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RESUMEN

El objetivo del estudio fue determinar la calidad de las tesis publicadas en RENATI
para la obtencion de titulo profesional de médico cirujano en universidades de la region
Lambayeque - Per( durante el 2022. Para lograrlo se plante6 el desarrollo de una
investigacion observacional, transversal, descriptiva. La poblacién se conformo por un
total de 81 tesis y la muestra fue de 63 tesis publicadas por universidades de la region
Lambayeque en RENATI, en el periodo 2022. Se utilizé el instrumento de Zavaleta que
evalla la calidad metodoldgica , ademas de una ficha de recoleccion de datos. Los
resultados mostraron que en el afio 2022 se registraron un total de 93 tesis en RENATI,
la calidad del informe final de las tesis fue buena en un 60.3%, soélo 8 tesis tuvieron
asesores RENACYT nivel VI'y VI, el nivel de similitud predominé el porcentaje de 1 a
24 % correspondiente al color azul oscuro segun la clasificacion del software Turnitin
y solo el 3.2% del total corresponden a porcentajes mayores a 50% de similitud,
ninguna de las tesis fue publicada en bases de datos como Scopus, Web of Science,
Pubmed y el tipo de estudio mas utilizado fue observacional en un 95.3%. Se concluy6
gue el nivel de calidad de tesis fue buena y con tendencia a mejorar, aun asi, las
universidades deben preocuparse en mejorar los cursos de metodologia en
investigacion y contar con docentes expertos en la materia, que se encuentren

activamente publicando para orientar e incentivar a los estudiantes.

Palabras clave: Calidad, Tesis, Titulo profesional, Médico Cirujano.

Vi



ABSTRACT

The objective of the study was to determine the quality of the theses published in
RENATI to obtain the professional title of surgeon in universities of the Lambayeque
region - Peru during 2022. To achieve this, the development of an observational, cross-
sectional, descriptive investigation was proposed.The population was made up of a
total of 81 theses and the sample was 63 theses published by universities in the
Lambayeque region in RENATI, in the period 2022. It was produced as a Zavaleta
instrument that evaluated the methodological quality, in addition to a collection sheet.
of data. The results showed us that regarding the quality of the final report, the theses
of good quality predominated; only 8 theses had RENACYT level VI and VII advisors;
Regarding the level of similarity, the percentage from 1 to 24% corresponding to the
dark blue color prevailed according to the Turnitin software classification and only 3.2%
of the total correspond to percentages greater than 50% similarity, in addition, none of
the theses was published. in databases such as Scopus, Web of Science, Pubmed;

and it was found that the type of study most used was observational in 95.3%.

Keywords: quality, thesis, professional title, surgeon.
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l. INTRODUCCION

1.1 Realidad Problemaética.

La creacién de trabajos de investigacion es una pieza primordial en la
sociedad, ya que permite descubrir y generar nuevos conocimientos, son
utiles para tomar decisiones o el planeamiento de trabajos nuevos. Durante la
etapa universitaria, se vuelve una tarea dificil pero fundamental para la
formacién médica, ademas de ser un requisito para la obtencion del titulo
1,2).

Segun SClmago Journal & Country Rank (SJR) desde 1996-2021 los
principales ejecutores de conocimiento fueron los paises desarrollados,
encabezado por Estados Unidos y en América Latina, Brasil tiene mayor
produccion cientifica. Segun el ranking de QS Top Universities, ninguna
universidad sudamericana se ubica entre las 100 mejores a nivel mundial y en
los ultimos afos solo 5 universidades peruanas destacan en investigacion a
nivel latinoamericano. Actualmente, el Perld se encuentra en produccion
cientifica en el septuagésimo primer lugar a nivel mundial y en el octavo lugar
en la region, siendo el area médica la que cuenta con mas publicaciones
(3,16).

En nuestro pais, se decreto la ley universitaria N° 30220 que establece de
manera obligatoria la realizacion de un trabajo de investigacion para la
obtencién del grado de bachiller y presentar como requisito una tesis para
conseguir el titulo profesional. Sin embargo, a raiz de la pandemia, se
promulg6 e incorporé la Ley N° 31359 la que estipula que los estudiantes de
pregrado aprobados de las escuelas profesionales de las universidades en
general desde el 2020-2023 acceden automaticamente al grado de bachiller
(4,5).



En el 2016 se aprobd el "Proyecto de Reglamento del Registro Nacional de
Trabajos de Investigacion y Proyectos para optar grados académicos y titulos
profesionales - RENATI" norma los procedimientos para administrar el registro
de los trabajos de investigacion y proyectos para optar grados académicos y
titulos profesionales, asi como difundir su utilizacién en el &mbito académico
mediante el Repositorio Digital de la SUNEDU “RENATI”, siendo el objetivo:
mejorar la calidad y proporcionar mayor accesibilidad (5,6).

La calidad de tesis es un proceso complejo de evaluar ya que es
multidimensional, si bien se puede evaluar mediante multiples items, como
tipo de disefio, la metodologia, analisis de resultados, entre otros; aliin hoy en
dia no se estandariza ni hay un consenso claro (7). En mdltiples estudios
coinciden que es superior cuando se encuentra asociada a un adecuado
porcentaje de similitud en Turnitin, tipo de disefio, hipotesis explicita con
sustento cientifico, tamafio de muestra, resultados, analisis estadistico,

discusion y bibliografia (8,9).

Un respaldo de la calidad de tesis es su publicacion como articulo cientifico
con el fin de que sea revisado por expertos, garantizando su difusion
académico- cientifico (2). Las universidades con mas publicaciones cientificas
médicas son: Universidad Peruana Cayetano Heredia (UPCH) y la
Universidad Nacional Mayor de San Marcos (UNMSM). Se dispuso en la
UPCH en el 2006 como requisito que las tesis sean publicadas en revistas
indizadas como SciElo o base de datos como Medline o Scopus, gracias a
esto las publicaciones aumentaron a un 40,3% a comparacion de cuando no
era requisito que solo llegaba al 17.6 %. En la regiébn Lambayeque, la
Universidad Catélica Santo Toribio de Mogrovejo (USAT) también empleé esta
modalidad con la condicién de que sean enviados a revistas indizadas en
literatura latinoamericana y del caribe en ciencias de la salud (LILACS) o en
base de datos superiores, debido a esta iniciativa logré que el 30 % sean
publicadas (10).
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Actualmente, en la era del internet, los trabajos de investigacion valen por su
impacto social, valorado mediante la solucion que dé a los problemas de la
sociedad considerandose la base para el progreso, la mejoria de los servicios
de salud, desarrollo econémico y social del pais. El Peru tiene baja produccion
cientifica en Latinoamérica, a pesar de que en los Ultimos afios este porcentaje
ha aumentado gracias al gran aporte de Universidades Peruanas,
principalmente por escuelas de medicina (9,11).

Estudios nacionales realizados en la USMP, UNMSM y UPCH indican que las
tesis que se presentaron para obtener el titulo profesional solo el 2,7 %,
11;8%y 17,6 % respectivamente fueron publicadas en el afio 2006 (12).

Para obtener el titulo de médico cirujano en nuestro pais se tiene que aprobar
una tesis, lo que obliga de manera indirecta a que los estudiantes realicen
investigaciones en medicina. Solo el 4.5 % tiene participacion en las revistas

indizadas a Scielo Peru (13).

Otro punto importante, es la preparacion de los asesores en materia de
investigacion, redaccion y publicacidon cientifica ya que en varios estudios
anteriores coinciden que es un factor asociado a una mayor frecuencia de
publicacién (15). En un estudio peruano del afio 2016 se observé que menos
del 50% de asesores de tesis de pregrado publicé un articulo cientifico, en los
ultimos 3 afios solo el 11.8 % y solo el 9,9 % publicoé un articulo original en
Medline y Scopus (41). Otro estudio realizado en el sur del Pert en el 2020
ratifica lo mencionado en la publicacidén anterior ya que de los 66 asesores de
tesis de enfermeria solo el 6.06 % publico en los dltimos 3 afios y ninguno de
estos se encontraba registrado como investigador RENACYT (43). El rol
principal de los asesores es muy importante, debe impulsar a la ejecucion de
trabajos de investigacion y asi estas tesis tengan impacto socialmente
mediante la publicacion en revistas cientificas, por o que se necesita de

profesionales con experiencia (14,15).
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A pesar de los avances, la produccion cientifica en el pais sigue siendo baja,
aun es necesario aumentar sin descuidar la calidad. Asimismo, existe un
desinterés en el pregrado, mas aun con la eliminacién permanente de tesis en
bachillerato (1,4,17).

