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RESUMEN

Introduccion: El poco conocimiento en investigacion de estudiantes de
Medicina y el hecho de realizar sus tesis de pregrado en corto tiempo,
pone en duda la calidad de las mismas.

Objetivo: Determinar la calidad de las tesis para titularse de médico
cirujano en la Universidad San Antonio Abad del Cusco (decenio 2000-
2009) y evaluar surelacion con algunos factores determinados.
Material y Método: Estudio descriptivo y relacional. Universo: 284
tesis. Muestra aleatoria-estratificada: 172. Se recolect6 la informacién
transversal y retrospectivamente mediante un instrumento valido y
confiable, evaludndose la calidad de las tesis (cumplimiento
metodologico y pertinencia) y su relacion con: afio de sustentacion,
nimero de investigadores, disefio y area estudiada, utilizando el
estadistico chi-cuadrado o alguna de sus correcciones.

Resultados: Calidad de tesis: excelente (0%), aceptable (20,3%), no
aceptable (79,7%). Se encontr6 que fue pertinente en 79,7%. Todas las
secciones de una tesis, excepto el planteamiento del problema,
resultaron "no aceptables" en su mayoria. Las deficiencias
metodologicas principalmente fueron relacionadas con: estudio piloto
(92,4%), referencias bibliograficas (77,9%), instrumento de medicion
(74,4%), unidad de estudio (68,6%) y operacionalizacion de variables
(59,3%). No se hallo relacion al asociar variables, excepto al comparar
la calidad de tesis en el bienio 2008-2009 respecto a afios anteriores, con
cierta mejoria (p-valor <0,05).

Conclusiones: Una de cada cinco tesis fue aceptable, siendo el
planteamiento del problema de investigacion la seccion mejor
desarrollada. Las tesis mejoraron su calidad en los dos ultimos afios del
periodo evaluado.

Palabras clave: Tesis académicas, proyectos de investigacion y
desarrollo, investigacion, proyectos de investigacion. (DeSC)

SUMMARY

Introduction: Poor knowledge on research shown by medical students,
and the fact that they must complete their pre-graduate theses in a short
time period, lead to doubts with respect to the quality of such research
projects.

Objective: To determine the quality of theses in order to obtain a
medical degree in San Antonio Abad Cusco National University (from
200010 2009), and to establish ifthere is any factor influencing this.
Materials and Method: This is a descriptive study using a relational
model. The universe was 284 theses. The stratified and random simple
included 172 theses. Data was retrospectively and cross-sectionally
collected using a valid and reliable instrument, so their quality was
assessed (methodology compliance and appropriateness), and we also
reviewed the year theses were presented, the number of involved
investigators, as well as the design and topics covered. We used the chi
square test and some of its corrections for the analysis.

Results: Theses were graded as excellent (0%), acceptable (20,3%),
and non- acceptable (79,7%). We found theses were appropriate
(79,7%). Most sections of all theses, except the investigational
questions, were considered as 'non-acceptable'. Methodology
deficiencies were mostly related with the following factors (pilot studies
(92,4%), references (77,9%), measuring instruments (74,4%), study
units (68,6%), and variable operationalization (59,3%). No
relationships were found when variables were associated, except when
comparing theses during the 2008-2009 period with respect to previous
years, and some improvement was found (p<0,05).

Conclusions: One of every five theses was graded as acceptable, and
the formulation of the problem to be investigated was the best developed
section. There were improvements in quality of theses during the last
two years of the study period.

Key words: Dissertations, academic as topic, academic dissertations,
research and development projects, research, research design. (MeSH)

INTRODUCCION

Unade las formas de investigacion en pregrado es la tesis,
cuyo objetivo es la obtencion del titulo profesional y
consiste en una investigacion inédita que engloba uno o
mas problemas en un area definida, explicando lo que se
sabe previamente, lo que se haria para resolverlo, qué
significan los resultados y donde o como se pueden
proponer progresos mas alla del campo delimitado por el
estudio™.

