el programa, a publicar en las distintas revistas indexadas a nivel
nacional y a participar en los diferentes congresos realizados sobre investigacion en
enfermeria.
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Anexo A: Disefio Administrativo

e Cronograma

ITE | ACTIVIDADES | TIEMPO PROGRAMADO EN MESES

M ANO 2015

FEB | MAR | ABR | MAY | JUN |JUL | AGO | SEP | OCT | NOV

1 seleccién del
tema de
investigacion

2 Planteamiento
del problema,
Justificacidn,
Objetivos,
Descripcion y
formulacion
del problema.

3 Busqueda en
bases de
datos de
antecedentes
investigativos

4 Realizacion
del marco
tedrico

5 Variables:
definicion
conceptual,
operacionaliza
cion,
dimensiones,
indicadores y
niveles de
medicion

6 Disefio
metodoldgico.
Disefio basico
o tipo de
estudio.
poblaciony
muestra
(forma de
seleccidn)
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Articulacion
de los
proyectos

Construccion
de bases de
datos e
instrumentos
segun fuente
de
informacién.

REALIZACION
PRUEBA
PILOTO

10

Presupuesto
Cronograma
Aspectos
éticos de la
investigacion

11

Presentar por
escritoy
sustentar el
proyecto de
investigacion.

12

Definicion de
las
consideracion
es éticas

14

Disefioy
elaboracion
del plan de
analisis

15

RECOLECCION
DE LA
INFORMACIO
N

16

ANALISIS DE
LA
INFORMACIO
N

17

CONCLUSIONE
S

18

SUTENTACION
DEL
PROYECTO.
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e Presupuesto.

PRESUPUESTO GLOBAL

ITEM FUENTES
No RUBROS RECURSOS TOTAL
' PROPIOS | USCO
1 | Equipo, Software y Servicios técnicos $ 88.000 $ 280.000
2 Remuneracion de servicios contratados $ 1.288.700 | $708.785 $1.997.485
3 | Transporte y comunicaciones $ 606.000 $ 606.000
4 | Materiales y suministros $ 160.400 $ 160.400
5 | Varios e imprevistos $ 150.000 $ 150.000
TOTAL $3.193.885
PRESUPUESTO DETALLADO
Equipo, Software y Servicios técnicos
< No. VALOR
No. DESCRIPCION | JUSTIFICACION | UNIDADES UNIDADES | UNIDAD TOTAL
1 Computador | pesarrollo de la | Horade 240 $1.000| $240.000
portatil investigacion alquiler.
2 Memoria USB | Desarrollo de la Unidad 2 $20.000| $40.000
investigacion
Subtotal 1| $ 280.000
Remuneracién de servicios contratados
P No. VALOR
No. DESCRIPCION | JUSTIFICACION | UNIDADES UNIDADES | UNIDAD TOTAL
Asesor de Asesorias de
1 investigacion- Hora 48 $14.766| $708.785
2 proyecto
Especializado
2 . Aux_|I|ar _d,e Investigador Hora 48 $5.370( $257.740
investigacion 1
3 _ Auxiliar _d,e Investigador Hora 48 $5.370| $257.740
investigacion 2
4 _ Auxiliar .d,e Investigador Hora 48 $5.370| $257.740
investigacion 3
5 _ Auxiliar .d,e Investigador Hora 48 $5.370| $257.740
investigacion 4
6 | . Auxiliarde Investigador Hora 48 $5.370| $257.740
investigacion 5
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Subtotal 2 | $1.997.485
Transporte y Comunicaciones
. No. VALOR
No. DESCRIPCION [ JUSTIFICACION | UNIDADES UNIDADES | UNIDAD TOTAL
Gastos de medios
de transporte para
el traslado a
1 Salidas de campo | zonas de Pasajes 10 $30.000| $300.000
muestreo y
ejecucion de las
labores de campo
Medio de
2 Internet comunicacion y Hora 240 $1.200| $288.000
consulta
Servicio Medio de
3 L comunicacion y Minuto 60 $300( $18.000
Telefbnico
consulta
Subtotal 3| $ 606.000
Materiales y suministros
< No. VALOR
No. DESCRIPCION | JUSTIFICACION | UNIDADES UNIDADES | UNIDAD TOTAL
1 Fotocopias Utiles de oficina Hoja 200 $100( $20.000
2 Lapiceros Utiles de oficina Cajax 12u 1 $8.000 $8.000
3 Carpetas Utiles de oficina Unidad 5 $2500| $12.500
4 impresiones Presentacion del Unidad 300 $300( $90.000
proyecto
5 cD Presentacion del | jiqaq 3 $1.000{  $3.000
proyecto
6 | Caraulascp |Presentaciondel | a4 3 $1.500|  $4.500
proyecto
7 LabelcD  |Presentaciondel | 50y 3 $800|  $2.400
proyecto
Presentacion del .
8 encuadernado proyecto Unidad 1 $ 20.000 $ 20.000
Subtotal 4| $ 160.400
Varios e imprevistos
< VALOR
No. DESCRIPCION UNIDADES | #UNIDADES UNIDAD TOTAL
1 Imprevistos - - - $ 150.000
Subtotal 5| $ 150.000
(26) (27)
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Anexo B: Instrumento para la recoleccion de la informacién

UNIVERSIDAD SURCOLOMBIANA
FACULTAD DE SALUD-PROGRAMA DE ENFERMERIA
CARACTERIZACION DE LOS PROYECTOS DE INVESTIGACION DE LOS
ESTUDIANTES DE PREGRADO DEL PROGRMA DE ENFERMERIA DE LA

UNIVERSIDAD SURCOLOMBIANA DE 1990 A 1995.

