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Qué es una tesis
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Qué es una tesis

Requisito de
grado

Estudiante
pregrado o
posgrado

Demostrar

Habilidades,
destrezas o
conocimientos

/ Especializacion: intelectuales o
instrumentales.

Maestria (p): de la profesion y
su capacidad para aplicarlos

en problemas concretos.

Maestria (i): para construir
conocimiento mediante
procesos de investigacion.

Doctorado: para formular y
liderar generacion de
conocimiento generando

\ avances en la disciplina.
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En qué consisten los resultados

Reporte de
hallazgos

* Procesados
* Analizados
e Estructurados
* Sintetizados

Datos de

investigacion

|

¢ Discutidos?
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Objetivos bien
delimitados

Verificar que los
objetivos se
mantengan
coherentes y
delimitados

Si estan .
Si deben
correctos, .
! pulirse,
seguir i
ajustelos
adelante

Instrumentos
validos

Tener ya listos
los instrumentos
que se utilizaran
(de recoleccion y

analisis)

Avales, . .
Licencias,
adapta- .
: permisos...
ciones...

Requisitos para iniciar

Trabajo de
campo completo

Disponer de
toda la
informacién
almacenada en
trabajo de
campo

Posible-

En caso
mente no 0
necesario,
se tuvo e ”
sincerar
todo lo
los datos.

esperado.

Datos
organizados y
analizados

Resultados deben

procesarse,
sintetizarse,
organizarsey
analizarse.

Cuantitativo Cualitativo
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Organizar la
informacion




Organizar la informacion

Cualitativa Cuantitativa

Datos cualitativos (textos, Datos cuantitativos (cifras,
Imagenes, sonidos, etc.) registros, indices)
Informe narrativo, Informe descriptivo con
interpretativo, con tablas y tablas y graficos

graficas cualitativas. estadisticos.
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Redaccion de resultados

1. Estructure de forma loégica y jerarquica:

Segun objetivos Segun hallazgos

Objetivos especificos Categorias encontradas

Subtitulo = objetivo Estructura derivada de
cumplido analisis



Redaccion de resultados

Método: estudio cuantitativo, transversal, correlacional, que utilizé la observacién
estructurada guiada por listas de chequeo, con un muestreo no probabilistico a proposito

de 446 practicas de inyecciones. Se realizé un analisis univariado y bivariado segun el

nivel de medicion de las variables y un analisis de varianza factorial.
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Redaccion de resultados

1.7.2 Objetivos especificos

- [DESGiibirIas caracierisiicas Sociodemogiaficas Y IBBOTAIES de los enfermeros que

llevan a cabo las practicas de inyecciones seguras.

= |Desciibir Ias distracciones| de los enfermeros durante las practicas de inyecciones

seguras.

- icaES Pracicas deinyEBsONSISEGuras] raizadas por los enfermeros

durante la preparacion y administracion de los medicamentos.

= |Deferminar la  relacion entre las distracciones, las caracteristicas

sociodemograficas y laborales con las practicas de inyecciones seguras de los

enfermeros durante la preparacion y administracion de los medicamentos.

= (Generar un _de las practicas de inyecciones seguras a partir de
las distracciones vy caracteristicas sociodemograficas y laborales de los

enfermeros.

(Gaitan, 2020)



Redaccion de resultados
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Redaccion de resultados

4 1.9 Objetivos

1.9.1 Objetivo general

Comprender la competencia interpersonal del docente de enfermeria y su influencia en la

genesis y proceso formativo de esta competencia en el estudiante.

1.9.2 Objetivos especificos

« Conocer las percepciones gue el docente de enfermeria tiene sobre su propia
competencia interpersonal.

« Describir el significado que tiene para el estudiante de enfermeria la competencia
interpersonal del docente.

« Caracterizar el papel que tiene la competencia interpersonal del docente en la

0
O
%)
N
©
©
<
-
\D
)
)
n

formacion de esta competencia en el estudiante.

. _de formacién de la competencia interpersonal del estudiante de

enfermeria en su practica.