Resulta complejo evaluar la calidad de una tesis cuando
no delimitamos los aspectos a estudiar, ya que se ve
influenciada por diversos factores que le confieren cierta
subjetividad (tiempo, conocimiento en investigacion y
del tema a investigar, motivacion, acceso a la
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informacidn, publicaciéon de la tesis, disertacion,
calificacion final, entre otros); pero, dos son los factores
considerados fundamentales para evaluar su calidad: el
ser valido, es decir, tener una metodologia impecable que
asegure la interpretacion objetiva de los resultados
obtenidos, y el ser pertinente, es decir, que aporte
conocimiento, con aplicacion académica y/o proyeccion
social, en bien de la salud de la comunidad y/o de la
formacion de los futuros médicos’.

Se ha observado que muchos internos de Medicina de las
diferentes universidades - situacién no ajena a la
Universidad Nacional de San Antonio Abad del Cusco
(UNSAAC) - inician el desarrollo de su proyecto de tesis
acabando el afio de internado o después de finalizarlo,
hecho que aunado a su deseo de alcanzar una plaza de
manera inmediata en el Servicio Rural y Urbano
Marginal de Salud (SERUMS), contribuye a la baja
calidad de muchas tesis realizadas en corto tiempo. Por
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otro lado, en ocasiones, ¢l asesor de tesis no cumple con
los requisitos necesarios (experiencia en investigacion,
conocimiento del tema a investigar, responsabilidad en el
cumplimiento de sus funciones y estar abierto a nuevas
formas de abordar puntos sometidos a discusion),
agravando asi el problema’.

Ademas no existe uniformidad de criterio para evaluar la
produccidn cientifica de las universidades, los estudios
sobre calidad de tesis son muy pocos a pesar del enorme
interés y a que permitirian observar deficiencias a
subsanar pues constituyen una de las principales razones
para la falta de investigacién™’; sobre este particular, el
unico estudio de evaluacion de calidad de las tesis para
graduarse de médico cirujano en la Facultad de Medicina
Humana (FMH) de la UNSAAC, se realiz6 hace mas de
una década y inicamente se estudid la produccion de tesis
deun afio’.

Por ello, el objetivo principal de este estudio fue
determinar la calidad de las tesis para obtener el titulo de
médico cirujano en la FMH de la UNSAAC en el periodo
2000-2009, teniendo como objetivos especificos:
determinar el nivel de calidad de cada seccidn de la tesis,
saber si son pertinentes, identificar las deficiencias
metodologicas mas frecuentes y evaluar si hay relacion
de la calidad de tesis con el afio de sustentacion, nimero
de investigadores, disefio y area de estudio.

MATERIALY METODO

Se realizd un estudio descriptivo, comparativo y
relacional, a lo largo de un afio y medio. Larecoleccion de
datos fue retrospectiva, utilizando la técnica del analisis
documental. La wvariable principal del estudio fue
"calidad de la tesis", teniendo como dimensiones a la lista
de sub-variables (que constituyen cada secciéon de una
tesis y su pertinencia) desplegadas a partir de dicha
variable principal, tal como se muestra en el siguiente
esquema:

| Calidad del titulo y resumen. |

Calidad del planteamiento del problemal
de investigacion.

[ Calidad del marco teérico-referencial. |

Calidad de la formulacion de hipotesis
y operacionalizacion de variable.

Calidad
de la Tesis

[ Calidad de la metodologia utilizada. |

Calidad de los resultados, discusion,
conclusiones y recomendaciones.

NN

[ Calidad de la referencias bibliograficas

[ PERTINENCIA. |

Se consider6 como poblacion de referencia, al total de
tesis sustentadas para optar el titulo de médico cirujano
en la FMH de la UNSAAC desde su creacion hasta el
inicio de la presente investigacion, y al aplicarle los
criterios de inclusion y exclusion se obtuvo la poblacion
de estudio o universo conformada por 284 tesis. Criterio
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de inclusion: tesis sustentadas desde enero-2000 a
diciembre-2009. Criterios de exclusidon: tesis con
deterioro fisico que dificulten su evaluacion y tesis cuyo
titulo no fuera ubicado en las resoluciones de grados y
titulos archivadas en el 4area de Estadistica de la
UNSAAC. Se realizé6 un muestreo estratificado (por
afijacion proporcional) seglin afio de sustentacion de la
tesis, siendo el tamafio muestral calculado: 164, al que se
le afiadid 5 % (8 tesis) por la posibilidad de pérdida de
unidades de estudio durante el desarrollo de la
investigacion (lo cual no llegé a suceder), resultando un
tamafio muestral definitivo de 172 tesis.