Hasta el momento en el Perd, no se ha podido observar una cuantificacion a
nivel nacional con respecto a calidad, existen estudios a nivel local, sobre la
calidad de tesis, pero debido a los cambios de la normativa de SUNEDU y los
avances en el ambito cientifico son factores que pueden modificar la calidad
cientifica, asi mismo la existencia de repositorios digitales y plataformas no
siempre evaltan el impacto ni la calidad. Por lo tanto, se debe mejorar la
calidad en la elaboracion de tesis debido a que existe una necesidad
académica. La mala calidad probablemente sea muestra de una deficiente
gestion institucional en el campo de la investigacion, negando el objetivo
fundamental de cada universidad que es la creacién de nuevos conocimientos.
Si se desea que el Peru crezca en investigacion del punto de vista cualitativo
y cuantitativo es importante dar un seguimiento. Conocer la realidad de la
calidad, nos permitiria identificar las posibles deficiencias y categorizarlas para

evitarlas y mejorar la problematica (1,4,7).

1.2. Trabajos previos.

Erim B., et al., en Turquia (2020) realizaron un estudio transversal para evaluar
las variables que afectan la publicacion de estas y la relacion con la carrera
académica de los autores de las tesis de especializacion en Psiquiatria. Se
pudo observar que la tasa global de publicacion fue del 37,7%, asociandose
con el campo de investigacion, el titulo del asesor y si el titular se habia

convertido posteriormente en miembro de la facultad (18).

Aguilera H., en México (2021) efectud un estudio transversal para evaluar la
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calidad de los proyectos de investigacion en repositorios. Encontrando que los
aspectos ser creible y alineada fueron bajos en los estudios, también fueron
bajos el indicador rigurosidad y generalizable. Existen aun dificultades en
implementar buenas practicas de investigacion por deficiencias en el
entrenamiento del uso de metodologias de investigacion, andlisis de datos y

fallas en la supervision de las tesis (19).

Gonzélez L., et al., (17) en Cuba (2019) realizaron un estudio retrospectivo
para evaluar la calidad de las tesis de la carrera ciencias de la informacion en
la Universidad Central Marta Abreu de las Villas. Se encontraron resultados
regulares debido a las dificultades en el disefio metodolégico, la baja
interaccion con el asesor y falta de las técnicas especificas en los métodos
empleados. Las principales dificultades se concentraron en las referencias
(20).

Perdomo B., et al., en Peru (2020) realizaron un estudio transversal para
evaluar la calidad de tesis presentadas por estudiantes de pregrado peruanos
durante 2018 y 2019. Se observaron que las tesis analizadas fueron de regular
a buena calidad, siendo las de nivel mas alto de Enfermeria y Educacion,
donde los factores mas importantes fueron la falta de sustento teorico,
debilidades en la metodologia y manejo inadecuado del discurso

argumentativo (1).

Angulo K., et al., en Pera (2023) realizaron un estudio transversal para
caracterizar las tesis del afio 2019 para obtener el titulo de médico en el Pera.
Se encontré que el disefio mas comun fue el tipo transversal descriptivo en un
42,3% y solo 2,19% se publicaron en una revista cientifica, siendo 14 de ellas

en revistas indexadas (48).

Zavaleta C., et al., en Trujillo (2021) realizaron un estudio transversal para

evaluar la calidad del método empleado en el trabajo de grado de la Facultad
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de Medicina de la Universidad Nacional de Trujillo en los ultimos 10 afios. Se
observaron que los trabajos de muy buena calidad fueron 22,3%, el 60,3% de
buenay el 22,3% de regular (7).

Munive J., en Huancayo (2018), realizé un estudio descriptivo, se evalud el
nivel de calidad de las tesis para obtener el titulo de médico cirujano en la
Universidad Nacional del Centro del Peru desde el 2007-2016. Se encontrd
que el 98,5% fueron de tipo observacional, ninguna tesis fue publicada en
formato de articulo cientifico y en dos periodos hubo tesis no aceptables en

menor frecuencia (21).

Alarcon C., et al., en Lima (2018), se realiz0 un estudio descriptivo para
evaluar la frecuencia de publicacion de articulos cientificos por los asesores
de tesis de la Facultad de Medicina de la Universidad Ricardo Palma. Se
encontraron que solo el 63% habia publicado alguna vez en su vida algun
articulo, el 53% publicé alguna vez un articulo original, el 26% habia publicado
un articulo original en Scopus, el 21% en Medline en los ultimos 5 afios, el 5%
habia publicado un articulo original en los ultimos 2 afios en las bases antes

mencionadas y sélo el 5,3% estaba registrado en REGINA (22).

Huaman M., et al., en Lima (2017) realizaron un estudio transversal para
evaluar el nivel de calidad de tesis y sus factores asociados para obtener el
titulo de médico cirujano en la Facultad de Medicina de la Universidad Ricardo
Palma en el afio 2015 al 2016. Se observo que el 54% obtuvo una calidad muy
buena y un bajo porcentaje de indice de similitud a mayor nimero de paginas.
Dentro de los factores asociados a calidad superior se encontraron un buen
reporte de originalidad por Turnitin, hipétesis, disefio de contrastacion, tamafio
muestral, analisis estadistico, resultados, discusion, bibliografia, relevancia y

originalidad (8).

Paredes L., et al., en Chiclayo (2021) realizaron un estudio transversal para
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evaluar el nivel de calidad de las tesis de pregrado en la Escuela de Medicina
Humana de la Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo sustentadas
entre 2013-2018. Se encontré una disminucién de la calidad de las tesis en el

afo 2015, que en los siguientes afios fue incrementando (23).

Loayza N., en Trujillo (2018), realizé un estudio transversal para evaluar la
frecuencia de similitud de las tesis de pregrado de medicina de los repositorios
de las Universidades de la Ciudad de Trujillo. Se observé que la similitud a lo
largo del tiempo fue de 32.59% en las tesis de la Universidad Nacional de
Trujillo (UNT), mientras que en las tesis de la Universidad Privada Antenor
Orrego (UPAO) fue de 32.49% (24).

1.3. Teorias relacionadas al tema.

1.3.1 Tesis

Para adquirir un grado académico o titulo profesional se presenta la tesis, que
viene siendo un trabajo de investigacion sobre una determinada area de estudio
o de conocimiento, esta tiene que ser sustentada ante una comunidad
académica y debe ser aprobada por un jurado de manera publica por lo que tiene
gue ser original, inédita, publicable y ejecutable. En nuestro pais para conseguir
el grado de titulo profesional y de segunda especialidad puede desarrollarse de
hasta dos investigadores quedando a criterio de las casas de estudios a

diferencia de las de grado de magister y doctor que es un tesista (5).

1.3.2 Calidad

El vocablo calidad deriva de la raiz griega “kalos” definido como "lo bueno y lo
apto" y del latin “qualitaten” de "cualidad o propiedad". En la actualidad es un
término bastante extenso siendo empleado en distintos campos y engloba

numerosas disciplinas (23).
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En 1984, la Real Academia Espafiola (RAE) lo define como una cualidad, alguien

que goza de la estimacion general, “lo mejor dentro de su especie".

En el ambito médico y educativo, esta palabra se usa para el perfeccionamiento
de un proceso y excelencia de una disciplina, una manera de comprobar la
calidad se da mediante el desarrollo de guias ,normas o lineamientos que tengan
afirmaciones desarrolladas sistematicamente que se basan en el conocimiento
profesional vigente, por ello, la norma debe ser elaborada por un equipo de
expertos, existen otras definiciones, pero todas se han constituido en base a la

funcion de las necesidades y exigencias de cada usuario (8,23).

1.3.3 Calidad de tesis

Se enfoca a una sucesion que comprende todo el aspecto del disefio, en
particular, relaciona la sentencia relativa entre los métodos y preguntas,
seleccion de temas, la medicion de resultado y la proteccion del sesgo

sistematico y error inferencial (8).

