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Calidad de las tesis de maestria en temas de salud publica.
Estudio en una universidad publica de Lima, Peru

Hernan A. Sanabria-Rojas, Carolina B. Tarqui-Mamani, Eduardo E. Zarate-Cardenas

Objetivo. Evaluar la calidad de las tesis de maestria en el campo de la salud publica sustentadas por maestrandos de la
unidad de posgrado de una facultad de medicina de Lima, Perd.

Materiales y métodos. Se revisaron 47 tesis que cumplian con los criterios de inclusién provenientes de maestrias cuyos
temas de tesis se relacionaban con la salud publica. Las tesis se obtuvieron de la biblioteca de la facultad de medicina en
estudio. Para la evaluacion de la calidad de las tesis se estructur6 la siguiente escala: excelente, aceptable y no aceptable;
para ver la relevancia social también se elabord una escala segun el nimero de beneficiarios. La investigacidn se realizé
en el sequndo semestre del afio 2008 y se realizé por dos evaluadores.

Resultados. Once (23%) de las tesis fueron excelentes, cinco (11%) fueron aceptables, y el resto, 31 (66%), no aceptables.
Del total de 11 tesis excelentes, cuatro correspondieron a la maestria en epidemiologia, y cuatro, a salud reproductiva. De
las 31tesis no aceptables, el mayor porcentaje (23%) correspondié a la maestria en gerencia de servicios de salud.

Conclusién. Poco mas de un tercio de las tesis de maestria relativas a salud publica de la unidad de posgrado de la fa-
cultad de medicina en estudio son excelentes o aceptables en cuanto a su calidad metodoldgica, y sélo una minoria de
dichas tesis de maestria son socialmente irrelevantes.

Palabras clave. Calidad. Maestria. Perd. Salud publica. Tesis. Universidad.

Quality of Public Health Masters’ theses subjects. A study in a public university in Lima, Peru

Aim. To evaluate the quality of Public Health Masters’ theses sustained by master candidates from a School of Medicine
in Lima, Peru.

Materials and methods. We reviewed 47 theses which met the inclusion criteria. Theses came from masters programs and
focused on public health issues. All the theses were obtained from the medical school library. Scale categories for quality
evaluation ranged from excellent to acceptable, and unacceptable. Additionally, we used another scale to evaluate social
relevance was based on the number of beneficiaries. The study was conducted in the second half of 2008.

Results. A total of 11 (23%) were excellent, 5 (11%) were acceptable, and 31 (66%) were not acceptable. From the 11 excellent
theses, four were form the Master of Epidemiology Program, and four were from the Master in Reproductive Health. From
the 31 unacceptable theses, most of them (23%) were from the Master of Healthcare Management Program.

Conclusion. Around a third of master theses with public health subjects from the Post-Graduate Unit in the School of
Medicine are excellent or acceptable regarding the quality of their methods, and a minority were socially irrelevant.

Key words. Master. Peru. Public health. Quality. Thesis. University.

Introduccion

El ser humano siempre ha tenido un concepto in-
tuitivo de la calidad en razén de la busqueda y el
afdn de perfeccionamiento como constantes de sus
obras a través de la historia. La raiz etimoldgica de
la palabra ‘calidad’ estd en el término griego kalos,
que significa lo bueno, lo apto, y también en la pala-
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bra latina qualitatem, que significa cualidad o pro-
piedad [1].

La calidad educativa es entendida como el maxi-
mo grado educativo que se espera alcanzar en una
area del conocimiento y tiene como fin lograr una
alta especializacion profesional, es decir, el dominio
del conocimiento [1]. La calidad también alcanza la
investigacién cientifica que se realiza para la obten-
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cion de grados universitarios, que se denomina te-
sis, las cuales son susceptibles de evaluarse.