(Rojas, 2020)



Redaccion de resultados

Metodologia: Se realizé un estudio cualtativo e nterprelativo con aproximecion

epistemoldgica desde el constructivismo, teniendo como perspectiva tedrica el
constructivista. Se incluyeron tanto a enfermeros/as docentes reconocidos/as por sus
habilidades interpersonales como a los estudiantes que ellos/as acompafaron en la
practica. En total, se observaron y entrevistaron a 7 docentes y 17 estudiantes. El analisis
se realizd a través de Atlas.ti, siguiendo la codificacion inicial, enfocada, axial y tedrica

hasta llegar a la saturacion tedrica.

(Rojas, 2020)
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Redaccion de resultados

2. Introduzca cada seccion:

<® Presente o resuma lo que dira la seccién
<0 Recuerde si cumple con algun objetivo especifico

<® Recuerde si se relaciona con aspectos teéricos o metodoldgicos



Redaccion de resultados

4 5 Resultados

Este |capitulo incluye el andlisis de los resultados obtenidos en la fase del estudio
principal (operativa) segun los objetivos planteados. Es asi como los resultados se
dividiran en la caracterizacion de las instituciones, de los enfermeros, de las
distracciones, de las practicas de inyecciones seguras y la posterior relacion de estas

variables, con un respectivo modelo explicativo de las practicas de inyecciones seguras.

5.1 Caracterizacion de las instituciones

(Gaitan, 2020)



Redaccion de resultados

5.2 Categorizacion

El proceso de codificacion descrito en el marco metodolégico se onenta a determinar la
intima relacion entre las categorias, por lo que es dificil establecer los limites en los datos
que puedan existir entre unas y otras. Esto se presenta debido al fendmeno de estudio, los
actores y el contexto, los cuales son un entramado de eventos simultaneos de |la practica

y que son dificiles de secuenciar de formar lineal, como se presentara en este apartado.

FPara mostrar la construccion y composicion de las categorias, en cada una se presenta su
descripcion y las tablas que ejemplifican su integracion con las subcategorias; luego, se
describe cada una con las unidades de significado mas representativas y al mismo tiempo
ze realiza un contraste con la literatura, para discutir similitudes y diferencias encontradas
con otros autores. En este sentido, se presentan cuatro categorias que dan respuesta al
primer, segundo y tercer objetivo especifico de la investigacion: 1) Afrontando los desafios
e inseguridades de la practica, 2) Aprendiendo a reconocer la dimension inferpersonal del
cuidado de enfermeria, 3) Influencia pedagégica: Promoviendo procesos de
(de)construccion para el aprendizaje v el cuidado y 4) Transformando mi ser enfermero/a
con las relaciones inferpersonales.

5.2.1 Categoria: Afrontando los desafios e inseguridades de la
practica

(Rojas, 2020)



Redaccion de resultados

3. Diversifique la manera de presentar:

Texto escrito Tablas, graficos
y figuras



Redaccion de resultados

3.1. Redactar segun investigacion:

Investigacion cualitativa Investigacion cuantitativa

+ Narrativa + Descriptiva
1ra persona* 3ra persona



Redaccion de resultados

3.1. Criterios de tiempos verbales:

<® Citar autores
<0 Hablar de gréficos o tablas
<® Hablar de la seccién

| |

<0 Lo hallado en la investigacion
<0 Hablar de estudios previos

Pasado
Presente



Redaccion de resultados

3.1. Asuntos de forma:

1 parrafo = 1 asunto

 Describir una tabla.  (uiar con conectores al

* Introducir un testimonio. lector.

 Orden, secuencialidad,
causa/efecto,
reinterpretacion, etc.

* Complementar un dato.
* Etc.



Redaccion de resultados

3.2. Tablas, graficos y figuras:

> Resumen, no rellenan

’F ;Muy grande? A los anexos > No funcionan solas



Redaccion de resultados

5.1.2 Caracterizacion de los participantes

Con el fin de reconocer algunas caracteristicas basicas de los participantes, se tomaron
datos con respecto a informacion sociodemografica, laboral y educativa. En las Tablas 5-

1y b-2 se presentan las caracteristicas de docentes y estudiantes:

Tabla 5-1. Caracteristicas de los Docentes participantes

Caracteristicas Criterios Total (n=7)
] Espafia 2
Procedencia _
Colombia 5
. Femesnino A
Genero
Masculino 2
De 40 — 50 afos 4
Edad _
Mayores de 50 anos 3
] ] Maestria [
Nivel educativo
Doctorado 1
Atencidn primaria 2
Areas de experiencia Urgencias y cuidado critico 4
Gestidn v gerencia 1
Menor a 5 anos ]
Afios de experiencia laboral Entre 5y 10 afios 1
Mas de 10 afios [
Menor a 5 afos 2
Afos de experiencia docente Entre 5y 10 afios 3
Mas de 10 afios 2

Fuente: Rojas J. (2020). Datos de la investigacion para caracterizar a los paricipantes docentes.
Facultad de Enfermeria. Universidad Macional de Colombia — Sede Bogota.