Para obtener cada unidad de estudio, se ubicaron las
resoluciones de titulo profesional de médico cirujano en
el area de Estadistica de la UNSAAC con el fin de extraer
el titulo de la tesis y su afio de sustentacion - evitando en
lo posible saber el nombre del autor(res) y asesor(res) -
obtenidos estos datos, se procedié a su muestreo. Los
titulos de tesis seleccionados fueron identificados con el
codigo respectivo de la biblioteca de la FMH, se ubico
cada tesis, siempre con un enmascaramiento simple para
evitar laidentificacion de los autores y asesores de la tesis
aestudiar.

Para medir la calidad de las tesis, se disefid0 un
instrumento sobre la base de otros similares*”"’junto a una
completa revision bibliografica sin descuidar las
exigencias de la FMH de la UNSAAC"; por ultimo, se
procedio a su validacion mediante el criterio de expertos,
se realizd una prueba piloto y se comprobd su
confiabilidad. El instrumento de medicidn final consta de
51 items: a) los 50 primeros, evalian la calidad
metodologica de cada seccion de la tesis (en funcion a las
variables descritas), cada item con tres categorias y
diferente puntuacion ("0 puntos" si no cumple el criterio
evaluado, "1 punto" si lo cumple parcialmente o "2
puntos" si lo cumple totalmente), haciendo un puntaje
maximo de 100 puntos; mientras que, b) el Gltimo item
solo evalua la pertinencia y es dicotémica (en caso de ser
pertinente=20 puntos, en caso de no serlo=0 puntos); por
lo tanto, el puntaje total y maximo de la calidad de una
tesis viene a ser de 120 puntos.

Se categorizd el nivel de calidad, tanto de la tesis
(variable principal) como de las secciones de ella (sub-
variables) en tres: "Excelente", si cumple mas del 80% de
los requisitos o puntaje respecto a un total; "Aceptable",
si cumple del 61 al 80% y "No aceptable", si cumple
menos del 60%; es asi que, el nivel de calidad de la tesis
quedod definido como: Excelente de 97 a 120 puntos,
Aceptable de 73 a 96 puntos y No aceptable con menos de
73 puntos. El instrumento por si mismo permitio
identificar los errores metodoldgicos.

Se hizo un control de calidad de la informacion
recolectada y se procedid al analisis de los datos,
utilizando los programas informaticos Microsoft Excel
2007® y SPSS v 18,0 ®. Se utilizo el estadistico Chi-
cuadrado (X°) de Pearson (o alguna de sus correcciones)
para determinar la posible relacion entre calidad de la
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tesis y factores como: afio de sustentacion, nimero de
investigadores, diseflo de estudio y area de estudio
(informacion recogida en una ficha de datos generales),
partiendo de la hipdtesis nula de que son independientes.

RESULTADOS

En relacidon al nivel de calidad de las tesis evaluadas en el
periodo 2000-2009, los resultados se muestran en la
figura 1.

Mientras que respecto al nivel de calidad de cada seccion
de dichas tesis, los resultados encontrados se grafican en
lafigura2.

E179,7% de las tesis evaluadas resultaron ser pertinentes.
Con respecto a las deficiencias metodologicas mas
frecuentes, se encontrd: no realizan prueba piloto (92,4
%), antigiiedad mayor a cinco afios en mas de la mitad de
referencias bibliograficas al momento de elaborarse el
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estudio (77,9%), instrumento de medicién no validado
(74,4%), no hay definicion clara de la unidad de estudio
(68,6%), operacionalizacién inadecuada de variables
(59,3%), uso incorrecto de test estadisticos (52,3%) e
incumplimiento de las normas de Vancouver (49,4%).

Para evaluar la independencia (hipétesis nula) de la
calidad de las tesis con los factores mencionados, se
consider6é dicha calidad como dicotomica: aceptable y
no aceptable, ya que ninguna fue excelente; asi que, en
relacion a la calidad de tesis y afio de sustentacion, se
encontraron los resultadosdela Tabla 1y 2.