La universidad se encarga de brindar una forma-
cién superior en todos sus niveles para que la socie-
dad avance y se desarrolle y, por lo tanto, es respon-
sable de formar investigadores. La formacion del
magister o maestro culmina con la realizacién de la
tesis y la obtencién del grado de maestria segun lo
estipulado por la universidad. Sin embargo, la ob-
tencion del grado de maestria no garantiza que real-
mente se ha formado un investigador que impulsara
el avance cientifico. En muchos casos podria ser
cierto, pero en otros seguramente no lo sea. Los
‘productos’ mds importantes de toda universidad
son indudablemente sus profesionales formados en
sus diferentes facultades y escuelas de pre y posgra-
do; en consecuencia, la evaluacién de estos profe-
sionales es mandatoria. La evaluacién de la produc-
cién cientifica en las universidades es poco frecuen-
te porque se ha orientado a evaluar mayormente el
rendimiento de los alumnos; sin embargo, es un ele-
mento clave que permite realizar el control de cali-
dad sobre cdmo se esta realizando la investigacion.

El proceso de globalizacién en los tltimos afios
ha llevado a las universidades peruanas a ingresar a
un mercado nacional e internacional muy competi-
tivo; las investigaciones sobre la calidad de las tesis
universitarias en el drea de salud son muy escasas
en Perd. Al respecto, en la Universidad Nacional de
Trujillo, Narvdez [2] dio a conocer una primera ex-
periencia evaluando tesis; asimismo, Falcén et al [3]
evaluaron las tesis de bachiller en la Facultad de
Ciencias Médicas de la misma universidad, y final-
mente, Veneros et al [4] hicieron lo propio con las
tesis de la Facultad de Ciencias Bioldgicas. En otras
universidades nacionales, Nuiiez-Sianchez y Kala-
Conza [5] evaluaron la calidad de las tesis de bachi-
ller en la Universidad Nacional San Antonio Abad
del Cusco (UNSAAC). En la Universidad Nacional
Mayor de San Marcos (UNMSM), Sanabria y Bu-
116n [6] evaluaron la calidad de las tesis de bachiller
en enfermeria, mientras que Kredert [7] hizo lo pro-
pio en la Universidad Nacional del Centro (UNC),
en Huancayo.

En la Unidad de Posgrado (UPG) de la Facultad
de Medicina donde se hizo este estudio se forman
maestros en diversas areas de la salud publica, sien-
do la tesis su producto para que los maestrandos
obtengan su grado de magister. Los candidatos cum-
plen con exigencias que impone la universidad an-
tes de que defiendan sus tesis publicamente: 72 cré-
ditos del plan de estudios de la maestria aprobados,
inscripcién del proyecto de tesis revisado por un
asesor, declaracién de expedito administrativamen-

te, revisién de la tesis por un jurado informante de
tres evaluadores y, luego, revision y sustentacion de
la tesis ante un jurado examinador de cinco evalua-
dores; finalmente la universidad expide una resolu-
cién rectoral que otorga el grado de magister.

Las dreas consideradas para el estudio fueron las
maestrias en salud publica, epidemiologfia, gerencia
en servicios de salud, salud reproductiva, salud
ocupacional y ambiental, entre otras. El estudio se
enmarca dentro de los conceptos de la gestién y ca-
lidad de la educacién porque la calidad de la tesis
de magister es un indicador objetivo que refleja el
proceso de formacién del estudiante de maestria
para lograr dicho grado. Los resultados de la cali-
dad de las tesis del drea de salud publica servirdn a
las autoridades correspondientes para incorporar
estrategias educativas que permitan mejorar la cali-
dad de las futuras tesis.

El objetivo de la investigacién fue evaluar la cali-
dad de las tesis en dreas de la salud ptblica y deter-
minar la relevancia social de las tesis correspon-
dientes a las diferentes maestrias que ofrece la UPG
de la Facultad de Medicina de una reconocida uni-
versidad publica de Lima, Per(i; concomitantemen-
te, se indagé si las investigaciones tenfan una orien-
tacion de prevencion y control, de gestién u otros
relacionados con la salud.

