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GUION EXPLICATIVO

La unidad de aprendizaje Seminario de Titulacion corresponde al Plan de
Estudios de la Licenciatura de Médico Cirujano, en el nucleo de formacion
optativo con orientacion clinica.

Tiene como proposito coadyuvar en la formacion integral del Médico Cirujano,
mediante la adquisicion de conocimientos sobre los principios del proceso de
investigacion cientifica.

Por la naturaleza practica de esta unidad de aprendizaje, considerada como
taller, el alumno elaborara un protocolo de investigacion con el proposito de

avanzar en el proceso de la tesis profesional de la Licenciatura de Médico
Cirujano.

El material didactico que se presenta “Operacionalizacion de las Variables”
servira de apoyo durante la imparticion del tema y se enfocara al manejo de las
variables y caracteristicas de los indicadores. Dicho material fue elaborado
durante el semestre agosto 2015-enero 2016

En la Parte final de las diapositivas se anexa la estructura tematica de la
Unidad de aprendizaje de «Seminario de Titulacion", basado en el programa
por competencias.




PROCESO DE OPERACIONALIZACION DE
VARIABLES

Operacionalizacion; es el procesos de llevar una variable de un
nivel abstracto a un plano mas concreto.

Su funcion bdsica es precisar al maximo el significado que se le
otorga a una variable en un determinado estudio

Operacionalizar las variables significa explicar como se miden. Para lograr
la operacionalizaciéon se transforma una variable en otras que tengan el
mismo significado, descomponiéndolas en otras mds especificas llamadas
dimensiones y a su vez, traducir estas dimensiones en indicadores para
permitir la observacion directa.




PROCESO DE OPERACIONALIZACION DE
VARIABLES

Concepto | Variable teodrica

v

Definicion conceptual

Dimensiones

Definicion operacional de cada dimension v

Variable empirica

Indicadores




Operacionalizacidn de variables (Ejemplo)

VARIABLE DEFINICION DEFINICION NIVEL DE INDICADORES ITEM
TEORICA OPERACIONAL MEDICION
Edad de la paciente con Tiempo de vida en Edad de la paciente al Intervalo: 15-19 aiios 1
implante anticonceptivo anos desde el momento de la colocacién del | 20-24 25-29
nacimiento de la implante anticonceptivo ANce 30-34 35-39
persona 40 o mas
Lugar de residencia Sitio o region donde Sitio o region donde reside Cualitativa Estado de México 2
reside actualmente actualmente Jalisco
Morelos
Estado civil Modo de vivir de Modo de vivir de acuerdo a la | Cualitativa Soltera Casada 3
acuerdo a la ley ley en mujeres con vida sexual Divorciada Union
activa y con implante libre Viuda
Escolaridad Nivel de estudios Nivel de estudios en el Cualitativa Analfabeta 4
formal que tiene una | momento de la insercion del Primaria
persona. implante Secundaria
Preparatoria Técnica
Profesional
Ocupacion Actividad laboral con o |Actividad laboral que pudiera |Cualitativa Ama de casa 5
sin remuneracion influir en los efectos Obrera
econdmica colaterales del implante. Empleada

Profesionista
Estudiante Otro




Operacionalizacion de variables (Ejemplo)

VARIABLES h ; NIVEL DE
DEFINCION TEORICA DEFINICION OPERACIONAL h INDICADORES
MEDICION
. _ _ Semanas de
Estado fisiol6égico de la mujer | Periodo de amenorrea con prueba _
e _ _ gestacion.
que se iniciacon la inmunoldgica de embarazo, . .
_ _ _ ) _ Cuantitativo Categorizacion:
Embarazo fecundacion y terminacon el estudios de gabinete y/o signos _ )
- ; _ categorica 1. ler. Trimestre
parto y el nacimiento del clinicos evidentes como: producto
_ _ 2. 2do. Trimestre
producto a término 0 Utero gravidico palpable _
3. 3er. Trimestre
Periodo de tiempo que ha B
- Categorizacion:
pasado desde el nacimiento
Edad de la La cantidad de afios cumplidos Cuantitativa 1. 10a13
hasta el momento actual, se _
embarazada expresados en numeros categorica 2. 13al5
expresa en horas, dias, meses 3 .o
: a

0 anos.