OBJETIVO: Caracterizar las investigaciones realizadas por los estudiantes del programa
de enfermeria en el periodo de 1984 A 1991.

A continuacion, se presentaran una serie de preguntas de seleccion mudltiple.
Seleccione la opcion o las opciones de respuesta segun corresponda con una X.

1) Temaética tratada en la investigacion:

Cuidado de enfermeria

Seguridad y salud en el trabajo (salud ocupacional)
Educacion en salud y enfermeria

Conocimientos, actitudes y practicas en Enfermeria
Salud publica

Direccion organizacional y administracion

Practicas tradicionales en salud

Salud mental

Salud ambiental

Salud familiar

Otro, ¢ cual?

OO0O0OO0Oo0oo0ooa

2) Si la respuesta es salud publica, especifique que tema. Si ha marcado otra
opciodn, favor, pase a la pregunta siguiente:

Vigilancia en salud publica

Promocién de salud

Participacion social en salud

Politicas en salud publica

Gestidon y administracion en SP
Acceso a servicios de salud

Desarrollo del talento humano en salud
Calidad de los servicios de salud
Emergencias y desastres

Investigacion en SP

OOoO0OoOo0oooad

3) Campo de accion en el gue se desarrolla la investigacion:
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O Clinico
O Comunitario

4) Tipo de estudio utilizado segun la finalidad de la investigacion:

OO Analitico
O Observacional
o Casos y controles
o Cohorte
O Experimental
o Ensayos clinicos
O Descriptivo
O Serie de casos
O Reporte de casos
O Estudios ecologicos

5) Tipo de estudio utilizado segun la secuencia temporal de la investigacion:

0 Longitudinales
O Transversales

6) Tipo de estudio utilizado segun el objetivo de la investigacion:

O Observacional
O Intervencion

7) Enfoque del estudio:

O Cuantitativo
O Cualitativo
O Cuali- cuantitativo

8) Unidad de analisis utilizada:

[0 Persona

O Homogénea O Heterogénea
o Nifos
o Adolescentes
o Adulto
o Adulto mayor
o Familias

O Segun actividad principal
o Estudiantes
o Amas de casa
o Poblacion
o Carcelaria
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Empleados
Docentes
Pacientes
Gestantes

Otros: ~_ Cual?:
No registra

O O O O O O

0 Unidad diferente a personas
O Documentos
O Historias clinicas
O Informes
O Otro ¢ Cual?

9) Unidad de informacion utilizada:

Historias clinicas
Registros publicos
Persona

bases de datos
otros.
;Cudl?

ooood

10) Tipo de muestreo utilizado en la investigacion

[0 probabilistico
[0 No probabilistico

11) Si la respuesta anterior es probabilistico, especifique de que tipo. Si ha marcado
otra opcion, favor, pase a la pregunta siguiente:

[0 Muestreo aleatorio simple

[0 Muestreo aleatorio sistematico

[0 Muestreo aleatorio estratificado

[0 Muestreo aleatorio por conglomerados
0 No registra

12) Si la respuesta anterior es No probabilistico, especifique de que tipo. Si ha
marcado otra opcion, favor, pase a la pregunta siguiente:

Muestreo intencional
Muestreo por cuotas
Muestreo por conveniencia
Bola de nieve o avalancha
Muestreo Teobrico

No registra

OoOoOooOooOo0

13) Fuente de informacidn utilizada para la recoleccion de la informacion
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O Fuentes Primarias
O Fuentes secundarias
O No registra

14) Método utilizada para la recoleccién de la informacion

O Entrevista

O Observacion

[0 Mediciones fisiolégicas.
O Encuesta

15) Tipo de instrumento utilizado para la recoleccién de la informacion

Escalas estandarizadas.
Cuestionarios

Test.

Bitacoras de campo
Listas de chequeo.

No registra

OO0oOoOooOonO

16) Forma en la que se realiz6 el procesamiento de la informacion
O Manual
0 Por computador
[0 No registra
17) Tipo de andlisis estadistico realizado en la investigacion
[0 Estadistica descriptiva
[0 Estadistica Inferencial
0 No registra
18) Forma en que se realizé la presentacién de los resultados de la investigacion
O Textual

O Tablas
O Graficas

19) Existe registro de implicaciones éticas

O Si
O No

20) Clasificacién del riesgo en la que se encuentra la investigacion
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I sinriesgo

O con riesgo minimo

O con riesgo mayor que el minimo
I No registra

21) Existe registro de conclusiones

O Si
O No

22)Existe registro de recomendaciones

O Si
O No

23)Tipo de referencias bibliograficas utilizadas

Articulos o material publicado en revistas indexadas
Articulos o material publicado en revistas no indexadas
Libros o textos impresos

Memorias de eventos cientificos o académicos
Paginas WEB

Trabajos de grado

Bases de datos

ooOoOoOooOonO

24) Las fuentes de informacion utilizadas fueron

[0 Fuentes actualizadas (ultimos cinco afos de presentado el trabajo).
O Fuentes desactualizadas (corresponden a periodos de tiempo anteriores a los
ultimos cinco afios de presentado el trabajo).