Materiales y métodos

Se realiz6 un estudio observacional y descriptivo
entre agosto de 2008 y enero de 2009. Se incluyeron
47 tesis registradas entre 1999 y el primer semestre
del afo 2008. Los criterios de inclusién fueron: tesis
para optar al grado de maestro o magister con titu-
los de las diversas dreas de la salud publica y que
fueron sustentadas en la UPG de la Facultad de Me-
dicina en estudio, desde que se inici6 el programa
de maestria en el afo 1999. Se excluyeron de la eva-
luacion las tesis sustentadas después del primer se-
mestre de 2008 porque no se encontraban en la bi-
blioteca de la facultad. La recolecciéon de los datos
incluy6, en primer lugar, la bisqueda en el registro
de tesis que obran en la referida UPG; seguidamen-
te, y en base al registro, se solicité la version electro-
nica de los resimenes de todas las tesis de maestria
ubicadas en la biblioteca central de la Facultad de Me-
dicina; posteriormente se seleccionaron las tesis cu-
yos contenidos se referian a temas de salud ptblica.

Se estudiaron cuatro indicadores de calidad vali-
dados en un estudio previo por uno de los autores
[6]: problema cientifico, muestra, andlisis (compa-
rabilidad) y conclusiones, como pilares de la inves-
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tigacidn cientifica. Para la evaluacién de la calidad

de las tesis se estructuré una escala ordinal con las

siguientes denominaciones de valor:

— Excelente: si el autor de la tesis plante6 o formu-
16 un problema de investigacién, tuvo una mues-
tra representativa y adecuada, llegando a conclu-
siones tras hacer correctamente el anlisis.

— Aceptable: si se planteé o formulé un problema
de investigacion, si se obtuvo una muestra repre-
sentativa y adecuada, llegando a conclusiones
sin hacer completamente el andlisis, es decir, so-
lamente opiniones y andlisis estadisticos del pro-
pio autor de la tesis.

— No aceptable: cuando la tesis no se consideré ex-
celente o aceptable tras la evaluacién.

Se consideré un problema cientifico correcto si
hubo una formulacién explicita de un problema por
investigar a manera de pregunta, o bien si estuvo
planteado como objetivo. En cuanto a la muestra,
ésta debia ser representativa y adecuada, es decir,
proveniente de la poblacion y explicitado el tamaiio
muestral. Un andlisis correcto implicé la existencia
del atributo ‘comparabilidad; esto es, que el analisis
se hubiera hecho segun el plan de andlisis sefialado
en la seccién de materiales y métodos, o bien esta-
blecer comparaciones con los resultados de otros
investigadores, y no solamente opiniones y analisis
estadisticos del propio autor en la discusion. Para
considerar correcta la conclusidén, debia plantearse
una generalizacién a la poblacién objetivo a partir
de una muestra apropiada debidamente analizada;
en el caso de estudios descriptivos se consider6 que
habia conclusidn si la tesis presentaba un enuncia-
do resumen y no propiamente una inferencia.

Para la evaluacion de la relevancia social, ésta se
hizo acorde a la poblacién potencialmente benefi-
ciaria en el estudio. Se utiliz6 la escala siguiente:

— Relevante: utilidad para mds de 500 personas.
— Poco relevante: utilidad para 50 o mds personas y

menos de 500.

— Irrelevante: utilidad para menos de 50 personas.