Para valorar la calidad de publicaciones cientificas se emplean mdultiples
sistemas desde el afio 1970. Sackett fue el primero en proponer, donde los
resultados determinaron los “niveles de evidencia”, estimando mediante puntaje
desde una buena calidad hasta muy mala, esta herramienta sigue siendo de gran

utilidad para establecer evidencia (23).

En el afio 2002 el Consejo Nacional de Investigacion establecié un modelo para
valorar calidad de la investigacion y comprension cientifica, encontrando
incomparables estandares: proponer una cuestion significativa y relevante que
colabore a la base de conocimiento, aplicar métodos que abordan mejor las
cuestiones de interés y justificada por documentacion, disefios, métodos y

procedimientos que aseguren un enfoque auténomo; utilizar medidas
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adecuadas y fiables para las variables, evaluar explicaciones alternativas

para cualquier hallazgo, explicar las posibles desviaciones sisteméticas y

adherirse a los estandares de calidad para la publicacién y el posterior informe
de datos (21).

Expertos recomiendan protocolos estandarizados de trabajo de investigacion

con el objetivo de que la revision de calidad sea mas sencilla y pueda ser

publicada como articulos en revistas. De acuerdo con el disefio de investigacion

generales y especificos existen formatos estandarizados como: (25,26)

CONSORT: Elaborado por Moher et al., en el 2001, consta de 22 items, el
cual establece normas para los informes de ensayos.

QUOROM: Elaborado por Moher et al., en el 2009, consta de 17 puntos el
cual valora la calidad de reporte de metaanalisis, reporta revisiones
sistematicas.

MOOSE: Elaborado por Stroup et al., en el 2000, consta de 35 puntos y
reporta estudios observacionales.

TREND: Elaborado 2004, consta de 35 items, evalGa estudios con disefios
no aleatorios.

STARD: Elaborado por Stard en el 2001 consta de 25 puntos y reporta la
prueba de diagndstico.

QUADAS: Consta de 12 items y reporta la calidad del estudio transversal
de prevalencia.

NEWCASTLE-OTTAWA: Consta de 8 items y evallUa calidad del estudio de

cohorte y casos y controles.

1.3.4 Superintendencia Nacional de Educacién Superior

Universitaria (SUNEDU)

Ente publico especializado dependiente del Ministerio de Educacion. Se hizo

conocer mediante la Ley Universitaria, Ley N.° 30220, siendo ratificada su
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constitucionalidad en el 2016. Se crea con el fin de que no se transgredan los
derechos de los estudiantes universitarios para que obtengan una educacion
basica de calidad y asi perfeccionen las competencias requeridas. Desde el afio
2015 hasta la actualidad viene siendo la entidad que otorga la licencia a las
universidades y encargada de fiscalizar los recursos del estado y los beneficios
obtenidos. A partir del 2016 esta entidad tiene la obligacion de administrar el
Registro Nacional de Grados y Titulos, brindando certeza juridica de la
informacion registrada y garantizando su legitimidad (27).

1.3.5 Publicaciones cientificas.

La productividad cientifica es un indicador importante en toda entidad de
educacion superior, puesto que se relaciona con la calidad, esta es medida

mediante las publicaciones (28).

Para que un articulo sea publicado tienen dos audiencias: la primera en la que
expertos que asisten al editor de la revista determinan si el articulo es apropiado
para su publicacion, y segundo intervienen los propios lectores de la revista,

guienes conocen sobre el tema abordado en el articulo (29).

1.3.6 Asesor de tesis

Es el individuo que acomparfa al tesista de forma personal en el trabajo de
investigacion es el responsable de guiar a lo largo de todo el proceso, vela por
la calidad y cumplimiento de aspectos éticos. EI Consejo Nacional de Ciencia,
Tecnologia e Innovacion Tecnoldgica (CONCYTEC) define como “personas
naturales que tienen capacidades establecidas de acuerdo con una calificacion,

para realizar labores de investigacion cientifica y/o desarrollo tecnolégico” (5,10).
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1.3.7 Registro Nacional Cientifico, Tecnoldgico y de Innovacion Tecnoldgica

(RENACYT)

Es la relacion entre individuos naturales vy juridicos a nivel nacional como en el
extranjero que estan vinculados con la ciencia y tecnologia, asimismo los
clasificaba a los investigadores en dos: Grupo “Maria Rostworowski” y “Carlos
Monge Medrano” (30).

En el afio 2019 por resolucion de presidencia N° 1722019-CONCYTEC-P se
aprobé la nueva normativa RENACYT donde tiene nuevo sistema, clasificando
en el nivel maximo de investigador distinguido y en siete niveles adicionales, esto
se obtiene mediante el puntaje obtenido por el nivel de estudio o grado
académico, generacién y conocimiento cientifico, y la creacion de recursos

humanos (asesorias) (29).

1.3.8 Base de datos

Es una coleccion computarizada que tiene informacion organizada, como
articulos, libros, graficos y multimedia, que se puede buscar a través de internet,
pueden ser relacionadas a un solo tema o generales con citas bibliogréaficas,
resimenes o texto completo. Asi mismo las fuentes indizadas puede ser escrita
por académicos, expertos o generalistas (31).

Existen multiples bases de datos entre las comunes en nuestro medio tenemos:

Scopus: base de datos de resimenes e indexacién con enlaces de texto
completo producida por Elsevier Co viniendo a ser la base de datos mas grandes
jamas construida (37).

Google Scholar: es un motor de busqueda en linea de libre acceso que permite
a los usuarios buscar copias fisicas y digitales de articulos cientificos (39).

Web of science: anteriormente conocida como Web of Knowledge, es una base

de datos de citas bibliograficas de areas multidisciplinarias que cubre las
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diversas revistas de ciencias médicas, cientificas y sociales, incluidas las
humanidades (38).

Pub Med: Base de datos dedicada a las ciencias de la salud, rebasa los 19
millones de referencias bibliograficas hasta comienzo del afio 2010 y con un
incremento de 800 mil referencias al afio. Recolecta publicaciones de 5300
revistas cientificas relacionadas a medicina, enfermeria y odontologia,

encontrandose entre ellos Medline (40).

1.3.9 Grado de similitud.

Es el resultado de comparar el trabajo de investigacion o tesis realizada con los
de otros autores mediante un porcentaje producido por la coincidencia o similitud
encontrado en otros trabajos. Actualmente, encontramos el error de varios
investigadores de creer que la similitud es igual a plagio. Plagio es definido como
“el apoderamiento de todos o de algunos elementos originales contenidos en la

obra de otro autor presentado a ellos como propios o sin dar crédito” (32).

Existen varios programas que miden el grado de similitud el cual no determina
necesariamente que exista plagio. Por lo que, se debe evaluar minuciosamente
el trabajo, ya que puede estar correctamente citado, y soélo indique los apartes
ajenos al autor. Entre ellos, el mas usado por universidades e instituciones es el
Turnitin creado desde 1997, también indica la evolucion del proyecto y elabora

informes del desempefio (32,33).

1.4. Formulacion del Problema.

¢,Cudl es la calidad de tesis publicadas para la obtencién de titulo profesional de
médico cirujano en universidades de la regién Lambayeque - Pera en el periodo
20227
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1.5. Justificacion e importancia del estudio.

La investigacion cientifica es fundamental en la sociedad, valiosa para tomar
decisiones o para la elaboracién de nuevas investigaciones, por ende, es
importante su incremento a nivel local ya que lo que se sabe de un éarea
especifica no puede ser aplicable al contexto y necesidades de otras regiones o

grupos de personas (1,2).

La evidencia de calidad de tesis es centro de muchos debates en politicas
publicas, profesionales y circulos académicos. Es complejo de evaluar cuando
no tenemos delimitados los aspectos a estudiar, ya que diversos factores la
influencian y le confieren cierta subjetividad, ademas, cada dia se actualizan
nuevos estandares para determinarla. Existen diversos factores que aumentan
la calidad como: calidad del informe, el tipo de disefio, la metodologia aplicada,
el analisis, la originalidad, su publicacion en revistas de alto impacto, la asesoria,
entre otros (7,8,34).

Actualmente a pesar de que existen muchos repositorios digitales y plataformas
para publicar la tesis, los cuales contribuyen a la difusion de los resultados, no
siempre evallan de manera uniforme la calidad, ni la relevancia. Ademas, no hay
un consenso en los criterios para evaluar la calidad de las tesis producidas en

las universidades (8).