(Rojas, 2020)

5.3.3 Evaluacion subjetiva de la distraccion por los enfermeros

El grado de severidad percibide por los enfermeros fue mayor en fuentes como otros
miembros del personal y conversaciones y llamadas telefdnicas, como se describe en la
Figura 5-1. Se encontré diferencia estadisticamente significativa entre servicios segun
laz fuentes “comencé una conversacion” (p=0,046) y “conversaciones en el area”
(p=0.000) (Anexo P). Estos resultados permitieron hacer un paralelo entre la frecuencia
de las fuentes objetivas y la severidad percibida de las subjetivas, a partir de lo cual se
puede evidenciar una coincidencia en que las conversaciones, las llamadas, el personal

médico y otros miembros del personal fueron las distracciones mas frecuentes y severas.

Figura 5-1. Severidad de la distraccion percibida por los enfermeros durante el

proceso de administracion de medicamentos
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1.Qué son las discusiones
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4.Recursos para la redaccidon
1.Distinguir voces

2.Estilo y redaccion



Qué son las
discusiones




Qué son las discusiones

@ Exigencia

4

Analizar la calidad de los v" Criterios claros
resultados teniendo en cuenta
varios aspectos internos vy
externos a la investigacion. v’ Argumentacién

v Conocimiento



Qué son las discusiones

Pregunta de
Investigacion

Otras

investigaciones
Resultados

Teoriay
metodologia

Implicaciones



o

Qué no puede faltar en
las discusiones



Qué no puede faltar en las discusiones

= : . 7
5% Discusion Cuestionar los hallazgos a la luz de la

pregunta de investigacion.

Discutir contradicciones, semejanzas vy
diferencias con otras investigaciones.

Argumentar posibilidad de generalizar o
concluir ciertos datos (construya tesis).

Contraste Discutir aplicabilidad a otros contextos.




5%

Qué no puede faltar en las discusiones

Discusion

Contraste

Relacionar datos con teoria.
Analizar la validez del método.
Analizar las limitaciones del estudio.

|dentificar si se cumple o no lo planteado
previamente (confirmar hipotesis).




5%

Qué no puede faltar en las discusiones

Discusion

Contraste

Comparar resultados con antecedentes o
modelo tedrico/metodoldgico propuesto.

Comparar pregunta y objetivos con los
resultados obtenidos.

Contrastar hallazgos propios con los de
otras investigaciones.
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Doce pasos para
escribir la discusion




Doce pasos para escribir la discusion

1. Discuta de lo especifico a lo
general: de detalles a
afirmaciones definitivas.

4. Explique como se relacionan
sus resultados con las
expectativas y la literatura.
Utilice citas relevantes.

2. Mantenga el mismo tono de
la introduccién: mismos
términos clave, tiempo verbal y
punto de vista.

5. Preste atencién a todos los
resultados, independiente de si
fueron significativos o no.

3. Responda a las preguntas de
investigacion y respaldelas
estas respuestas con los
hallazgos de su tesis.

6. Ponga en perspectiva
pregunta con respuesta basada
en hallazgos: enuncie respuesta,

muestre resultados, cite con
fuentes creibles.




Doce pasos para escribir la discusion

9. Incluya discusiones sobre
8. Identifique datos conflictivos, hallazgos inesperados:
discuta y evalue explicaciones describalos, destaque su
contradictorias. importancia y sefiale
limitaciones.

7. Defienda sus respuestas
explicando validez propia y
mostrando deficiencias de otros
estudios.

11. Reitere cdmo los resultados
y las conclusiones son 12. Discuta todo lo relevante,
importantes para el campo del pero sea breve y vaya al grano.
conocimiento.