La recoleccion de datos fue realizada por el equipo
de investigacion, a través de una ficha confeccionada
ex profeso, en la biblioteca de la Facultad de Medici-
na en estudio. Seguidamente, se realizé una doble
entrada de los datos en Microsoft Excel para detec-
tar datos inconsistentes y proceder a la revision de la
ficha y realizar las correcciones pertinentes. La eva-
luacién fue realizada por dos evaluadores y su con-
cordancia entre evaluadores se realizé utilizando el
estadistico kappa (k = 0,90; p = 0,046). La informa-
cién se procesé mediante el programa SPSS v. 15.0.
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Resultados

El mayor nimero de tesis sustentadas se observé en
los ultimos tres aiios del estudio: 26 en el aiio 2006,
21 en el 2007 y 22 en el 2008. El 30% de las tesis
sustentadas en el drea de salud publica correspon-
dian al afio 2006. Cabe precisar que sélo se evalu6
una tesis sustentada en el afio 2008 porque la reco-
leccion de datos fue hasta el mes de octubre y las
tesis no suelen llegar a la biblioteca inmediatamen-
te después de las sustentaciones de grado.

Del total de tesis sustentadas, el 30% (n = 14) co-
rrespondian a salud reproductiva; el 20% (n = 9), a
epidemiologia; el 15% (n = 7), a gestién/gerencia
de servicios; el 11% (n = 5), a salud publica; el 11%
(n = 5), a enfermeria; el 6% (1 = 3), a salud ocupa-
cional y ambiental; el 4% (n = 2), a nutricion, y el 4%
(n = 2), a medicina.

Segun la orientacidn de las tesis se encontré que
el 72% (n = 34) correspondia a los aspectos preven-
tivos, seguidos del correspondiente al de gestion,
conel 17% (n = 8). E1 4% (n = 2) de las tesis corres-
pondieron a control de la enfermedad, y en menor
proporcidn, a otras orientaciones (diagndstico, bro-
tes epidémicos e impacto econémico).

Explorando propiamente la calidad de las tesis, el
90% (n = 42) formularon la pregunta de investiga-
cién como pregunta per se o como objetivo, el 8%
(n = 4) formularon el problema de modo implicito, y
el 2% (n = 1) no formuld la pregunta de investigacion.

En cuanto a poblaciéon y muestra, el 44% (n = 21)
de las tesis no precisaron la poblacién, en tanto que
en un 40% (n = 19) la muestra no era representativa
ni adecuada. El 13% (n = 6) consignd la poblacion
como muestra, el 11% fue sélo adecuada, y el 6%,
sblo representativa.

En lo que concierne al andlisis, un 72% (n = 34)
de las tesis lo realizaron de acuerdo con lo estable-
cido en el apartado de materiales y métodos o com-
parando con otros estudios.

De las 47 tesis, s6lo el 34% (n = 16) analizaron y
discutieron sus resultados segiin su plan de analisis,
mientras que el 30% (# = 14) se analizaron compa-
rando los resultados con otros estudios, y el resto no
analizaron sus resultados. Respecto a la conclusion,
el 38% (n = 18) respondieron al problema de investi-
gacion u objetivo del estudio, y s6lo en 13 tesis (27%)
las conclusiones tuvieron un andlisis previo.

Segun la escala de calificacién, el 66% (n = 31)
del total de las tesis correspondieron al calificativo
de no aceptable, en tanto que el 11% (n = 5) fueron
aceptables y el 23% (n = 11) se consideraron exce-
lentes. De éstas, cuatro correspondieron a la maes-
tria en epidemiologia, y otras cuatro, a la maestria
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Figura. Distribucién de la calidad de las tesis segtin la denominacién de la maestria.
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en salud reproductiva. De las 31 tesis no aceptables,
el 23% correspondieron a la maestria en gerencia de
servicios de salud (Figura).

Finalmente, en cuanto a la relevancia social, 32
tesis (68%) fueron relevantes; de ellas, la mitad fue-
ron utiles para mas de 500 personas, y las otras 16,
para el grupo comprendido entre 50 y 500 perso-
nas; soOlo 10 tesis (21%) fueron irrelevantes. En cin-
co tesis no se pudo determinar la relevancia por
ausencia de informacién.