Por tal razon, a pesar de haber estudios sobre el tema son limitados y no son
consistentes ni concluyentes, por lo que es importante seguir estudiando. La
utilidad del presente trabajo reside en la necesidad académica de mejorar la
calidad de la elaboracion de las tesis. Conocer la realidad de la calidad, nos
permitiria conocer las posibles deficiencias y categorizarlas para evitarlas,
incrementando asi cada vez la calidad mediante la implementacién de
estrategias para aumentar la produccién cientifica y mejorar la calidad de tesis

de las facultades de Medicina Humana de las Universidades del Peru
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1.6. Objetivos.

1.6.1 Objetivos General.

1.

Determinar la calidad de las tesis publicadas en RENATI para
obtener el titulo profesional de médico cirujano en las
universidades de la region Lambayeque - Peru en el periodo
2022.

1.6.2 Objetivos Especificos.

2.

Conocer la cantidad de tesis elaboradas por universidad para
obtener el titulo profesional de médico cirujano de la region
Lambayeque-Peru publicadas en la plataforma RENATI en el
periodo 2022.

Conocer la calidad del informe final de tesis para obtener el titulo
profesional de médico cirujano de la region Lambayeque
publicadas en la plataforma RENATI en el periodo 2022.
Conocer el registro y la clasificacion RENACYT del asesor de
tesis para obtener el titulo profesional de médico cirujano en
universidades de la region Lambayeque en el periodo 2022.
Evaluar el grado de similitud de las tesis publicadas para obtener
el titulo profesional de médico cirujano en universidades de la
region Lambayeque en el periodo 2022.

Determinar el nimero de tesis para obtener el titulo profesional
de médico cirujano publicadas en bases de datos como Scopus,
Pubmed,Web of Science de las universidades de la regién
Lambayeque-Peru en el periodo 2022

Conocer el tipo de estudio de las tesis publicadas para obtener
el titulo profesional de médico cirujano en universidades de la

region Lambayeque durante el periodo 2022.
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Il. METODO

2.1. Tipo y Disefio de Investigacion.

Se realiz6 un estudio observacional, transversal, descriptivo.

2.2. Variables y operacionalizacion
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TECNICAE

VARIABL DEFINICION | DEFINICION | DIMENSIONE | SUBDIMENSION | INDICADORE ) INSTgl[J)'\éIENT
CONCEPTU | OPERACION S ES S ITEM <
E AL AL RECOLECCIO
N DE DATOS
Titulo Muy buena
Calidad en Caracteristica ANEXO 1 Instrumento:
investigacion | del informe ITEM "Hoja para la
se enfoca final de tesis 1,2,3,4,5,6,7,8 | calificacion del
mas a una que revela la : 9 informe final
sucesion que | correcta TIpO d_e ., Buena de los trabajos
comprende utilizacion del Investigacion de
todo el método A q investigacion”.
aspecto del | cientifico para ntecedentes
disefio, en la generacion
particular, de Justificacién
relaciona la conocimiento )
sentencia por estudio de | Calidad del
relativa entre | la informe final | Problema
los métodos y | realidad, se de la tesis
preguntas, evalla Objetivos
seleccion de | mediante el
temas, la instrumento Hinbtesi R |
medicion de "Hoja para la IpOtesis egular
resultado y la | calificacién del Disefio de
proteccion del | informe final rastaci6
CALIDAD | sesgo de los trabajos contrastacion
sistematico y _de . Tamafio muestral
error investigacion
inferencial. Ademas,, . Anélisis Mala
(8) caracteristicas L
estadistico
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de la ficha de
recoleccién de
datos donde
especifica el
registro
RENACYT del
asesor, nivel
similitud de
tesis,
publicacién en
revistas
cientificas y
tipo de
estudio.

Resultados

Discusion

Conclusiones

Referencias
bibliogréficas

Muy mala

Resumen
Registro del | Registro No Registrado | ANEXO 2
asesor de ITEM 2 Ficha de
tesis segun Redi recoleccién de
RENACYT egistrado datos
Nivel | ANEXO 2 Ficha de
_ ITEM 2 recoleccion de
Categoria Nivel Il datos
Nivel Il
Clasificacion Nivel IV
RENACYT
del asesor Nivel V
de tesis _
Nivel VI
Nivel VII
Investigador
Distinguido
Celeste: 0% ANEXO 2
ITEM 4
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Azul oscuro: 1
a 24%

Amarillo: 25 a

Ficha de
recolecciéon de
datos

Nivel de 49 %
similitud de
tesis Naranja: 50 a

74 %

Rojo: 75 a 100

%
Tesis Publicadas: ANEXO 2
publicadas SI/ NO ITEM 3 Ficha de
como recoleccién de
articulos datos
cientificos

observacional | ANEXO 2

es ITEM 1 Ficha de
Tipo de _ recoleccion de
estudio experimentale datos

S

cualitativos
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2.3. Poblacion y muestra.

a)

b)

d)

Poblacién: Todas las tesis publicadas para la obtencién de titulo
profesional de médico cirujano.

Poblacién elegible: Aquellas tesis publicadas para la obtencion de titulo
profesional de médico cirujano en el repositorio RENATI en el afio 2022

de Universidades que pertenecen a la regién Lambayeque.

Criterios de inclusion:
e Tesis publicadas en RENATI por universidades de la region
Lambayeque -Peru para la obtencion de titulo profesional de

Médico cirujano durante el afio 2022.

Criterios de exclusion:

e Tesis publicadas para la obtencion de titulo profesional de Médico
cirujano en RENATI de Universidades filiales ubicadas en la region
Lambayeque.

e Universidades que no cuenten con tesis publicadas en RENATI
durante el periodo 2022.

e Tesis en RENATI que soliciten permiso para acceder a estas y no

sean publicas.

Cantidad de poblacién: Constituye de 81 tesis publicadas en RENATI
durante el periodo 2022 por universidades de la region Lambayeque.
Tipo de muestreo: Se obtuvo el tamafio de muestra con la siguiente

formula:

Siendo cada item los siguientes:
Tamafio de la muestra p = [EDFF*Np(1-p))/ [(d:fZ:I_H&*D{'—lﬁp*(l—p}]
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Tamano de la poblacion (N) 81

Frecuencia hipotética del
factor del resultado en la 22.3 % (+/- 5)

poblacién (p)

Limites de confianza (d) 5%
Efecto de disefio (EDFF) 1
TOTAL, DE MUESTRA 63

La frecuencia hipotética del factor del resultado en la poblacion se obtuvo del
articulo de Zavaleta et., el donde postula que la frecuencia de tesis de muy buena
calidad para la obtencion de titulo profesional de médico cirujano es de 22.3 %.

El tamafio de muestra fue de 63, posteriormente, se realizard un muestreo
aleatorio estratificado proporcional, siendo cada estrato una universidad de la
region Lambayeque, excluyendo las demas segun los criterios ya mencionados.

Mostrandose en el siguiente cuadro:
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UNIVERSIDAD POBLACION MUESTRA

UNIVERSIDAD
NACIONAL PEDRO 33 26
RUIZ GALLO (UNPRG)

UNIVERSIDAD
CATOLICA SANTO
TORIBIO DE
MOGROVEJO (USAT)

22 17

UNIVERSIDAD SENOR

DE SIPAN (USS) 26 20

TOTAL 81 63

La Universidad particular de Chiclayo (UDCH) no cuenta con tesis para la
obtencion de titulo profesional de medicina humana en el repositorio
RENATI, asi mismo se excluyo a la Universidad San Martin de Porres
(USMP) filial Norte debido a que es filial.

De la Universidad Catdélica Santo Toribio de Mogrovejo (USAT) se
encontraron un total de 34 tesis de las cuales 12 no eran de acceso publico
por solicitar cuenta institucional por lo que no se tomo en cuenta
obteniéndose un total de 22 tesis.

2.4. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos, validez vy

confiabilidad.