10. Resuma las principales
implicaciones de sus hallazgos
y haga recomendaciones.




Recursos para la
redaccion




Coémo redactar discusiones

X

Reducir la ingesta de grasas reduce el riesgo de enfermedades cardiacas.

.

~\

J

Toma la informacién como un hecho
* Desconoce las pruebas o las fuentes
* No indica posibilidades o certezas

* No se sabe quién lo dijo: el autor u otra fuente



Coémo redactar discusiones

Afirmar hecho o evento con verbo conjugado ]

Certeza absoluta ]
Expresar el grado de probabilidad Certeza minima ]
4 »
Probabilidad ]
Para discutir
algo se debe , B
La afirmacion ]
\_ Voz: distanciarse de
Los datos ]

Reconocer lo que se desconoce o falta ]




Coémo redactar discusiones

v/

Existe evidencia en la literatura que indica que puede haber un riesgo menor de
enfermedades si se reduce la ingesta de grasas (1,10,12), aunque en esta
investigacion dicho factor no parece incidir en los resultados.

~N

Distanciarse de la afirmacién (mi voz y la de otros)

* Expresiones indicadoras de posibilidad o certeza

Acciones que permiten afirmar algo

Limitaciones o diferencias



Coémo redactar discusiones

Discutir es un ejercicio dinamico que compone

tres elementos:

Lo dicho por otras
personas

Relacion entre lo
propio y lo de otros

Lo dicho por mi sobre
mi propia investigacion

Esto se conoce como distinguir las voces.

;Coémo hacerlo?




de

inguir mi voz

Estrategias para dist

la de otros

Coémo redactar discusiones

Dependiendo de su tipo de estudio,
utilice la primera persona para describir
hallazgos.

Utilice palabras como “esta” o “este”
para referirse a su propia investigacion.

informacion externa
identificar

Nombre o dé
(autor, ano, lugar) para
estudios que no son propios.

Hable de diferencia o similitudes con
otros estudios para identificar datos
propios y externos.

Pasado compuesto: mis datos
Pasado simple: datos de otros

Mis datos muestran...

Este estudio...
Los resultados de esta investigacion...

Smith y Geva (2) encontraron que...
Un estudio anterior en Belgrado...

Una investigacion similar llevada a
cabo en la década de 1980 mostrd
que ...

Este estudio ha mostrado una tasa de
prevalencia de 2.5. Esta es mucho
mayor a la que encontré Smith y Geva
(2) en su estudio de Belgrado...

Citar adecuadamente



Coémo redactar discusiones

Citar adecuadamente es fundamental para distinguir la voz del texto.

x Dejar la cita para el final del parrafo

% Citar sin brindar datos de los autores o la

EVite: Investigacion

x Dejar en la misma idea la propia y la de
otros



Coémo redactar discusiones

Para una buena escritura de las discusiones, recuerde que también debe
haber una organizacion adecuada:

Segun objetivos

= Datos propios

Objetivos especificos = Datos de otras investigaciones

=  Relaciones

= Implicaciones

Segun hallazgos

= Puede ir en mismo parrafo o en
distintos

Categorias encontradas



Coémo redactar discusiones

G R 0 1T - [ o OO 127
5.1 Discusion objetivo especifico 1: desarrollo de la intervencion de enfermeria
“CUIdAAOres PaliACHVOS . .....ccvveeieeeereriireeeseesseeseeessssseeessrsnnseeessrsnnsasesssennnnneseennnnnnes 128
5.2 Discusion objetivo especifico 2: viabilidad del estudio................ccccoeeeiiiiiiennnn. 132
5.3 Discusion objetivo especifico 3: aceptabilidad de la intervencion de enfermeria
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5.4 Discusion objetivo especifico 4: efectos potenciales de la intervencion de
enfermeria “Cuidadores PaliActivos” sobre la incertidumbre ante la enfermedad del
CUIAAAOr FAMIIAN........oeeei e e e ee e e e e e e aaasass s eeeeeeesesssnssassnnseeesessansnnns 140
5.5 Discusion objetivo especifico 5: efectos potenciales de la intervencion de
enfermeria “Cuidadores PaliActivos” sobre la calidad de vida del cuidador familiar .. 145
5.6 Discusion tedrica: analisis de la aplicacion de la teoria de la incertidumbre ante la
enfermedad en cuidadores familiares de personas con cancer en cuidados paliativos
148



Coémo redactar discusiones

En este capitulo se discuten los resultados encontrados en el estudio a la luz de la
evidencia cientifica en el desarrollo de intervenciones, la viabilidad de este tipo de estudios
en el campo de los cuidados paliativos, la aceptabilidad de las intervenciones de
enfermeria para cuidadores de pacientes en cuidados paliativos y el impacto que tienen
las intervenciones en cuidadores sobre variables como la incertidumbre ante la

enfermedad y la calidad de vida.



