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l. INTRODUCCIÓN 

En el contexto de la globalización económica, de la interdependencia mundial y la 
_-. ~ : ' - '. ·~', •• - -· 1 

conformación de bloques regionales,_-y a la .-vez la indiscutible . necesidad de 

mantener y desarrolla~ una cultura riacionai científica y humanística, los estudios 

de posgrado se conviertem en una pieza clave •. al producir illvestigación original 

tanto básica. como ¿plicada y~ f~~ar inveitiga~o;~s d~ ~Íid~~. capaces de 
. . . ~ .. :. :· ·> 1 . •. . ·.~. ' -· - ·- . -

generar nuevo con_ocirrÍie~t~ y c0nc:ebir. estrat~l~s técnicas ~- metodologías que 

solucionen problemas éfave para el desarrollo del país. 

' ',',: 

En la Universidad Nacio;Ja1 Autónorri~ de. Méx1~ .se articulan y eónjugan la 

enseñanza y la investigación ;¡•a él eonéuírén los que -desean alcanzar grados 

superiores de cultura, de ampliación; perteccionamiento y profundización en sus 

conocimientos profes-ioiiá!~~; ;¡- p~fÍ¡cU1élr_mente quienes desean emprender el 

camino de la creación i~t~l~tÚ~; ... E~di~i~ll1bre de 2000, la UNAM se encuentra 

ofreciendo 35 program~~ ~~·¡>Qsgra;o (a~ecuados aLReglamento General de 

Estudios de Posgr~dodk 19~~)."pro~~*~s>~ue;a su ~~~se subdividen en 

diversas áreas y cámpos de cÓnocimí~~to;!y én.los cuáles se otorgan los grados 

de maestría y de doctorado (UNAM;·Posgrado,·2003). 

Para dar respuesta a lo~ ~ro~í~riiiisdel.Guidado ala Salud la Escuela Nacional - - . - . ' - .. 
- ·--=-:.'.I.., __ -o: __ _:,:; __ _ 

de Enfermería y Obsteir1ciá cÓmo depellci~ncia de la ÜNAM plantea el Plan único 

de Especialización en Enfermería. ·El cual fue aprobado el 13 de Noviembre de 



1996 por el pleno del Honorable Consejo Universitario según el acuerdo No. 

21562. (PUEE, 1996). 

. '.· < : .. : .'' .. - . . . ... 
En este Plan único .de Esp~alizaci~n en Er1fermeri~ el objetivo se centra en 

formar profesionales de ~pf~~m~f;~ ~;t1i.~~~teie;~~iali~dos que resp0ndan con 

juicio critico y capa'cidad resol~t~a a Ías néeesidades ele atención a la salud de los 
' .:,. ·- ., _, ..• ·.·;. ., c.':;·<., /,~·-'··,"''· '.· ::,-, ·. <·' '·'.•: ·::: \,,; ' . -.·· • '. • -.. ,, _· " . . •·• 

individuos o grup,os·· · ·y: que,! en':inte!racción con otros· profesionales '·y con un 
"~: ,.;:·-~:-- -___ :-·-" -

enfoque anticipatorio al daño, que participen, en .lá prev~nC¡ón. cúración y en la 

rehabilitación (PUEE, 1996); <:./ ;. ~·;'.J 

El Estudio de Caso por 5 a~~s ,fu~;,;~· úni:8)l~Íé>n pára la ~!plÓ·fl1.ªción para los 

alumnos del Plan único de Especialización en Enfermería, sin embargo desde que 
,o -~- -- - -_- • --- - - ., -· -~ - • .' ~-~ 

surge ha sido una forma d~ evidencia~ .. el cui~aci~ es~ecializado y .el. desarrollo 

disciplinar. 

Así, se justifica el presente trabajo el cual cuenta con . io't;;~ación relativa ace~ca 

del tema, además de diversos capítulos .que, va~ desde le .. planteamiento del 

problema hasta los resultados con cuadros; tablas y graficas mismos que permiten 

diseñar propuestas o sugerencias en tomo a la construcción del estudio de caso 

considerado una opción de diplomación. 