Primero, se realizé una base de datos con las tesis por cada universidad
pertenecientes a la region Lambayeque durante el afio 2022, mediante la revision
en RENATI. Se extrajo el nimero de tesis publicadas por cada universidad y se
asigno un codigo numérico a cada tesis, luego se uso el programa Epidat 4.2
para realizar un muestreo aleatorio para elegir las tesis que fueron incluidas en
el estudio. Posteriormente, se imprimieron las tesis seleccionadas y se adjunt6

el instrumento de evaluacion.
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Se empleod el instrumento de Zavaleta et al (Anexo 1), para evaluar la calidad
metodoldgica del trabajo de grado, siendo una variable tedrica que necesita ser
operacionalizada, el cual mide cada una de las partes del informe del trabajo de
grado. Dicho instrumento ha sido validado por juicio de expertos, obteniendo un
indice de kappa de Cohen de 0,87 y 0,93, por lo que les dara validez a los
resultados (7).

El instrumento de evaluacion oficial de Zavaleta mide cada una de las partes del
informe del trabajo de grado en escala vigesimal, dandole a la letra “A” el valor

de 1, “B”a 0.5y “C” a 0 puntos a cada item consta de: (7)

1. Titulo: contenido y variables de investigacion (1 punto).

2. Tipo y disefio de investigacion de acuerdo con el objetivo (1 punto).

3. Plan de investigacion: redacta antecedentes, justificacion, problema,
objetivos, hipotesis, disefio de contrastacion y tamafio muestral, y analisis
estadistico (8 puntos).

. Resultados (1 punto).

. Discusion sobre la aceptacion o rechazo de la hipétesis (1 punto).

. Conclusiones por la inferencia logica (1 punto).

. Referencias bibliograficas de acuerdo con las normas establecidas (1 punto).

o N o o b

. Resumen estructurado, maximo de 250 palabras sin espacios (1 punto).

La calidad ha sido categorizada segun el puntaje obtenido al aplicar la escala de
medicién que va desde 0 a 15, el puntaje de 13 a 15 equivale a de muy buena
calidad,10-12.5 buena, 7-9.5 regular, 4-6.5 mala, 1-3.5 muy mala, estas

categorias fueron distribuidas con un rango de 3 puntos cada clase (7).

Se contd con 2 expertos en investigacion, quienes seran los encargados de
evaluar cada tesis, se les entreg0 las tesis en formato digital y el instrumento
impreso, cada uno de ellos realizé su labor de manera independiente, realizando

una evaluacion en pares y se realizé una reunion en caso se encuentre alguna
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diferencia de la valoracion brindada por cada investigador para llegar a un

consenso.

Ademas, se empled una ficha de recoleccion que corresponde al tipo de estudio,
grado de asesor RENACYT, tesis publicadas como articulos cientificos, nivel de

similitud de tesis, siendo variables intervinientes en la calidad.

a) Tipo de estudio: Se obtuvo este dato del disefio metodoldgico de cada una
de las tesis clasificandolas en 3 item:
e Observacionales: descriptivos y analiticos.
e Experimentales: ensayos clinicos con enmascaramiento, ensayos
clinicos sin enmascaramiento, estudios cuasiexperimentales.

e Cualitativos.

b) Asesor RENACYT y nivel de investigador: mediante la plataforma de
Registro Nacional Cientifico, Tecnoldgico y de Innovacién Tecnologica de las
personas naturales, peruanas o extranjeras se verificO si este pertenece, y se

especificéd el nivel en el que se encuentra.

c) Tesis publicadas en base de datos: Se verificd si se encuentran las tesis
publicadas como articulos cientificos mediante la busqueda en las bases de

datos de Scopus, Web of Science y Pubmed.

d) Grado de similitud: Finalmente, cada introduccién de tesis pas6 por el
programa Turnitin para evaluar el nivel de similitud, siendo clasificado segun
colores: celeste es 0% de texto coincidente, azul oscuro es del 1% a 24%,
amarillo es del 25% a 49%, naranja es del 50% a 74% y rojo es del 75% a 100%.
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2.5. Procedimientos de anélisis de datos.

Se codificaron los datos obtenidos y se introdujeron en una base de datos en
Microsoft Excel 2016, luego se analizaron mediante el programa estadistico
SPSS v25 para su analisis descriptivo, interpretacion y presentacion respectiva
en tablas de frecuencia dobles y porcentajes, donde se realiz6 medias,

frecuencias absolutas y relativas.

2.6. Criterios éticos:

Para resguardar los aspectos éticos en la investigacion, el proyecto se presento
al comité de ética y de investigacion de la Universidad Sefior de Sipan para su
revision y aprobacion. Posteriormente, se cumplio con todos los requisitos

propuestos por las autoridades universitarias.

La informacion fue recolectada de una base de datos de acceso libre. Para
garantizar la confidencialidad no se incluird ningin dato de identificacion
personal en la recoleccion de datos. La identificacion de tesis incluidas fue
mediante un cédigo numérico al que solo los investigadores tendran acceso es
por ello por lo que, los riesgos por participar del estudio son casi nulos y los
beneficios seran multiples. La informacion recolectada solo fue manejada por los
investigadores y se desarrollara con finalidad académica. Ademas, no se

revelara la identidad de los evaluadores.

Los resultados de este estudio no son transferibles, fue con fines de publicacion

y se protegiod la identidad de los participantes en todo momento.

La investigacion se desarrolld con finalidad pedagodgica, no se aplico
consentimiento informado y se respetdé en todo momento las normas de la

declaracion de Helsinki (42).
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lll. RESULTADOS

GRAFICO N° 01: Flujo de tesis para obtener titulo profesional de Médico
Cirujano publicadas en el repositorio RENATI por Universidades de la

regiéon Lambayeque durante el afio 2022.

{ TOTAL DE TESIS : 93 ]

| | | |

oo | [ www )| [ wew ) [ wero

4[ EXCLUIDAS : 12 ]

[ TESIS REVISADAS : 81 ]

[ MUESTRA: 63 ]

[ UNPRG : 26 J [ USAT: 17 J [ uUss: 20 }

Nota: Elaborado por los investigadores.

En el afio 2022 se registraron un total de 93 tesis en RENATI, encontrandose
gue la UDCH no cuenta con tesis para la obtencion de titulo profesional de
médico cirujano en el repositorio y se excluyo la USMP por ser filial, se encontrd
gue la USAT obtuvo el mayor nimero, con 34 tesis, y se excluyd 12 tesis por
pedir solicitud de acceso, seguida por la UNPRG con 33 tesis y la USS con 26

tesis, siendo nuestra muestra final de 63 tesis obtenida de la plataforma RENATI.
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TABLA N° 01: Distribucién de la calidad del informe final de tesis
publicadas en RENATI para obtener el titulo profesional de médico cirujano
por universidades de laregion Lambayeque.

UNIVERSIDAD
USAT USS UNPRG Total
Frec % Frec % Frec. % Frec. %
Muy 0, 0,0
My 0 0 0 0,0% 0 " 0 0,0%
%
0, 0.0
Mala 0 0 0 0,0% 0 ! 0 0,0%
% 0
23
sreg“' 4 5 5  250% 3 1(}/(;5 12 19,0%
CLASIFICACI %
ON DEL
INFORME 47
FINAL Buen 8 1 12 600% 18  ©22 g3 60,3%
a % %
29
Uy 5 4 3 150 5 122 g3 20,6%
uena o %
0
10
0, 100,0 100, .
Total 7 %20 ” 26 "~ 63 100,0%

Nota: Elaborado por los investigadores.

Con respecto a la calidad del informe final de las 63 tesis revisadas, se obtuvo
un rango de notas que oscilan entre 7 a 14, con una media de 10.8,
encontrandose que el 60,3% fueron de calidad buena, el 19% fueron de calidad
regular y tan solo el 20,6% fueron de muy buena calidad. Entre las universidades
gue resultaron con tesis de muy buena calidad, la mayoria pertenecieron a la
USAT (29,4%) y entre las tesis de regular calidad, el 25% pertenecieron a la
USS.
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TABLA N° 02: Distribucion de la frecuencia de las tesis segun puntaje en
el item del instrumento de evaluacion de las tesis publicadas en RENATI
para obtener el titulo profesional de médico cirujano en la region

Lambayeque.
PLAN DE INVESTIGACION c B A
TITULO n. 1 25 37
% 1,6% 39,7% 58,7%
TIPO DE INVESTIGACION n. 2 26 35
% 3,2% 41,3% 55,6%
ANTECEDENTES n 7 28 28
% 11,1% 44,4% 44,4%
JUSTIFICACION n 7 28 28
% 11,1% 44,4% 44,4%
PROBLEMA n. 14 29 20
% 22,2% 46,0% 31,7%
OBJETIVOS n 5 26 32
% 7.9% 41.3% 50.7%
HIPOTESIS n 8 30 25
% 12,7% 47,6% 39,7%
DISENO DE CONTRASTACION DE LA n 3 24 35
HIPOTESIS
% 4,8% 38,7% 56,5%
TAMANO MUESTRAL n 8 20 35
% 12,7% 31,7% 55,6%
ANALISIS ESTADISTICO n 4 30 29
% 6,3% 47,6% 46,0%
RESULTADOS n 5 22 36
% 7,9% 34,9% 57,1%
DISCUSION n 3 24 36
% 4,8% 38,1% 57,1%
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CONCLUSIONES n 6 23 34

% 9,5% 36,5% 54,0%
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS n 0 20 43

% 0,0% 31,7% 68,3%
RESUMEN n 3 18 42

% 4,8% 28,6% 66,7%

* Puntajes brindados por el instrumento; A: 1 punto, B: 0.5 puntos, C: 0 puntos

Nota: Elaborado por los investigadores.