Discusion

El grado de magister es el grado académico inter-
medio que otorga la universidad. En Perd, y en la
mayorfa de paises, dicho grado es una condicién
necesaria para hacer carrera universitaria. Las
maestrias estdn concebidas para obtener una for-
macién del bachiller que le permita con posteriori-
dad llevar a cabo investigaciones de calidad. Sin
embargo, muchos siguen la maestria con la inten-
cion de desarrollar su profesién al mas alto nivel de
competencia para lograr o mantenerse en un deter-
minado campo laboral. Mendoza [1] clarifica esta
situacion en su ensayo sobre los grados académicos.
Este razonamiento puede ser la explicacion a los re-

sultados de la presente investigacion; primero dis-
cutiremos sus indicadores y, con posterioridad, la
calidad propiamente dicha.

En las tesis analizadas, el problema fue el tnico
indicador que la mayoria de los maestrandos pre-
senté apropiadamente, lo que implica que el pro-
blema cientifico si se formulé de forma correcta.
Como se sabe, el problema de investigacion es el
inicio del proceso de investigacidén cientifica. Nues-
tro hallazgo de un 90% con un problema de investi-
gacién bien formulado en las tesis es similar al en-
contrado por Sanabria y Bull6n [6] en su estudio de
evaluacion de las tesis de enfermeria en la Facultad
de Medicina de la UNMSM,; en la evaluacién de las
tesis de bachiller en medicina de la UNSAAC se
encontrd que sélo el 3,2% no definian el problema
cientifico [8].

En el caso de la poblacién y la muestra, no deja
de ser llamativo que menos de la mitad de las tesis
evaluadas en nuestro estudio no describan la pobla-
cion vy, por tanto, no denoten la representatividad
de la muestra; igualmente es llamativo que las mues-
tras no fueran adecuadas en una proporcion simi-
lar, es decir, el tamafio de la muestra correspon-
diente no se calculé de manera apropiada. En el es-
tudio de las tesis de enfermeria de la UNMSM [6],
la muestra se describi6é apropiadamente en el 50%
de ellas. La evaluacién de estudiantes de medicina
en la UNSAAC demostrd que el 20% de las 125 te-
sis estudiadas no comunicaron el tamaiio de la mues-
tra [8], porcentaje menor que nuestro hallazgo. A
pesar de que los estudios cualitativos son cada vez
mas utilizados en salud publica [9,10], ninguna te-
sis se realiz6 con la metodologia cualitativa de in-
vestigacién y, por tanto, no hubo muestras obteni-
das por saturacién tedrica, propias de los estudios
de investigacién cualitativa.

En lo que concierne al andlisis, nuestros hallaz-
gos son mejores que los encontrados en la evalua-
cién de las tesis de medicina [5,8] y de enfermeria
[6,7]. Sin embargo, un indicador de andlisis correc-
to menor del 80% no parece ser el mejor resultado.
El andlisis correcto implica que éste se haya hecho
segun el plan de andlisis senalado en el apartado de
materiales y métodos fundamentalmente, o bien,
que se hayan establecido comparaciones con los re-
sultados de otros investigadores en la discusién. Es-
tos resultados invitan a mejorar los cursos de meto-
dologia de la investigaciéon cientifica y estadistica
aplicada a la investigacién que se dictan en las maes-
trias relacionadas con la salud publica.