Tiempo de traslado

Tiempo transcurrido en

moverse desde un punto de

Tiempo que transcurre para

completar la ruta del domicilio a la

Cuantitativa

Tiempo en minutos

para atencion _ _ _ continua
origen a otro establecido unidad de salud
Consulta médica dentro del Datos clinicos
_ intervalo de tiempo Se toma en cuenta el tiempo de N registrados en el
Oportunidad en la _ ’ j Cualitativa _
o ) determinado, asi como la traslado, asi como la fecha de la ) expediente.
atencion medica i : ! _ nominal
facilidad para acceder a los primer consulta en primer nivel. 1. Sl
servicios de salud 2.NO




VARIABLE

DEFINICION

Son caracteristicas, cualidades, propiedades, atributos def % .]
hechos, fenomenos, procesos, seres vivos, y so
observables, medibles cualitativa como cuantitativamen
y susceptibles de adoptar distintos valores o de ¢
expresados en varias categorias o clases.
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Escalas de medicion
de variables:
nominal, ordinal, de
intervalo y de
proporcion o razon




CARACTERISTICAS DE LAS VARIABLES ,/ 7 P
/ |

a)  Las variables son observables y no imaginablei’& 2
3 ‘[. ( B

b)  Las variables son cambiantes porque asumen |
diferentes valores, categorias, ubicacion.

c)  Las variables son medibles cuantitativamente £
cualitativamente

@
d)  Las variables tienen un referente conceptual
emanan del conocimiento tedrico, de la realidad
(experiencias en la realidad)




LAS VARIABLES DE LA

INVESTIGACION

SR

VARIABLES

S—

QUE SON h

+ Caracteristicas, cualidades,
Atributos, propiedades de hechos,
Fenomenos,procesos, seres vivos

CARACTERISTICAS

Observables,

Medibles cuantitativa y cualitativa
Asumen diferentes valores b

\Referente conceptual: Y

Variables -
Definicion

Sub -
dimension

Definicion de las
Sub dimensiones

Indicador

Técnical
Instrumento

Caracteristicas
benerales

Edad

Afios cumplido del
usuario / personal de
salud del Servicio de
Emergencia

No. de afios
cumplidos al
momento de
realizar el
estudio

Sexo del usuario /
personal de salud del
Servicio de
Emergencia

Masculino
Femenino

Procedencia

Lugar donde vive el
usuario / personal de
salud del Servicio de
Emergencia

Urbano
Rural
Urbano/marginal

Grado de
instruccién

Instruccion educativa
del usuario / personal
de salud del Servicio
de Emergencia

Analfabeto
Primaria
Secundaria
Superior
MNo sabe/no
opina

Respeto al
usuario

Trato y confianza al
usuario

Bien
Mal
No opina

Eficacia

Examen completo al
usuario

Si
No
No opina
No aplica

Informacion
completa

Explicacion con
palabras faciles el
tratamiento e
indicaciones

Si
No
No opina
No aplica

Accesibilidad

Tarifa, creencias y
horario accesible al
usuario

Si
No
Opina

Cuestionario /
Formulario

Cuestionario /
Formulario




Senala con exactitud la informacion
a recopilar.

IMPORTANCIA Indica las fuentes para captar la
DE LA informacion

V 4

TIDELASVARIABLES  avoas o soromior oo 1

Es el nicleo

Indicadores: se refiere a la forma Z de un

: dg;an"ollo
de expresion de las variables de AN regiseing
modo que resulten medibles,

Relaciones
interpersonales

integracion
social.

La vida
familiar




Para comprender mejor la importancia de la
operacionalizacion de variables es necesario disgregar cada
uno de sus elementos iniciando por el concepto, definicidn
conceptual, las dimensiones que vamos a considerar y los

Afecta a todos los 6rganos

Niveles de glucosa
sanguinea

Umbral alrededor de 120
mg/dl

Exceder capacidad renal
de absorcion

=

Empieza a pasar a la
orina

Diabetes
Mellitus

Disfuncion
eréctil
+
Enfermedad
cardiovascular

Hipertension Tabaquismo




DEFINICION CONCEPTUAL

Basicamente, la definicidon conceptual de las variables
constituye una abstracciéon articulada en palabras para
facilitar su comprension y su adecuacion a los
requerimientos prdcticos de la investigacion.