Segun la evaluacion de la calidad mediante el instrumento se encontro que los
puntajes mas alto se obtuvieron en los items de resumen y referencias
bibliograficas siendo 68,3% y 66,7% respectivamente, y los puntajes donde se
obtuvo una calificacion baja fue en los items de problema, hipotesis y tamafio

muestral siendo 22,2%, 12,7% y 12,7% respectivamente.
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TABLA N° 03: Frecuencia del registro de asesores de tesis en RENACYT de

las tesis publicadas en RENATI para obtener el titulo profesional de médico

cirujano en Universidades de la regién Lambayeque.

ASESOR RENACYT

Total
Frec. % Frec. % Frec. %
USAT 4 235% 13 76,5% 17 100,0%
UNIVERSIDA  USS 4 200% 16 80,0% 20 100,0%
D
gNPR 0 0,0% 26 100,0% 26 100,0%
TOTAL 8 127% 55  87.3% 63 100,0%

Nota: Elaborado por los investigadores.

Segun el registro RENACYT del asesor de tesis, de los 63, se encontré que solo

8 tesis tenian un asesor RENACYT, correspondiente al 12.7% y pertenecen a

las siguientes universidades USAT y USS
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TABLA N° 04: Frecuencia del nivel RENACYT de los asesores de tesis

publicadas en RENATI para obtener el titulo profesional de médico cirujano

en Universidades de laregion Lambayeque.

UNIVERSIDAD
USAT USS UNPR TOTAL
G
Frec. Frec. Frec. %
Investigador Distinguido 0 0 0 0,0%
Nivel | 0 0 0 0,0%
Nivel I 0 0 0 0,0%
NIVEL Nivel 111 0 0 0 0,0%
RENACYT Nivel IV 0 0 0 0,0%
Nivel V 0 0 0 0,0%
Nivel VI 4 0 0 50,0%
Nivel VII 0 4 0 50,0%

Nota: Elaborado por los investigadores.

De los 8 asesores RENACYT, el 50 % eran nivel VI y el otro 50 % nivel VII,

respectivamente. Cabe recalcar que de los 4 asesores correspondientes a la

USAT 2 de ellos asesor6 la misma tesis, y los 4 asesores de la USS fue el mismo

gue asesoro las diferentes tesis.
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TABLA N° 05: Frecuencia de porcentajes de similitud mediante el software
Turnitin de las tesis publicadas en RENATI para obtener el titulo profesional
de médico cirujano en Universidades de laregion Lambayeque.

UNIVERSIDAD
USAT USss UNPRG TOTAL
F % Frec. % Frec. % Frec. %
r
e
C
Celeste o 10,0 o o
(0% 0 0,0% 2 o 1 3,8% 3 4,8%
Azul
Oscuro } 604/'7 16 88’0 19 7;?}’1 46 73%
(1-24%) 0 0 0
Amarillo
S’SFSEENTA (25- 6 35/'3 1 5,0% 5 13’2 12 19%
49%) 0 0
SIMILITUD
Naranja
(50- 0 0,0% 0 0,0% 1 3,8% 1 1,6%
74%)
Rojo
(75- 0 0,0% 1 5,0% 0 0,0% 1 1,6%
100%)

Nota: Elaborado por los investigadores.

Se obtuvo resultados que van desde 0 % a 76 % de similitud, predominando el
color Azul oscuro con 46 tesis siendo el 73.0 %, seguido del color amarillo con
12 tesis (19.0 %), solo el 1,6% correspondieron al color naranja y al color rojo
independientemente, y tan solo 3 tesis (4,8%) obtuvieron el color Celeste. Las
universidades que obtuvieron una calificacion con color oscuro fue
mayoritariamente la USS con un 80%, ademas de tener también una tesis de

color rojo, la tesis de color naranja pertenecié UNPRG.
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TABLA N° 06: Frecuencia de tesis publicadas como articulos cientificos en
base de datos como Scopus, Web of Science, Pubmed para obtener el titulo
profesional de Médico Cirujano en Universidades de laregién Lambayeque.

UNIVERSIDAD
USAT USSs UNPRG
Frec. % Frec. % Frec. %
PUBLICACION Si 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%
EN BASE DE
DATOS No 17 100,0% 20 100,0% 26 100,0%

Nota: Elaborado por los investigadores.

Con respecto a la publicacion de tesis como articulos cientificos en base de datos
como Scopus, Web of Science, Pubmed en el estudio se encontré que ninguna
de las tesis correspondientes a las 3 universidades de la region tuvo

publicaciones en dichas bases de datos durante el afio 2022.
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TABLA N° 07: Frecuencia de tipo de estudio de las tesis para obtener el
titulo profesional de Médico Cirujano publicadas en la plataforma RENATI
por Universidades de laregion Lambayeque.

UNIVERSIDAD
USAT UsSs UNPRG Total
Frec. % Frec. % Fre % Fre %
c c
Observacionales - 76,5 95 69,2 79,4
Descriptivos 13 % 19 02 18 % 50 %
. 5
Observacionales - 17,6 ' 23,1 15,9
Analiticos 3 % 1 (? 6 % 10 %
%
Experimentales - 0, 0.0 0.0
Ensayos clinicos con 0 0,0% 0 0 0 0/ 0 0/
enmascaramiento % 0 0
TIPO DE Experimentales - 0, 0.0 0.0
ESTUDIO Ensayos clinicos sin 0 0,0% 0 0 0 y 0 y
: % %
enmascaramiento %
Experimentales - 0,
Estudios 1 5,9% 0 0 1 3.8 2 3.2
; ; % %
Cuasiexperimentales %
0, 3,8 1,6
Cualitativos 0 0,0% 0 0 1 o 1 o
o % %
0
10
100,0 0, 100, 100,
Total 17 % 20 0 26 0% 63 0%

Nota: Elaborado por los investigadores.

Segun el tipo de investigacion se encontré que, de las 63 tesis revisadas, 60
corresponden a estudios observacionales, siendo el 95,3 % del total, dentro de
este grupo predoming el tipo descriptivo con un 79,4%, seguido de 15,9% de tipo

analitico. Soélo 2 tesis fueron de tipo Experimental - Estudios
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Cuasiexperimentales siendo el 3.2%, y por ultimo 1.6 % fue de tipo Cualitativo.
De acuerdo con las Universidades en las 3 predominé estudio Observacionales
descriptivos, solo 2 universidades realizaron estudios experimentales que son la
UNPRG Y USAT y solo 1 universidad present6 un estudio cualitativo que es la
UNPRG.
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IV. DISCUSION.

La regién Lambayeque cuenta con 5 facultades de medicina y solo 4 tienen tesis
en RENATI. Desde el 2016, la Ley Universitaria obliga a las universidades a
difundir tesis de grado en el repositorio de SUNEDU (5). En el presente estudio
se evidencio que la USAT present6 el mayor numero de tesis durante el 2022,
seguido de UNPRG y USS. Estos valores no necesariamente indican la cantidad
de graduados por afo, ya que no todos sustentan la tesis de manera inmediata,
por lo que no se puede correlacionar la cantidad de egresados con el nimero de
tesis en RENATI.