Coémo redactar discusiones

En cuanto al profesional que imparte la educaciéon no hay diferencias con otros estudios;
sin embargo, sobre el nimero de sesiones, la forma de entrega y las locaciones hay varios
contrastes entre la intervencion “Cuidadores PaliActivos” y las otras reportadas por la
literatura. Sobre el profesional que realiza la intervencion, dos revisiones sistematicas
(41,46) que incluyeron 23 intervenciones, encontraron que fue la enfermera quien las
realizé, ademas los estudios identificaron que era este quien tenia una posicion unica para

dar este soporte de tipo educativo a los cuidadores.



Coémo redactar discusiones

Las implicaciones practicas que se desprenden del analisis de este objetivo estan
relacionadas con la necesidad de programas e intervenciones disefiadas con rigor para el
cuidado del cuidador. Si bien los estudios no son concluyentes sobre cual es el mejor
abordaje, ni qué contenidos o formas de entrega debe tener las intervenciones para el
cuidado de los cuidadores familiares; si es claro que existe una necesidad continua en el
desarrollo y refinamiento de programas e intervenciones que puedan ayudar a los
cuidadores a manejar las multiples demandas asociadas al cuidado de una persona con
cancer en cuidados paliativos y que respondan a condiciones especificas de los sujetos y
contextos en los que van a ser aplicadas. La intervencion “Cuidadores PaliActivos”
responde a ese llamado y en el caso de Colombia, segun las investigaciones realizadas,
es la primera vez que se documenta una intervencion de enfermeria en este campo, lo que
deja abiertas las puertas para que otros investigadores puedan crear intervenciones a
través de la metodologia utilizada para el desarrollo de esta intervencion, o puedan seguir
revisandola, mejorandola, adaptandola y evaluandola en futuros estudios.
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lll. Conclusiones,
recomendaciones y
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1.Generalidades

2.Las conclusiones: definicidn, redaccion, errores y estructura.
3.Las recomendaciones: definicion, redaccidén y errores.

4. Limitaciones: definicion, redaccién y errores.
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Generalidades




Generalidades

Conclusiones

o Indicar la respuesta a la pregunta de investigacion.

o Mostrar los aportes significativos para la teoria y la

practica.
;Qué aportes deja
Recomendaciones nuestra
o Proponer alternativas para futuras investigaciones inveStigaCién al
relacionadas. conocimiento en la
disciplina?

Limitaciones

o Reconocer las dificultades y proponer soluciones para
estudios relacionados.



Generalidades

Y entonces, jcomo se diferencian estos
apartados de las discusiones?

v Son mas cortos y directos.

v" Relaciona los resultados y las discusiones el resto de la tesis investigacion (marcos,
planteamiento de problema, justificacién, etc.) y concluye al respecto.

v No se centran en el detalle, dan prioridad a la generalizacion.

v" No introduce datos nuevos, interpretaciones o argumentos que no pertenezcan a la
tesis. Todo lo que se dice ya se ha dicho, pero no se repite con las mismas palabras.
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Conclusiones

(" )

Informacion
concluyente
producto de la

investigacion
/ - )\
(

(" )

Generalizaciones +
implicaciones + datos
sobresalientes

Respuesta de la
pregunta de
investigacion,
afirmacion definitiva

\ \ J \ / J
(" N\ )
No es un
resumen, es lo JsConfirmacion de
que sobresale, hipotesis?
pero resumido

\_ AN J




Conclusiones

Estructura
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Conclusion sobre objetivo general O 8
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Conclusiones

Redaccion

<® No es la repeticion de discusiones, resultados o resumen. Es una sumatoria de lo anterior.
<O En lo posible, un parrafo por conclusién. Una conclusién por obijetivo.