Variable: “Accesibilidad a los servicios de salud”

Definicion conceptual: mayor o menor

posibilidad de tener contacto con los servicios de salud
para recibir atencion médica.




DEFINICION OPERACIONAL

Una definicidn operacional estd constituida por una serie de
procedimientos o indicaciones para realizar la medicién de una variable
definida conceptualmente.

En la definicion operacional se intenta obtener la mayor informacién
posible de la variable seleccionada, de modo que se capte su sentido y
se adecue al contexto, y para ello se deberd hacer una cuidadosa
revisién de la literatura disponible sobre el tema de investigacion.

LA OPERACIONALIZACI()!\I DE LAS VARIABLES ESTé ESTRECHAMENTE
VINCULADA AL TIPO DE TECNICA O METODOLOGIA EMPLEADAS PARA LA
RECOLECCION DE DATOS.

ESTAS DEBEN SER COMPATIBLES CON LOS OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION, A
LA VEZ QUE RESPONDEN AL ENFOQUE EMPLEADO, AL TIPO DE INVESTIGACION
QUE SE REALIZA. ESTAS TECNICAS, EN LINEAS GENERALES, PUEDEN SER
CUALITATIVAS O CUANTITATIVAS.




VARIABLES, DIMENSIONES E INDICADORES

A modo de sintesis; el paso de la dimension al indicador hace un recorrido de lo
general a lo particular, del plano de lo tedrico al plano de lo empiricamente
contrastable.

Las dimensiones vendrian a ser subvariables o variables con un nivel mas
cercano al indicador.

Ej. Si tenemos la variable “accesibilidad a los servicios de salud” las dimensiones
serdn: Accesibilidad geogrdfica, accesibilidad econdmica y accesibilidad
cultural.

Sus indicadores serdn: tiempo medido en horas y minutos que tarda el paciente
en frasladarse de su domicilio al centro de salud, cantidad de dinero que gasta
para recibir atencion y percepcion del problema de salud.

A su vez, estas dimensiones, para poder ser contrastadas empiricamente por el investigador,
requieren operacionalizarse en indicadores, que no son otra cosa que pardmetros que contribuyen

a ubicar la situacion en la que se halla la problemdatica a estudiar. en un sentido restringido, los
indicadores son datos.



INDICADORES:
Son alternativas cuantitativas y cualitativas

En investigacion realmente se trabajan con indicadores
mas que con las variables por lo que es importante
escoger el indicador que mas nos refleja la variable | =

respectiva.




UTILIDAD DE UN INDICADOR

Instrumento de evaluacion que puede determinar
directa o indirectamente modificaciones dando asi
una idea del estado de situacion de una condicion.

Algunos indicadores pueden ser sensibles a mas de
una situacion o fenomeno. Por ejemplo, la tasa de
mortalidad infantil es indicador del estado de salud de
la poblacion sensible también para evaluar el
bienestar global de una poblacion.




Indicadores de investigacion:

Ejemplo: Indicadores

de salud
Directos o especificos

NeXeileNlilelelaN=1a

‘1' Disponibilidad

Indirectos o amplios

NI GUEE

Como vive el
individuo

Eiemplo

Criterios de los
indicadores

Tasa bruta . l
mortalidad
esperanza de vida  Amplilud
y morbilidad —— Nutricion, educacion,
Al 5 condiciones de trabajo
fuerza laboral, servicios
Precisién L bdsicos, ropa, recreo,

diversiones

/




ESTADISTICAS DE SERVICIO Y RECURSOS EN
SALUD (EJEMPLO DE INDICADORES)

patiiis | Estadistica

1 -5
cientifico
l Sirve para

Recoleccion _—
., Estadisticas de
La salud - elaboracion _ <alud

. andiisis & significa
interpretacion de
I

datos.



CARACTERISTICAS DE UN INDICADOR

Validez
Confiabilidad
Sensibilidad
Especificidad




FUENTES DE INFORMACION

Registros de sucesos demogrdficos (registro civil).
Censos de poblacioén y vivienda.

Registros ordinarios de los servicios de salud.

Datos de vigilancia epidemioldgica.

Encuestas por muesireo (encuestas poblacionales).
Registros de enfermedades.

Oftras fuentes de datos de otros sectores (econdmicos,
politicos, bienestar social).




QUE EVALUAN LOS INDICADORES

Depende del tipo de variable y tipo de medicion.