Con respecto a la calidad del informe final, predominaron las tesis con calidad
buena (60.3%), seguida de muy buena (20. 6%), y en menor cantidad tesis de
regular calidad (19%). No se encontr6 de calidad mala o muy mala; esto se
asemeja al estudio de Paredes (23), Herrera (25) y Zavaleta (7) donde prevalece
el nivel de “muy buena”y “regular”. La razon puede ser el corto periodo de tiempo
de realizacion de las tesis, ya que los estudiantes de séptimo afio de medicina
tienen que sustentar con el fin de adquirir el titulo de médico cirujano, siendo un
requisito fundamental para la realizacion del Servicio Rural y Urbano Marginal de
Salud (SERUMS). Otro punto importante es que, no existe una buena
capacitacion en metodologia de la investigacion y exploracién de informacion por
parte de las universidades, agregado a esto, los asesores no estan en constante
apoyo para la realizacién de los proyectos de tesis, viéndose reflejado en el
descuido de la calidad del informe final de su trabajo, se debe considerar que las

asesorias y sustentaciones fueron de manera virtual (21,48).

Asimismo, el mayor tipo de estudio fueron observacionales-descriptivos en un
95,3% coincidiendo con el estudio de Angulo(48) y Herrera (25) realizados en el
pais , esto se puede deber a que este tipo de estudio se considera relativamente
mas facil, con menor costo y la ejecucion se realiza en un corto tiempo (46), por

ende la mayoria optan por realizarlo, mas cuando el proceso de titulacién es
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engorroso en algunas casas de estudio, ademas, algunos asesores de tesis no
tienen la experiencia necesaria para realizar otros tipos de estudio, por tal motivo,
todas estas deficiencias obligan a los alumnos a realizar disefios de estudio mas
simples, y puede influir a opciones no éticas (48).

Con respecto al Turnitin clasifica el nivel de similitud en colores por lo que se
encontr6 que el azul oscuro predominé con un 73%, coincidiendo con los
resultados de Herrera (25). Sin embargo, el 19% pertenecieron al color amarillo,
1,59% al color naranja y 1,59% al color rojo, indicando que se debe seguir
mejorando los parametros de calidad. En un estudio por Loayza (24) aplicado en
2 universidades del norte del pais, usaron el software Plagiarism Checker X,
evidenciando en una el 32.59% y en la otra el 32.49% de similitud, diferente a
nuestros resultados, puede deberse por el uso de diferente software. Cabe
recalcar, que cada universidad maneja un porcentaje minimo de similitud
mediante el software Turnitin, como la USS que establece que las tesis de
pregrado deben tener como maximo el 25% (44), UNPRG hasta el 20% (46) y la
USAT hasta el 30% (45).

En lo que respecta al asesor solo 8 de los 63 asesores eran RENACYT, 4 de
ellos nivel VIl y 4 del VI, ningun asesor fue de nivel V al I y mucho menos
investigador distinguido I, difiriendo con el estudio de Mamani (43) aplicado en
universidades del sur del pais en el 2020, donde se evidencio que ningun asesor
de tesis era investigador RENACYT, lo que se evidencia mejoria en el interés de
los docentes por cumplir ciertos estandares para poder ser parte del registro de
investigadores. En el afio 2019, se aprob6 la normativa RENACYT donde
clasifica a los investigadores en niveles, al ser una normativa creada
recientemente, los asesores se estan adecuando al cambio, por lo que se espera
gue en los préximos afios mas asesores de tesis formen parte de este registro,
permitiendo identificar diversos campos cientificos y tecnoldgicos en el que se
desarrollan, promoviendo la generacién de conocimiento a través de difusion en

revistas indexadas en bases de datos.
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No se encontr6 tesis publicadas en Scopus, Web of science, Pubmed
observando un descenso a comparacion de estudios nacionales de Atamari (41)
y Angulo (48), puede deberse al cumplimiento de los altos estandares de
investigacion de estas bases de datos, por lo que se considera el problema de
base la formacién de los alumnos en cursos de investigacion, las barreras
econdémicas y la escasa ayuda de las universidades, lo que limita la difusion de
estos trabajos. En nuestro pais cada universidad tiene un formato de tesis que
es muy diferente a un articulo cientifico, siendo de poco interés de la mayoria de
los alumnos adaptarlo, ya que para muchos es el primer trabajo de investigacion
gue realizan en su vida. Un punto muy importante son los asesores que no
cuentan con la experiencia necesaria en publicaciones cientificas (48). Otro
motivo que podria justificar el resultado es que al publicarlo como articulo
cientifico cambia el titulo dificultando su busqueda o puede que se encuentren

en proceso de evaluacion por revistas cientificas.

Con lo evidenciado en el trabajo se debe buscar llegar a que las tesis sean de
muy buena calidad y promover la publicacién cientifica, ya que al pasar por mas
items de calidad mejoraria la presentacion del informe y se someteria a una
constante evaluacion mejorando los parametros, en si, la realizacion de la tesis

de grado evalua indirectamente las competencias de un estudiante.

Las limitaciones de nuestro trabajo fueron en primer lugar, no se tuvo acceso a
todas las tesis por motivos de privacidad, disminuyendo nuestra muestra. En
segundo lugar, con respecto a la evaluacién por medio del instrumento no se
contd con suficientes evaluadores para una poblacion mas grande. En tercer
lugar, al ser un periodo cercano al actual es posible que algunas tesis estén en
proceso de evaluacion para ser publicadas en alguna revista cientifica. En cuarto
lugar, no se conté con mucha informacién acerca de nuestro tema. A pesar de
ello, es el primer estudio de todas las universidades a nivel regional que evalla

la calidad de tesis para obtener el titulo profesional de médico cirujano en el Peru.
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V. CONCLUSIONES

1. Segun nuestro trabajo se evidencio que se publicaron un total de 93 tesis
para adquirir el titulo profesional de Médico Cirujano en RENATI y el
mayor nimero lo obtuvo la USAT seguido de UNPRG y USS en el afio
2022.

2. Las tesis para adquirir el titulo de médico cirujano presentaron el nivel de
calidad “buena”, seguido de “muy bueno” y “regular”, ninguna tesis fue de
calidad “mala” y “muy mala”.

3. Solo 8 tesis tenian asesores que eran investigadores RENACYT, lo que
corresponde al 12.7% de la poblacion total.

4. Ninguna de las tesis publicadas en el repositorio para lograr el titulo de
meédico cirujano de las universidades de la region Lambayeque se
encuentran publicadas en la base de datos de Scopus, Web of Science,
Pubmed.

5. En el nivel de similitud predominaron las tesis que van de 1 al 24 % de
similitud, correspondiendo al color azul oscuro en un 73 %. Se evidencio
gue el 3.2 % corresponden al color naranja y rojo que va con un nivel de
similitud mayor al 25 %.

6. Los tipos de estudio que predominaron fueron observacionales siendo el
mayor numero de tipo descriptivos, en minima cantidad fueron

experimentales.
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VI. RECOMENDACIONES

1. Para mejorar la calidad de tesis, las universidades deben preocuparse en
tener mas docentes a tiempo completo que sean expertos en
investigacion para una adecuada revision y orientacion.

2. Integrar al plan de estudios mas cursos de investigacion con docentes
altamente capacitados.

3. Se sugiere que las universidades desarrollen una propuesta de que cada
tesis se redacte como articulo cientifico y sea enviada a una revista
indexada.

4. Continuar con el uso del software Turnitin como una herramienta para
evidenciar el nivel de similitud y obtener la originalidad de las tesis para
una mayor calidad, asimismo, se deben capacitar a los docentes para
darle un uso correcto.

5. Se debe brindar apoyo a las sociedades cientificas pertenecientes a
universidades y promover la realizacion de trabajos cientificos desde
pregrado.

6. Se recomienda realizar un acuerdo con los grupos de investigacion de
cada universidad para que se estructure un instrumento segun los
requerimientos de cada escuela.

7. Se deberian realizar nuevas investigaciones referentes al tema ya que se

han encontrado pocos estudios en nuestra poblacion.

8. Los trabajos de investigacidn necesarios para otorgamiento de grado
deberian estar disponibles para el acceso publico en el repositorio de la
universidad y de RENATI.
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ANEXO N° 1

N°de caso: Cédigo MH:

INSTRUMENTO DE EVALUACION

DATOS GENERALES:

Afo de Registro:

ll. HOJA PARA LA CALIFICACION DEL INFORME FINAL DE LOS TRABAJOS

DE

MACROREGION NORTE.