<0 Breve: 5%-10% del documento.

<0 Se pueden enumerar; sin embargo, se recomienda escribirlas en prosa y NO en vifietas.

<0 En lo posible, escribir en impersonal.



Conclusiones

Escribirlas por salir del paso

Repetir la informacion del resumen textualmente ‘




Conclusiones

1.4. Pregunta de Investigacion

., Cual es la efectividad de la intervencion de enfermeria “Desplegando mis recursos
personales”, centrada en el uso de los recursos generales de resistencia para el
mejoramiento de la adherencia terapéutica en adultos con hipertension arterial,

comparada con la atencion habitual?



Conclusiones

6.1. Conclusiones

En este estudio cuasiexperimental, se demostré que una intervencion adaptada es mas
efectiva que una atencion habitual para aumentar la adherencia terapéutica en pacientes
con diagnostico de HTA que estan inscritos y asisten a un programa de control de riesgo
cardiovascular. Gracias a esta intervencion, se encontré un efecto benéfico evidenciado
en el aumento del delta del puntaje promedio de adherencia terapéutica. Ahora bien, los
datos obtenidos revelan un incremento en el puntaje total de adherencia terapéutica en el
grupo experimental y en cada una de las dimensiones, lo que demuestra diferencias
estadisticamente significativas frente al grupo control (p<0,001), el efecto protector de la
intervencion (expresado en un OR = 0,019 1C95%: 0,002; 0,142) y una diferencia de delta

del puntaje total de adherencia terapéutica de 9,4.



Conclusiones

Desde lo tedrico, los resultados de esta investigacion permiten comprobar la magnitud y
fortaleza del uso de los recursos generales de resistencia y los componentes del SC, los
cuales combinan aspectos cognitivos, conductuales y motivacionales para generar
resultados positivos en salud, en este caso, una mayor adherencia terapeéutica en
personas con HTA. Asi, se confirman supuestos de la teoria salutogénica en términos de
que los individuos tienen capacidades para mejorar su salud; sin embargo, considerando
que la adherencia terapéutica es un proceso complejo que implica no solo aspectos
relacionados con el individuo y que es un proceso dinamico, resulta necesario valorarla de
forma continua e implementar un programa de cuidado que incluya acompafhamiento,

reforzamiento y seguimiento continuo.



Conclusiones

En cuanto a los instrumentos, el Treatment Adherence Questionnaire for Patients with
Hypertension (TAQPH), en su version en espaiol para el contexto colombiano, es un
instrumento especifico valido y confiable para medir la adherencia terapéutica en
personas con HTA y puede ser utilizado en el ambito clinico y futuras investigaciones. En
cuanto al instrumento Orientacion ante la Vida-29 items, en su version en espaiol que
mide el concepto de SC, demostro validez facial, de contenido y de constructo al igual que

una adecuada consistencia interna.



Conclusiones

En suma, es importante destacar que las observaciones sistematicas y estructuradas
sugieren que abordar la adherencia terapéutica es una situacion altamente compleja. En
este sentido, el presente estudio proporcioné detalles sobre el disefio y el enfoque para
implementar una intervencion de enfermeria adaptada, sustentada en los supuestos
tedricos de la teoria salutogénica que permite complementar las estrategias de tipo
farmacoldgicas para la gestion de la salud de la poblacion con HTA y que puede ser
replicada como una estrategia practica para ser implementada por los profesionales de

enfermeria en relacion con las actividades de cuidado en los servicios ambulatorios.
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Recomendaciones

Las recomendaciones deberian darse en virtud de la
justificacién o modelo conceptual:

o Social o Conceptual

o Teodrica o Teodrico

o Disciplinar o Empirico



Recomendaciones

‘ Propuestas politicas para ‘ Proponer nuevas
cambiar cierto estado de perspectivas para abordar
| cosas | o entender un fendmeno
‘ Ofrecer nuevas vias de ‘ Uso potencial del estudio
comprension tedrica para para resolver problemas
| otras investigaciones | de la practica
‘ Aspectos metodolégicos a ‘ Propuestas para el lugar

donde se desarrolld el
estudio

considerar para futuras
| investigaciones




Recomendaciones

Exagerar la relevancia de la investigacion. No
exceder el marco propuesto.

Cambiar el objetivo del texto: reportar siempre
estara por encima de obligar o ensenar.