Ejemplo un indicador de Politica de salud: lo constituye
la asignacion de recursos, expresado como la
proporcion del producto nacional bruto invertido en
actividades relacionadas con servicios de salud.

La distribucion de recursos con relacién a poblacion es
otro indicador que puede ser expresado como la
relacion entre el nUmero de camas de hospital, médicos
u ofro personal de salud y el nUmero de habitantes en
distintas regiones del pais.




TIPOS DE INDICADORES Y QUE EVALUAN:

Indicadores Sociales y econdmicos: se pueden mencionar la tasa
de crecimiento de la poblacion, su producto geografico bruto, la tasa
de alfabetismo de adultos, indicadores de las condiciones de V|V|endq
de pobreza, de disponibilidad de alimentos.

Las fuentes de infformacion para elaborar estos indicadores suelen estar
disponibles en instituciones relacionadas con seguridad social, politicas
econdmicas y planificacion y demogrdficas.

% RANGOS DE NIVEL
EDAD SOCIOECONOMICO

GENERO

: 13a18 | 25
0 0D ;=
26a32 | 15

33a39 | 12
50% 50%




TIPOS DE INDICADORES Y QUE EVALUAN:

Indicadores de prestacion de Salud (de
actividad): por ejemplo, la disponibilidad de
servicios, su accesibilidad (en términos de

recursos materiales), indicadores de calidad de
la asistencia, indicadores de cobertura.

Pueden ser desagregados por subgrupos de
poblacion de acuerdo a politicas de focalizacion
de recursos en determinados grupos.




INDICADORES DE PRESTACION DE SALUD
DE COBERTURA QUE SE REFIERE AL PORCENTAJE DE UNA
POBLACION QUE EFECTIVAMENTE RECIBE ATENCION EN UN
PERIODO DEFINIDO. POR EJEMPLO, LA COBERTURA DE
VACUNACION BCG (TUBERCULOSIS) EN RECIEN NACIDOS
EN 1998 FUE DE 96,1%.




INDICADORES DE SALUD

Se clasifican en

Directos/especificos Esperanza de Indirectos/amplios
vida: ¢ 78 anos,

Estdn relacionados con
tasa bruta, mortalidad,
esperanza de vida y

morbilidad.

Se refiere a como vive el
individuo.

Nutricidon, educacién, condiciones de
trabajo, fuerza laboral, servicios bdsicos,
ropaq, recreo, diversiones.


http://www.google.com.mx/url?sa=i&rct=j&q=salud&source=images&cd=&cad=rja&docid=TyM9cNTpiyIsmM&tbnid=3A2-vSDLzLWPzM:&ved=0CAUQjRw&url=http://www.nl.gob.mx/?P=educacion_spa&ei=3IJGUfHoPKqP2gXCnYGABA&bvm=bv.43828540,d.b2I&psig=AFQjCNFFvhRujP3HkCA25za8ko18F5QP1A&ust=1363661821244462
http://www.google.com.mx/url?sa=i&rct=j&q=educacion&source=images&cd=&cad=rja&docid=7xh3xUBYsD1puM&tbnid=6N3gRC852ZX_NM:&ved=0CAUQjRw&url=http://educacionenlinea-n41e.wikispaces.com/EDUCACI%C3%93N&ei=_4JGUYL9AuTV2QXf5ID4BA&bvm=bv.43828540,d.b2I&psig=AFQjCNEBC7S7Opl15p2wGk2WhsJLhvuyGw&ust=1363661943127622
http://www.google.com.mx/url?sa=i&rct=j&q=diversion&source=images&cd=&cad=rja&docid=s1bwQHA-IVsTcM&tbnid=GMEzicg4Gw35fM:&ved=0CAUQjRw&url=http://es.123rf.com/photo_731004_grupo-de-muchachas-que-tienen-diversion.html&ei=LINGUafzBoi42QWbsYBw&bvm=bv.43828540,d.b2I&psig=AFQjCNHuPDbvSq6vOdBhlj0YnnoL3RQSAg&ust=1363661979488696
http://www.google.com.mx/url?sa=i&rct=j&q=trabajo&source=images&cd=&cad=rja&docid=9dB-kTrIpxIXmM&tbnid=GQ1hBiNnhALebM:&ved=0CAUQjRw&url=http://html.rincondelvago.com/psicologia-del-trabajo_10.html&ei=YoNGUZHDEqmq2gX894GQDg&bvm=bv.43828540,d.b2I&psig=AFQjCNEaJRH6xnZsRmFbnu8HNNOMJSA5cA&ust=1363662044486223

Un indicador de salud es “una nocién de la vigilancia en

salud publica que define una medida de la salud como la ocurrencia
de una enfermedad o de otro evento relacionado con la salud) o de
un factor asociado con la salud en una poblacion especificada.”