Con respecto a la calidad de tesis y numero de
investigadores: el 55,2% fueron realizadas por dos
personas; de ellas, el 25,3% resultd aceptable; mientras
que, de las realizadas por un investigador, sélo el 14,3%
fue aceptable. X* = 3,162; p-valor = 0,075 (> 0,05). En
cuanto a la calidad de tesis respecto al disefio de estudio,
se observan los resultados de la Tabla 3.

Titulo | Plantea- | Marco |Hipétesis [Metodologia|Resultados, Referencias
y miento del | Tedrico- | Variables | Utilizada | discusion, | bibliograficas
Resumen | Problema |Referencial conclusion,
Excelente | 0% de recomend.
Investig.
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 =No aceptable] 78,5 27,3 70,9 61,0 57,6 82,0 94,2
Aceptable 18,0 34,9 27,9 34,9 40,1 13,4 5,8
Porcentaje de tesis (%) Excelente 3,5 37,8 1,2 4.1 23 4.6 0,0
FIGURA 1. Calidad de las tesis (n=172) FIGURA 2. Calidad de cada seccion de las tesis (n=172)
TABLAL. Calidad de tesis segiin afio de sustentacion (I)
Afio de sustentacion
Calidad de tesis 2000-2001 2002-2003 2004-2005 2006-2007 2008-2009 Total (%)
(%) (%) (%) (%) (%)
Aceptable 2(8) 5179 8(22,9) 6 (14) 14 (34,1) 35(20,3)
No aceptable 23 (92) 23 (82,1) 27 (77,1) 37 (86) 27 (65,9) 137 (79,7)
Total 25 (100) 28 (100) 35 (100) 43 (100) 41 (100) 172 (100)

2
X =8,496; p-valor = 0,075 (> 0,05)

TABLAZ2. Calidad de tesis segiin afio de sustentacion (II)

TABLA 3. Calidad de tesis segtn disefio de estudio

Afio de sustentacion

Disefio de estudio

Calidad de tesis  2000-2007 2008-2009 Total (%) Calidad de tesis  Descriptivo  No descriptivo  Total (%)
(%) (%) (%) (%)

Aceptable 21 (16) 14 (34,1) 35(20,3) Aceptable 30 (20,1) 52L,7) 35(20,3)

No aceptable 110 (84) 27 (65,9) 137 (79,7) No aceptable 119 (79,9) 18 (78,3) 137 (79,7)

Total 131 (100) 41 (100) 172 (100) Total 149 (100) 23 (100) 172 (100)

2
X =6,323; p-valor = 0,012 (< 0,05)
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2
X = con correccion de Yates = 0,000; p valor = 1,000 (>0,05)
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En cuanto al area que estudiaron las tesis evaluadas, se
obtuvo: Cirugia 18% (la sexta parte de ellas aceptable),
Gineco-obstetricia 13,9% (la cuarta parte aceptable),
Pediatria 14,5% (s6lo una tesis aceptable), Medicina
38,4% (la quinta parte aceptable), ciencias basicas 5,2%
(la mitad aceptable) y otros que incluye: educacion
médica, gestion, medicina legal, estudios sobre
conocimientos, actitudes, calidad, evaluacidn,
satisfaccion, etc. con 9,9% (la tercera parte aceptable).
No se pudo establecer relacion alguna entre calidad de
tesis y area de estudio, debido a que hubo mas del 20% de
frecuencias esperadas inferior a cinco, y al no haber
encontrado un arreglo y constituir alguna tabla 2 x 2,
tampoco se pudo hallar el test exacto de Fisher o el x°
corregido por Yates.

DISCUSION

En muchos alumnos ¢ internos de Medicina se puede
percibir un desinterés y al mismo tiempo
desconocimiento en cuanto a investigacion que aunado al
desarrollo apresurado de una tesis para graduarse, dan
como producto un documento con deficiencias
metodologicas en mayor o menor grado; por otro lado,
algunos docentes que hacen de jurado, no aportan las
correcciones o sugerencias necesarias para mejorar los
proyectos de investigacion.

Nuestro estudio demostr6 que la mayoria de las tesis son
No aceptables; pero, segun Kala y col.-quienes evaluaron
las tesis de 1996 en la FMH-UNSAA C - la mayoria de
ellas fue Regular®; esto debido a que utilizaron una escala
con cuatro categorias, la cual no discriminaba
adecuadamente entre si era o no aceptable el desarrollo
metodologico y estaria incluyendo asi tesis de baja
calidad en la categoria de regular. También, vale sefialar
que ese estudio fue realizado hace 15 afios, cuando la
normativa para presentar trabajos de investigacion y tesis
era laxa, menos difundida que ahora y el acceso a la
informacién era limitado.