Evitar

Demeritar su propio trabajo. Si cometié errores,
admitalos pero sea propositivo y estratégico.
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Recomendaciones

6.2. Recomendaciones

6.2.1. Para la investigacion

Se recomienda continuar con la validez de constructo de los instrumentos utilizados en
este estudio, utilizando técnicas de analisis confirmatorio, de modo que se pueda estimar
el aporte de un item a una o varias dimensiones simultaneamente, asi como la estimacion
de posibles correlaciones existentes entre las dimensiones, aspectos que no pueden ser
estimados via analisis exploratorio. Adicionalmente, se recomienda aplicar la
intervencion en diferentes contextos y escenarios de la practica de enfermeria en donde
se proporcione cuidado a personas con HTA ya sea en instituciones publicas o privadas.
Ademas, adelantar estudios cualitativos que permitan indagar acerca de la experiencia
que tienen los pacientes con HTA al recibir intervenciones adaptadas que permitan

ampliar el conocimiento respecto por qué y como funciona este tipo de intervencion.



Recomendaciones

6.2.2. Para la institucion

Se propone generar espacios y estrategias para divulgar la estrategia de intervencion
para uso en los servicios ambulatorios, dado que una adecuada adherencia terapéutica
reduce la probabilidad de complicaciones cardiovasculares, reingresos hospitalarios y
costo al sistema de salud. Del mismo modo, es necesario que en la institucion de salud se
refuercen las estrategias de intervencion no farmacoldgicas con enfoque centrado en el
paciente, con el liderazgo de enfermeria. Por ultimo, se recomienda implementar medidas
objetivas de seguimiento y evaluacion de la adherencia terapéutica, al igual que fortalecer
los mecanismos para captacion de personas con HTA que desconocen esta condicion a

pesar de padecerla.
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Limitaciones

* Restrinjalas a lo relevante, no
mencione detalles menores.

Aspectos de la investigacion que
impactaron o influyeron en los

hallazgos o en la discusion.  Anticipese. Evite que los lectores

identifiquen limitaciones sin que las
haya mencionado antes.

* Mencione Ilo negativo, pero sea
propositivo. Convierta limitaciones en
oportunidades.

Todos los estudios tienen
limitaciones, pero se debe ser
estratégico para enunciarlas.

* No se reduzca a enumerar
limitaciones. Evalie su impacto vy
proponga soluciones.




Limitaciones

0 1
dc) Dificultad de acceso a datos, organizaciones, etc.

: 4 N
CE) Tiempo limitado para investigar el fenébmeno

o .
()] Dificultades para comunicarse con poblacién

c \ J
Q2 *
8 Falta de recursos para alcanzar ciertos propoésitos

) \ J
- Sesgos detectados en trabajo de campo




Describa la
limitacion de
forma concisa
pero detallada

Explique por qué
existe la
limitacion

Dé razones
sobre por qué no
se pudo superar

Estructura y redaccion

Indique posibles
soluciones

Evalue el impacto
de la limitacion
para sus
resultados

Redacte en impersonal

Siga  estructura de
problema-solucién.
Una limitacidbn = un
parrafo.

No deberia ser muy
extensa la seccidon



Limitaciones

8. Limitaciones

Principalmente, se encontraron tres limitaciones dentro del estudio. La primera
hace referencia a que no se contdé con el aval por parte de |la autora para retirar
algunos items del instrumento. La segunda tiene que ver con que la fase de validez
de contenido se prolongé debido a que los expertos respondieron tarde a la
solicitud y conseguir el panel de expertos tardé mucho tiempo, debido a que
estaban ocupados en otras obligaciones. Finalmente, la tercera limitacion se
relaciond con el cambio del asesor estadistico, ya que renuncio el docente
asignado por la universidad, por lo cual fue necesario buscar otro experto en el

tema.