Los indicadores de salud: representan
medidas-resumen que capturan informacion
relevante  sobre  distintos atributos y
dimensiones del estado de salud y del
desempeno del sistema de salud que en ‘-"
conjunto, intentan reflejar la situaciéon de salud = 0
de una poblacién.




TIPOS DE INDICADORES DE SALUD

Morbilidad Mortalidad

Indicadores del Estado de
Salud:

Estos indicadores son los mas
usados. Se pueden distinguir
operacionalmente al menos
cuatro tipos:

Calidad de vida

Natalidad



., Disponibilidad
Planeacion en salud

N
CRITERIOS DE LOS
INDICADORES

I P B N 7

Simplicidad m Calidad de datos

Cobertura

Accesibilidad

Precision




Indicadores de Mortalidad

» Son ampliamente utilizados ya que la muerte es un fenémeno
universal, ocurre una sola vez y se registra habitualmente en
forma sistematica, cuando son noftificadas.

Distribucion porcentual de las muertes maternas
por grupos de edad, 1989-1991 y 1995-1997

B Total

Porcentaje 4Hombres

B Mujeres
279

211

T} | bcomorcommr o] T

76 177
1,631
o 1,440
1,031
10 919
2
ERRRRER .
0 . .
01 024 52 3034 3539 10y més NE. 0atl4anios Menores de 1afio
Grupos de edad Figura 2. Defunciones generales por grupo de edad, Jalisco 2013

M1989-1991 M 1995-1997 Fuente: Elaborado por el Consejo Estatal de Poblacién con base en CONAPO; Indicadores demograficos basicos
2010-2030.

Fuente: estimaciones del Consejo Nacional de Poblacién a partir de las hases de defunciones.



INDICADORES DE NATALIDAD

Los indicadores miden la capacidad de reproduccion de una
poblacion. Existe una asociacion positiva entre altas tasas de
natalidad y nivel sanitario, socioeconémico y cultural.

Son importantes también, los indicadores que reflejan el estado
de la salud materno-infantil, como por ejemplo, la tasa de bajo
peso al nacer, la que requiere de un regisiro confiable de
nacimientos (vivos o muertos o defunciones fetales).

5 :ﬂgfw ) | NACIMIENTOS CADA MIL HABITANTES
ik VTR N .
o ‘lll' o l' _' | "‘ 2= 45.6 46.0
: : i’ § :

ANO ANO  ANO
1930 1940 1950




Indicadores de Morbilidad

Son indicadores que intentan estimar el riesgo de enfermedad (carga
de morbilidad), cuantificar su magnitud e impacto.

Los eventos de enfermedad pueden no ser faciles de definir y
pueden prolongarse y repetirse en el tiempo, lo que plantea
dificultades en la elaboracion de indicadores de morbilidad.

Tatal mazculing Femening

B Grupo Transmisibles  ®Grupo Mo Transmisibles  mGrupo Accidentes y lesiones




Indicadores de Calidad de vida

Son indicadores generalmente compuestos que intentan objetivar
un concepto complejo que considera aspectos como: capacidad
funcional de las personas, expectativa de vida, y nivel de
adaptacion del sujeto en relacion con su medio.

Son ejemplos sencillos de este tipo de mediciones la "calidad
material de la vida" que se construye a partir de la mortalidad
infantil, la expectativa de vida al nacer y la capacidad de leery
escribir.




INDICADORES EPIDEMIOLOGICOS

Se utilizan para estimar la magnitud y frascendencia de una
situacion determinada.

Siempre deben estar referidos a:
La poblacidn a partir de la cual se calculan.

El periodo de tiempo que representan.

El lugar geogrdfico del cual proviene la informacion
(variables de persona, de tiempo y de lugar)

NN



INDICADORES OPERACIONALES

Miden el trabajo realizado, ya sea en funcion de la
cantidad o de la calidad.