INSTRUCCIONES:
*Encerrar en un circulo o marque con una "X" la letra correspondiente a la valoracion
asignada a cada item.

*Cada item se calificara de la siguiente manera.

a=1 b=05

INVESTIGACION DE MEDICINA DE UNIVERSIDADES DE LA

I.GENERALIDADES DEL INFORME FINAL

1.

Titulo

2.

Tipo de Investigacion

I.PLAN DE INVESTIGACION

Antecedentes

Justificacion

Problema

Objetivos

Hipotesis

Disefio de Contrastacion de la Hipotesis

Tamano Muestral

© Nl | oA~ L NP

Andalisis Estadistico

RESULTADOS

V.

DISCUSION

V.CONCLUSIONES

c| o | o|oc|o|lo|oc|o|o|Tc | T
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VI.REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS a b c

VII.LRESUMEN a b C
SUBTOTAL

CALIFICACION:

a: x1=

b: x0.5=

C: x0=

1. DE LAS GENERALIDADES:

1.1. El Titulo:
a. Informa adecuadamente el contenido de la investigacion y contiene
las variables del problema.
b. No informa adecuadamente el contenido de la investigacion y refiere
de manera general las variables del problema.
C. No refleja el contenido del trabajo y es inespecifico.

1.2. Tipo de Investigacion:
a. Identifica adecuadamente el tipo de investigacion en base el fin que
se persigue y al disefio de contrastacion.
b. Identifica adecuadamente el tipo de investigacion solo en base a uno
de los criterios sefialados.
C. No identifica el tipo de investigacion adecuadamente.

2. DEL PLAN DE INVESTIGACION:

2.1. Antecedentes:
a. Identifica la realidad problemética, estableciendo los antecedentes.
b. Identifica la realidad problematica sin establecer las relaciones de los
antecedentes.
C. No precisa apropiadamente la realidad problematica.

2.2. Justificacion

a. Justifica con claridad el estudio.
b. Justifica el estudio de manera muy general.
C. No justifica el estudio.
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2.3.

2.4.

2.5.

2.6.

2.7.

Problema

a. Problema explicativo con 2 variables, planteado como una proposicion
interrogativa utilizando términos claros e inequivocos, propuesto en base a
los antecedentes y se enuncia correclamente.

b. Problema descriptivo, con una sola variable, planteado como una
proposicion interrogativa.
C. Problema planteado con términos vagos y equivocos como

proposiciones alternativas.

Objetivos:

a. Se define el objetivo principal del estudio se base en hipétesis previa
(s); esta plenamente justificado y encaminado a responder una sola pregunta
y se diferencia del resto de objetivos secundarios.

b. Se define el objetivo principal y esta plenamente justificado.

C. El objetivo principal del estudio no se define no diferenciandose del
resto de objetivos secundarios y no esta plenamente justificado.

Hipotesis:

a. Hipotesis explicita con sustento cientifico y guarda coherencia con el
problema planteado, manteniendo sus variables.

b. Hipaotesis implicita en estudios descriptivos.

C. Hipotesis inconsistente con el problema o no plantea hipotesis en
estudios que lo requieren.

Disefio de contrastacion o de Experiencias:

a. El disefio es adecuado al problema planteado, especifica claramente
el material (universo y muestra) en estudio y describe los procedimientos
necesarios para verificar la hipétesis o resolver el problema.

b. El disefio es adecuado al problema planteado, pero no especifica
claramente el material en estudio y los procedimientos para resolver el
problema.

d. El disefio es inadecuado para resolver el problema.

Tamafno Muestral:

a. Se especifica claramente la formula utilizada, los datos facilitados en
el texto permiten reproducir todos los calculos anteriores y se adecua al tipo
de estudio a realizar.

b. Se especifica claramente la formula utilizada, pero los datos facilitados
en el texto no permiten reproducir todos los célculos anteriores. Es adecuada
al tipo de estudio a realizar.

C. El procedimiento del calculo muestral no es coherente con el tipo de
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2.8.

5.

estudio.

Analisis Estadistico:

a. Los andlisis estadisticos planteados son los mas adecuados a los
contrastes de hipétesis propuestas. Se especifica claramente el nivel de
signfficacién estadistica en cada analisis.

b. Los andlisis estadisticos planteados son los mas adecuados a los
contrates de hipétesis propuestas. No se especifica el nivel de significacion
estadistica en cada analisis.

C. No se especifican los andlisis estadisticos a realizar.
RESULTADOS:
a. Los resultados se describen sin comentarios, los datos presentados

son los mas adecuados para las variables y no existe duplicidad en ellos; el
namero de cuadros y figuras es el minimo necesario para explicar el
problema y objetivos de la investigacion y para evaluar los datos en que se
apoya.

b. Se comentan los resultados de tablas y figuras, siendo adecuados
para las variables planteadas y siendo su numero elevado para explicar el
problema y objetivos de la investigacion.

C. Los resultados se describen con vaguedad y redundancia; el nimero
de tablas y figuras es inadecuado (defecto o exceso) para explicar el
problema y objetivos de la investigacion.

DISCUSION:

a. Se interpretan los resultados estableciendo si la hipotesis de estudio
se acepta o se rechaza, se consideran explicaciones alternativas para los
resultados obtenidos, las discusiones son avaladas por la literatura, se
identifican las limitaciones del. estudio, se determina si los resultados son
clinicamente importantes y como se aplican a la practica, ademas se
presentan sugerencias para estudios adicionales.

b. Se interpretan los resultados estableciendo si la hipétesis acepta o
rechaza, las discusiones son avaladas por la literatura y se determina la
importancia clinica de los resultados.

C. No se establece si la hipotesis se acepta o rechaza.

CONCLUSIONES:
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a. Las conclusiones establecidas fluyen I6gicamente de los resultados
obtenidos y guardan coherencia con los objetivos planteados y son
generalizados a la poblacion estudiada.

b. Las conclusiones establecidas fluyen Iégicamente de los resultados
obtenidos, pero no guardan relacion con los objetivos planteados.
C. Las conclusiones no se derivan de los resultados obtenidos.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

a. La referencia bibliografica es consistente con el plan de investigacion
el asiento de las referencias bibliograficas es exacto, y de acuerdo con
normas actualizadas.

b. La referencia bibliografica es muy general en relacion con el plan de
investigacion y el asiento de las referencias bibliograficas es inexacta e
incompleta.

C. La referencia bibliografica es escasa y desactualizado y los asientos
de las referencias bibliograficas son inexactas e incompletas.

RESUMEN:

a. Estructurado, concreto, maximo 250 palabras, coherente con el texto
general de la Tesis.

b. Estructurado, extenso incompleto en la informacion.

C. No estructurado, extenso e incompleto.
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ANEXO N° 2: FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

TITULO DE TESIS:

UNIVERSIDAD:

1. TIPO DE ESTUDIO:

Marque con una "X" el tipo de estudio de la tesis:

A.-OBSERVACIONALES:

DESCRIPTIVOS

ANALITICOS

B.- EXPERIMENTALES:

Ensayos clinicos
con
enmascaramiento

Ensayos clinicos sin
enmascaramiento

Estudios
cuasiexperimentales

C.-CUALITATIVOS:

2. ASESOR:

Nombre y apellidos del asesor:

¢ Se encuentra registrado en RENACYT?

Marque con una "X”:

Sl NO
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Si la respuesta es S, clasifique el nivel RENACYT:

NIVEL 1

NIVEL 2

NIVEL 3

NIVEL 4

NIVEL 5

NIVEL 6

NIVEL 7

[.DISTINGUIDO

3. PUBLICACION DE TESIS

¢,Fue publicada como articulo cientifico en base de datos?

Sl NO

Si la respuesta es Sl, marque con una "X " a la base de datos que fue publicada:

Scopus

Web of Science

Pub Med

4. NIVEL DE GRADO DE SIMILITUD

Marque con una "X" el porcentaje de similitud arrojado en la plataforma de
Turnitin:

De acuerdo con el porcentaje encontrado marque en que color se encuentra:
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EVALUADOR:

Celeste (0%)

Azul Oscuro (1-24
%)

Amarillo (25-49%

Naranja (50-74%)

Rojo (75-100%)
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