Mis comprometedor es lo concerniente a la con-
clusidn, pues el porcentaje de presentacién correcta
es similar a la cifra encontrada, por debajo del 50%,
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en tesis de enfermeria en sendas universidades [6,7].
La tesis de Salazar [11] sobre la calidad de las inves-
tigaciones realizadas para obtener el titulo de médi-
co especialista en la UNMSM demostré que el 83%
era congruente con los objetivos y que algunas no
presentaban conclusiones. Se aprecia entonces que
tanto las investigaciones multidisciplinarias de pos-
grado conducentes al grado de magister como las
realizadas exclusivamente por médicos tienen ca-
rencias en el indicador conclusion. Como se sabe, el
nuevo conocimiento al que se llega tras haberse
aplicado el método cientifico se describe en la con-
clusién. Por tanto, a nuestro juicio, se puede consi-
derar que es el indicador mds importante. Una mala
conclusion refleja una tesis de baja calidad que, au-
nado a una pobre cultura de graduacion, lleva a que
la produccién de nuevo conocimiento por tesis de
maestria no aporte nada sustancialmente al desa-
rrollo nacional. Al respecto, las tesis de maestria
sustentadas en la UPG de la Facultad de Medicina
no guardan una proporcién con el nimero de maes-
trandos, lo cual es ficil de demostrar por las tesis
publicadas (cibertesis) en la biblioteca virtual de la
universidad correspondiente. Esta baja proporcién
de tesis en relacién a los aspirantes a maestrias rela-
cionadas con la salud publica se observaba también
en universidades argentinas hasta el afio 2002 [12].

En relacién a la evaluacién propiamente de la
‘calidad’ de las tesis, nuestros hallazgos de tesis ex-
celentes son mejores que lo comunicado por inves-
tigadores en la UNSAAC [5,8], quienes encontra-
ron un 13-19% de excelencia en las tesis presenta-
das entre 1989 y 1993 en estudiantes de medicina,
muy similar también a lo comunicado por Sanabria
[6] en la Escuela de Enfermeria de la Facultad de
Medicina. Un mayor porcentaje (19,4%) de excelen-
cia de las tesis de medicina fue comunicado en 1996
por Nuiiez-Sanchez y Kala-Conza [5]. En nuestro
estudio es meritorio que, de las 11 tesis excelentes,
la mayoria correspondieran a las maestrias en epi-
demiologia y salud reproductiva. Los hallazgos bien
pueden reflejar el nivel de conocimientos de episte-
mologia y metodologia de la investigaciéon confor-
me a lo mencionado por Piscoya [13] y Kredert [7],
lo que denota la necesidad de reforzar dichas dreas
del saber. Resulta llamativo que de las 31 tesis no
aceptables, aproximadamente la cuarta parte co-
rrespondan a la maestria en gerencia de servicios,
lo que debe servir a los responsables de la conduc-
cién de la maestria para propiciar una autoevalua-
cién al respecto.

Los hallazgos en relacion a la calidad de las tesis
en esta investigacién inducen a lanzar una hipoéte-
sis: la calidad de las tesis de maestria en la UPG se
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correlacionan con la calidad de la docencia univer-
sitaria en investigacién. Un estudio realizado en los
anos ochenta entre los médicos docentes de la Fa-
cultad de Medicina de la Universidad Nacional de
Trujillo demostré insuficiencias en la parte meto-
dolégica de sus investigaciones [14]; se demostré
que los indicadores mejoraron tras asistir a un cur-
so de metodologia de investigacién cientifica. El
problema es también estudiantil, pues se han en-
contrado ‘vacios’ en cuanto a la actitud de los estu-
diantes hacia los cursos de investigacién que se dic-
tan en la Escuela de Enfermeria de la Facultad de
Medicina de San Fernando [15]. Esta situacién po-
dria explicar un error ab initio para el logro de la
excelencia en las tesis estudiadas. Una investigacion
realizada en la Facultad de Educacién de la UNMSM
por Barrientos [16] demostré que sus aspirantes a
la maestria no se encontraban capacitados para
presentar un proyecto de investigaciéon y que los
docentes de la maestria correspondiente tenian un
perfil académico medio. Otra investigacidn realiza-
da en la Universidad Nacional de Trujillo con un
grupo de 54 médicos estudiantes de posgrado en
segunda especializacion, por razones obvias, reco-
mendé la necesidad de incluir cursos de epistemo-
logia en el curriculo médico de pre y posgrado [17].
En otras palabras, no sélo los estudiantes son los
responsables de la calidad de sus tesis, sino en algu-
na medida también los docentes universitarios.