Miden la cantidad de actividades y procedimientos
realizados, en relaciéon con metas o estdndares
establecidos previamente.




INDICADORES DE AUDITORIA MEDICA

Utiliza indicadores de medicion de resultados, y se
refiere a los datos estadisticos que son necesarios para
saber si se cumplen los objetivos propuestos
médicamente vy si existe mejoria en los resultados.



http://www.google.com.mx/url?sa=i&rct=j&q=auditoria+medica&source=images&cd=&cad=rja&docid=vihp-4sw-MKlIM&tbnid=cPIaEtjDfbDOkM:&ved=0CAUQjRw&url=http://www.hptu.org.co/hptu/es/nuestros-especialistas/150-auditoria-medica-&ei=m4NGUfX5GKmp2QXH4YGQBw&bvm=bv.43828540,d.b2I&psig=AFQjCNFsZBVPYKeLBUtn_nGVOc1uF8ycig&ust=1363662096632845

Los indicadores de auditoria médica, permiten realizar
el andlisis critico sistemdtico de la calidad de la
atencion médica, incluyendo procedimientos
diagndsticos y decisiones terapéuticas, el uso de
recursos Yy los resultados de los mismos que repercutan
en los desenlaces clinicos y en la calidad de vida del

paciente.



http://www.google.com.mx/url?sa=i&rct=j&q=atencion+medica&source=images&cd=&cad=rja&docid=egdFZA8gyVP4EM&tbnid=FgGAOGHJQrK0QM:&ved=0CAUQjRw&url=http://www.elsiglodetorreon.com.mx/noticia/fotos.php?nota=301501&ei=O5tGUcuZKvG02AWogYG4Cg&bvm=bv.43828540,d.b2I&psig=AFQjCNEVtVuPvOGdEo2ntoepZAVGCZ1wkQ&ust=1363668144644445

Marinker, sugiridc que la
auditoria médica es “asistir a la
mejora de Ila calidad del
cuidado médico, a través de la
medida del rendimiento de
aquellos que brindan el
cuidado, considerando el
rendimiento de acuverdo a los
estandares de la misidn y vision
de la institucion de salud, para
mejorar el rendimiento”.

N NN\



http://www.google.com.mx/url?sa=i&rct=j&q=medicos&source=images&cd=&cad=rja&docid=Ck43_q5co2wxgM&tbnid=ki2no5MwlyIwnM:&ved=0CAUQjRw&url=http://www.webzities.com/rodelab/medicos.htm&ei=r5tGUfCZO8vy2gX32IC4DA&bvm=bv.43828540,d.b2I&psig=AFQjCNEG8GtSGHPfBOr5cLkzUMCganBm7Q&ust=1363668263697680

Crombie et al. menciona que S‘“-

“auditoria es el proceso de revision =<

del otorgamiento de atencion ;,/\
meédica con el fin de identificar \ /W8 ‘
deficiencias que puedan ser - o)

remediadas’.

Se enfatiza que el propdsito de la auditoria es mejorar la atencidn,
sin dejar de lado la necesidad de conducir la revision sistemdtica de
la misma, buscando identificar las irregularidades y disfunciones,
tanto en el dmbito médico como administrativo, para proponer

alternativas que permitan un mejor funcionamiento en ambos"
niveles.



http://www.google.com.mx/url?sa=i&rct=j&q=medicos&source=images&cd=&cad=rja&docid=O5ebGvkn0niK0M&tbnid=KwRvS2fPrfKPcM:&ved=0CAUQjRw&url=http://esperanza-encristo.blogspot.com/2011/07/los-medicos-de-nuevo-la-escuela.html&ei=apxGUeTvFomz2gXD4IHIAg&bvm=bv.43828540,d.b2I&psig=AFQjCNEG8GtSGHPfBOr5cLkzUMCganBm7Q&ust=1363668263697680

2-4 dias promedio para
Gineco-Obstetricia

8-14 dias promedio
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Segun la OMS, establece que el
promedio de dias estancia
infrahospitalaria por dareas de
especializacion son:

10-18 dias promedio
para Medicina Interna
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Para que un PROBLEMA DE SALUD se considere
como problema de salud publica, y se justifique
realizar un proyecto de investigacion se debe
considerar:
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