En Lima, Sanabria y Bullén, evaluaron la calidad de las
tesis de egresados de Enfermeria resultando en su
mayoria No aceptables®, hallazgo similar al encontrado
en nuestro trabajo; lo que contrasta con el estudio de
Salazar, quien evaluo las tesis para titularse de médico
especialista en la Universidad San Marcos, encontrando
que estas ultimas en su mayoria fueron aceptables”. Hay
quienes consideran como prototipo de trabajos de
investigacion de muy buena calidad a las investigaciones
y tesis desarrolladas en otros paises, que no es cierto,
pues sus proyectos de tesis y tesis de pregrado tienen una
calidad aceptable que oscila alrededor del 50 % y muchas
veces no respetan los principios de la metodologia de
investigacion cientifica®”; en Estados Unidos,
Zinsmeister y Connor evaluaron articulos del Journal of
Gastroenterology y encontraron deficiencias
metodologicas como: falta de claridad en el analisis y
disefio de estudio, incongruencia entre objetivos y
conclusiones y extraer conclusiones que el estudio no
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demostraba". Como se ve, la calidad de la mayoria de
investigaciones en las universidades es similar (con
honrosas excepciones) y la mejora ha sido lenta a través
delosafios.

Se supone que el total de tesis evaluadas debieron ser
pertinentes desde la concepcion de la investigacion y las
razones de encontrar no pertinentes serian que los tesistas
apresuradamente piden la aprobacidn sin antes haber
definido claramente el problema de investigacion; esta
situacion ha ido mejorando en los ultimos afios. En el
presente estudio, se evidencid casi 80% de tesis
pertinentes, que resulta relativamente similar al
encontrado por Kala’; en aquella oportunidad se concluyd
que las tesis tuvieron una evaluacion de importancia o
pertinencia calificado como Bueno, lo que ha variado
poco con el tiempo; sin embargo, se evidencia que la
pertinencia de nuestras tesis es mayor respecto a los
trabajos producidos a nivel de otras carreras afines o en
post-grado. Un claro ejemplo es el estudio realizado hace
una década por Sanabria y Bullon sobre tesis de pregrado
en Enfermeria de la Universidad San Marcos, donde solo
una minoria resultaron relevantes socialmente” y en el
estudio realizado por Salazar, se encontr6 una pertinencia
social baja en la mayoria de tesis de post-grado, también
en San Marcos".

Es importante mencionar que estas diferencias podrian
deberse a que la forma de medicion realizada en cada
trabajo fue diferente; por ejemplo, Sanabria y Bullon
consideraron que un trabajo es relevante si beneficia a
mas de 500 personas, mientras en nuestro estudio se
refiere como pertinente a la sumatoria de otros factores
mas que al nimero de individuos a los que se favorecera.

Se deduce que en todo trabajo de investigacion siempre
habran deficiencias y hay que preocuparse en reducirlas
al minimo; ese debe ser el reto para los futuros tesistas,
para la Facultad de Medicina de la UNSAAC y para
quienes se deseen involucrar en el maravilloso mundo de
lainvestigacion.

CONCLUSIONES

- Solo una de cada cinco tesis tuvo calidad aceptable.

- La seccidon mejor desarrollada en las tesis evaluadas fue
el planteamiento del problema de investigacidn; las
demas secciones, tuvieron una calidad no aceptable.

- La mayoria de las tesis resultaron pertinentes, aunque
gran parte de ellas tuvieron una calidad no aceptable por
un desarrollo metodoldgico inadecuado.

- Se encontré mayores deficiencias en la seccion material
y métodos, que involucra a la hipotesis, definicion

operacional de variables y metodologia en si.

- La calidad de las tesis sustentadas en el bienio 2008-
2009, ha mejorado con respecto a afios anteriores
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hallazgo significativo; por otro lado, no se encontro
relacion con el numero de investigadores, con el disefio
deinvestigacion, ni con el area de investigacion.
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