;Como mejorariamos estas limitaciones?
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1.En qué consiste revisar un texto
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3.Método DDS

4. Recomendaciones
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En qué consiste




En qué consiste

( )

Mejoramiento global del documento en procura
de cumplir su objetivo comunicativo

v "

Proceso individual y

Cambio de rol

colectivo
Revisa el(la) autor(a)  De autor(a) a lector(a)
Revisa el(la) director(a) * De director(a) a colaborador(a)

Revisan los pares * De par a revisor(a)
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Objetivos \
Estructura (;LO que se esta
revisando coincide con
Parrafos el objetivo general de la
Oraciones y tesis?
palabras

\_ J

Puntuacion

Revisar




La piramide invertida

Coherencia L
HEWGEE Cohesion Escribir
Adecuacion
\ Objetivos

Estructura

;La estructura o Parrafos

jerarquia de la
informacion es la
correcta?

\_ J

Oraciones y
palabras

Puntuacion

Revisar




La piramide invertida

Objetivos

Estructura

Parrafos

Oraciones y
palabras

Puntuacion

;Los parrafos estan
debidamente
construidos y
articulados?

, \_ J




La piramide invertida

Coherencia A
Planear Cohesién Escribir
Adecuacion
\ Objetivos
\ Estructura
o
¢ \

(@)
7% %

Parrafos

-

Oraciones y
palabras

cLas oraciones tienen
sentido, estan bien

conectadas y usan las

palabras adecuadas?

N )

Puntuacion




La piramide invertida

Objetivos

Estructura

Parrafos

Oraciones y
palabras

~

:Se usan los signos de
puntuacidén de forma

|6gica y coherente?
Revisar _ y

Puntuacion




La piramide invertida

Objetivos

Estructura

Parrafos

Oraciones y
palabras

Puntuacion

JLas palabras se
escriben correctamente

. N )
e incluyen las tildes™ Revisar

\_ J




Método DDS




Método DDS

" U " U

“No me gusta”, “no suena bien”, “no parece adecuado’, etc.

Diagnosticar

"W« " U

“Falta informacién”, “no aporta nada nuevo”, “es repetitivo”,
“no queda clara la informacién”, etc.

Anadir Eliminar Modificar




Método DDS

2. ldentificar si algo no

cuadra o no esta bien

3. Marcar la inquietud con

un posible diagnostico '

4. Proponer una solucién
para el posible error

1. Leer el texto

.




Método DDS

Jack H. 05 de noviembre de 2020 ) )
LLas enfermedades cronicas como la DM2 llevan a que los adultos mayores tengan un alto Este parrafo no esta relacionado con &l anterior. Podria
moverse mas adelante cuando se hable de la DV2|

riesgo de polimedicacién, lo que aumenta la probabilidad de efectos adversos e

€7 Responder 7] Resolver

interacciones farmacologicas. La polimedicacion se ha asociado a un mayor riesgo de
caidas en los adultos mayores (33, 34), entre ofras consecuencias, por lo que la
reconciliacion de medicamentos, la evaluacion continua de las indicaciones, la evaluacion
de la adherencia y el cumplimiento de la medicacion son necesarias. dentro de estas

estrategias, por supuesto, la deprescripcion también debe considerarse |

lLa deprescripcion suele definirse de diversas formas. Algunos autores la entienden como JackH.

“ , . _ - . B TR Rt Las citas textuales (entre comillas) deben incluir el nimero de
el “cese de un tratamiento de larga duracién bajo la supervision de un profesional médicof la pagina del texto de donde salio el fragmento. Debe

] L " . . insertarse después del ndmero.
(69), mientras que para Gavilan-Moral es el “proceso de desmontaje de la prescripcion de

medicamentos por medio de su revision, que concluye con la modificacion de dosis,

L. - . . L Ity sttty JackH.

sustituciéon o eliminacion de unos farmacos y adicion de otros” [70). Por su parte, Potter Las citas textuales (enfre comillas) deben incluir el nimero de
. ) i - . .. la pagina del texto de donde salio el fragmento. Debe

(11) la identifica como la manera de reducir la polimedicacion en personas mayores

insertarse después del ndmero.
fragiles.
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Recomendaciones

4 )

‘ La revisidn puede ser frustrante, pero es el camino para mejorar
el texto.

Es prioritaria la revisién global antes que los detalles de
redaccidn especificos.

No revise el documento final en caliente. Déjelo reposar y
dediquele suficiente tiempo.

) Siempre recuerde sus objetivos. Son su punto de referencia
= para lograr la coherencia de lo general y lo particular.

E Deje comentarios en el texto. Procure que sean propositivos y
con informacién de deteccidn, diagndstico y solucion.
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