La investigacion es el motor que hace avanzar el
conocimiento en todos los campos del desarrollo
que interesan al ser humano para su vida, y uno muy
especial es el de la salud. La formacién de investiga-
dores y de equipos de investigacidn es la herramien-
ta imprescindible para el avance. En este proceso, el
binomio docente-dicente tiene un peso especifico.
De superarse los problemas epistemoldgicos en el
nivel docente y estudiantil, las tesis de investigacién
en el pre y posgrado contribuirdn a incrementar el
acervo cientifico de los estudios relacionados con la
salud publica y la salud en general en Pert. Recorde-
mos que dichos estudios estdn muy venidos a me-
nos, segiin Chabés-Sudrez et al [18], y que presentan
una baja proporcién coste-efectividad de la inver-
sién, segiin Murillo y Rodriguez-Tafur [19].

En cuanto a la relevancia social, huelgan compa-
raciones toda vez que no se han encontrado estu-
dios previos que tengan en cuenta dicho indicador,
acuiiado por nosotros; se espera que la comunidad
cientifica refuerce o rechace esta propuesta. No hay
una diferencia evidente en lo que respecta a traba-
jos relevantes desde tiempo atrds, pero deberia pre-
ocupar su tendencia negativa. Muchas veces se
toma la relevancia de modo general, refiriéndose a

219



H.A. Sanabria-Rojas, et al

220

la importancia del estudio, que no es el caso en nues-
tra investigacién. El estudio realizado en la UNSAAC
[5] encontr6é un 77% de investigaciones de impor-
tancia, aunque con el sentido de utilidad general y
no propiamente en cuanto a su relevancia social,
como se refiere este estudio.

Estos resultados permitirdn a los responsables
de la UPG, y particularmente a los coordinadores
de las maestrias aludidas, precisar errores, antici-
par tendencias y reorientar politicas educativas se-
gun lo establecido en su momento por Nogueira
[20] sobre la evaluacién de los recursos humanos
en salud. Los resultados deber ser utiles a las auto-
ridades correspondientes para mejorar la calidad
de las futuras tesis de maestria de dicha unidad, si-
tuacion que debe comprometer también a los do-
centes. Sélo asi se fortalecerd el nivel académico del
posgrado de la Facultad de Medicina de la institu-
cién superior que identifica a Peru en el mundo.

En conclusidn, las tesis de maestria relativas a salud
publica de la UPG de la Facultad de Medicina eva-
luada son, en su mayoria, socialmente relevantes, y
en su minoria, excelentes o aceptables en cuanto a
calidad metodolégica. Se sugiere la necesidad de crear
un programa de reforzamiento orientado a mejorar
el proceso de formacién y practica de la investiga-
cién cientifica en el nivel de maestria en las dreas de
salud publica de la UPG, particularmente de la
maestria en servicios de salud.

Bibliografia

1. Mendoza P. Los grados académicos. Surgimiento y evolucién.
Anales de la Facultad de Medicina 2000; 61: 278-84.

2. Narvéez R. Evaluacién y medicién de resultados. Revista
Universitaria de la Universidad Nacional de Trujillo. Edicién
Extraordinaria Homenaje a Trujillo y Sesquicentenario de la
Independencia Nacional. Trujillo, Pert; 1971.

3. Falcon P, Olaya G, Alpaca H. Evaluacion de las tesis de grado
de la Facultad de Medicina de Trujillo. Trujillo: Direccién
Universitaria de Investigacién, Universidad Nacional de
Trujillo; 1978.

4. Veneros ], Risco R, Chavez A. Evaluacion de las tesis de grado
de bachiller en Ciencias Bioldgicas. REBIOL 1983; 3: 239-48.

5. Nuiiez-Sénchez G, Kala-Conza E. Evaluacién de la calidad

10.