FECHA: HORA:
RESPONSABLE DE LA ENCUESTA:
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Anexo C: Acuerdo de confidencialidad para investigadores

Yo, Maria Alejandra Guevara Plaza Identificado con cédula de ciudadania N°
1.075.294.526 de Neiva (H) Como investigador principal del proyecto:
CARACTERIZACION DE LOS PROYECTOS DE INVESTIGACION DE LOS
ESTUDIANTES DE PREGRADO DEL PROGRAMA DE ENFERMERIA DE LA
UNIVERSIDAD SURCOLOMBIANA DE 1992 A 1999 que se realizara en la Universidad
Surcolombiana de la ciudad de Neiva, me comprometo a:

1. Mantener total confidencialidad del contenido de los proyectos investigativos y de
todo tipo de informacion que sea revisada en las investigaciones que participardn en
el estudio a realizar.

2. Velar porque los coinvestigadores y demas colaboradores en esta investigacion
guarden total confidencialidad del contenido de los proyectos de investigacion
revisados y de todo tipo de informacion.

3. Mantener en reserva y no divulgar ningin dato personal de los proyectos de
investigacion u otros documentos revisados.

4. Obtener de los proyectos de investigacion solamente los datos necesarios de
acuerdo con las variables que se van analizar en el trabajo.

5. Utilizar los datos recolectados solamente para el cumplimiento de los objetivos de
esta investigacion y no de otras subsiguientes.

6. Ser responsable y honesto en el manejo de los proyectos de investigacion y de todo
documento que se revise y que esté bajo custodia de la Universidad Surcolombiana
de Neiva.

7. Continuar guardando la confidencialidad de los datos y respetando todos los puntos
de este acuerdo aun después de terminado el proyecto de investigacion.

8. Asumir la responsabilidad de los dafios, prejuicios y demas consecuencias
profesionales civiles y /o penales a que hubiere lugar en el caso de faltar a las
normas éticas y legales vigentes para la realizacion de investigacion con seres
humanos.

Por la presente acepto y estoy de acuerdo con las condiciones y provisiones contenidas

en este documento. En prueba de ello, se firma a los _24 dias, del mes de _agosto__

del afio_2015
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NOMBRE INVESTIGADOR PRINICIPAL: Maria Alejandra Guevara Plaza
FIRMA:

NUMERO DE CEDULA: 1.075.294.526

TELEFONOS DE CONTACTO: 3204329401

CORREO ELECTRONICO: maalguepla-96@live.com

Los coinvestigadores, identificados como aparece al pie de su firma, aceptan igualmente
todos los puntos contenidos en este acuerdo.

NOMBRE COINVESTIGADOR 1: Sandra Milena Ortiz Rodriguez
FIRMA:

NUMERO DE CEDULA: 1.110.563.974

TELEFONOS DE CONTACTO: 3142520518

CORREO ELECTRONICO: sandramile_95@hotmail.com

NOMBRE COINVESTIGADOR 2: Aura Cristina GOmez Montealegre
FIRMA

NUMERO DE CEDULA: 1075280349

TELEFONOS DE CONTACTO

CORREO ELECTRONICO

NOMBRE COINVESTIGADOR 3: Angie Lorena Rojas Ledn
FIRMA

NUMERO DE CEDULA: 1075290209

TELEFONOS DE CONTACTO

CORREO ELECTRONICO
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Anexo D: Carta de aceptacién de consideraciones éticas

o
Universidad Surcolombiana - & '

Nye R 1SN 08¢0 ) e ?

FACULTAD DE SALUD
COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION
5023

Neiva, 17 de Nowembra de 2015

Estudianies

MARIA ALEJANDRA GUEVARA PLAZA
AURA CRISTINA GOMEZ MONTEALEGRE
SANDRA MILENA ORTIZ RODRIGUEZ
ANGIE LORENA ROJAS LEON

Programa de Enfermeria

Ciudad

Reciba un cordial saludo,

El comité de Etica en Investigacién de la Facultad de Saked en sesion del 17 de
Noviembre de 2015 y segin consta en el acta No. 07 de Ia fecha, se permite
informar que el proyecto de investigacion “CARACTERIZACION DE LOS
PROYECTOS DE INVESTIGACION DE LOS ESTUDIANTES DE
PREGRADO DEL PROGRAMA DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD
SURCOLOMBAINA DE 1992 A 1999" Fue Aprobado,

Atentamente

ESPF%‘ANZ‘:—'PA CABRERA DIAZ ———

Coordinadora
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