11.

12.

13.
14.

15.

16.

17.

18.

19.

de las tesis de pregrado desarrolladas en la Facultad de
Medicina Humana de la UNSAAC, en Universidad San
Antonio Abad del Cuzco, 1996 [tesis de Bachiller en Medicina].
Cuzco, Pert: Universidad San Antonio Abad del Cuzco; 1997.
Sanabria H, Bullén L. Exploracién de la calidad de las tesis
de enfermeria de la Facultad de Medicina de San Fernando.
Universidades 2000; 20: 27-34.

Kredert S. Correlacién entre ensefianza de la investigacién y
rigor cientifico de las tesis de bachiller en la Facultad de
Enfermeria de la Universidad Nacional del Centro [tesis de
Maestria en Enfermeria]. Lima: Universidad Nacional Mayor
de San Marcos; 1987.

Saco S, Quispe J. Diagndstico de las tesis para optar por el
titulo profesional de Médico Cirujano entre 1989y 1993 en
la Facultad de Medicina de la UNSAAC. Revista de la
Facultad de Medicina de la UNSAAC 1992; 3: 19.

Sanabria H. Reflexiones para la investigacién cualitativa en
salud publica (I). Rev Peru Enf Inf Trop 2001; 1: 54-7.
Sanabria H. Reflexiones para la investigacién cualitativa en
salud publica (II). Rev Peru Enf Inf Trop 2001; 1: 106-12.
Salazar MA. Calidad de los trabajos de investigacién que se
realizan para optar el titulo de especialista en medicina
humana de la UNMSM en el periodo 2001-2004 [tesis

de Maestria en Docencia e Investigacién en Salud]. Lima:
Facultad de Medicina de la Universidad Nacional Mayor de
San Marcos; 2007.

Romano M, Tobar F. La investigacién dentro de las maestrias
en salud publica en Argentina. In Borrel R, Rovere M. La
formacidn en el postgrado en salud publica, Nuevos desafios,
nuevos caminos. 1 ed. Buenos Aires: OPS/OMS; 2004.
Piscoya L. Qué es epistemologia? Alma Méter 1994; 6: 13-22.
Falcon P, Sanabria H, Zavaleta V. Eficiencia del Taller de
Metodologia de la Investigacion Cientifica. Libro de Resimenes
de las Primeras Jornadas de Investigacién y Docencia de la
UNT. Trujillo, Pert, 14-15 de septiembre de 1981.

Miguel YM, Pefiaranda RM. Actitudes de los estudiantes

de enfermeria de la UNMSM hacia el curso de Investigacion
en Enfermeria y su relacién con los factores personales e
institucionales [tesis de Bachiller en Enfermeria]. Lima:
Universidad Nacional Mayor de San Marcos; 1994.
Barrientos E. El nivel de formacién académica de los
maestristas de la Unidad de Posgrado de Educacién y su
relacion con el perfil, curriculo y sus docentes. Revista de
Investigaciéon Educacional 1998; 1: 56-68.

Falcén MP. La situacion de la epistemologia en nuestro
medio. Conceptos de docentes y residentes de medicina
sobre algunos principios de la teoria de la ciencia. Revista
Médica de Trujillo 1997; 2: 7-13.

Chabés-Sudrez A, Murillo JP, Huicho L. Diagnéstico de la
investigacién biomédica en el Perti. Comunicacién preliminar.
Anales de la Facultad de Medicina 1997; 58: 199-200.
Murillo J, Rodriguez-Tafur J. Evaluacién del costo-efectividad
de la inversién estatal en investigacion en ciencias de la
salud. Alma Méter 1998; 16: 121-30.

. Nogueira R. Tendencias y perspectivas de la investigacion

sobre personal de la salud de las Américas. Educacién
Médica y Salud 1995; 19: 33-45.

www.educmed.net  Educ Med 2011; 14 (4): 215-220