--,· TESIS CO~J 
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11.- PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

La UNAM brinda a quien lo desee la oportunidad de prepararse para la 

investigación, docencia o la práctica profesional de alto nivel, con claro sentido 

ético, y de compromiso social y así desarrollar conocimientos. en la ciencia, la 
. . 

tecnología. las humanidades y las artes.·· Se tienen tres niveles de Posgrado: 

1) La especialización: :Orientar profesionalmente, y su fin es el de 

profundizar en los ¿~noéi!Tlientos adquiridos anteriormente en un área 

especifica. 

2) La Maestrfa: Busca •desarrollar .. una .alta capacidad para la actividad 

profesion~I. ~i ~j~r~i6io .;;<1~ do~~ncia, así como la iniciación en la 
. -

investigación teóri~a y ~~1ic'3~a'. 
3) El Doctorado: .aue U ene éomo propósito desarrollar la capacidad de 

realizar investigación original~ es decir crear y recrear conocimientos 

(UNAM,2003). TESIS CON 
FALLA DE OlliGEN 

La influencia económica, social, cultural e internacional ha provocado en las 

profesiones como Enfermería, una evolución. progresiva debido a esto se han 
·-.. . -

tenido que desarrollar ~s~ialidades en algunas áreas para responder a las 

necesidades actuales de salud. 

El 1 3 de Noviembre de 1996 se aprobó la creación de una División de Estudios de 

Posgrado, en la Escuela Nacional de Enfermería y Obstetricia de la Universidad 

Nacional Autónoma de México, brindando desde esta fecha a 7 generaciones la 



oportunidad de elevar su calidad y conocimiento en el área de la ·enfermería 

especializada. Reportando hasta la fecha ··a 300 alumnos egresados de los 

cuales 32 alumnos (10.34%) han utilizado para su Diplomación la modalidad de 

Estudio de Caso (PUEE, 1996) .. 

El Estudio de Caso ha sidÓ ~~ reéurso en el q~e se pretende evidenciar, conocer, 
'. .: ,->::(\' ', 

aplicar y aprender .. del Cuidado · EspeciaÍizado que . brinda el alumno de la 

especialidad a una pe.rso.na;~grupo º·comunidad y que ,ayuda a elevar .más la 
. '.·-~¡_, >_. ~-,. 

calidad de cuidados en ..•• la discÍplÍ~a deenfennería .. 

Así el Estudio ciEÍ C~~Ó ;ab~~(j~ l~te~si~arri~nt~ ha un sujeto ¡; ~ituación únicos. y 

permiten comprendér ~/profu~~~~:~ ·;o Jstudiado, sirve.· para planear después 

investigaciones más ei<tensas y nC> siNen pa~a llai:ér generalizaciones: 

Por lo anterior la cédula de análisis del esttidio de¡ caso elaborada. han reunido 

elementos básicosqJ~~e~~ ~nt~.n~i~~~lquier Estu;io de C~s~; q~e son: 
--·-:.---··-

Portada 

Carátula Interna 

Reconocimientos ···.} .. · . 
Agradecimientos 

Dedicatoria 

Índice o Contenido 

Introducción 

Justificación 

OPCIONALES 

Descripción y Selección del Caso 

Objetivos 

TESIS CO~T 
FALLA DE OIUGEN 
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Fundamentación Teórica del Estudio de Caso 

Proceso de Atención 

Diagnósticos de Enfermería 

Plan de Intervenciones 

Resultados 

Conclusión 

Sugerencias 

Glosario 

Referencias 

Bibliografía 

Anexos 

Por lo anterior se considera necesario explorar la estructura básica de los Estudios 

de Caso que han sido elaborados por los .alumnos de las diferentes 

especialidades de la ENEO y por lo cual se plantea la siguiente pregunta de 

investigación: 

¿Cuál es la estructura metodológica empleada en la elaboración de los 

Estudios de caso en el Plan Único de Especialización en Enfermería 

en las generaciones de 1998 al 2002? 

TESIS CON 
FALLA DE ORIGEN 
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111.· OBJETIVOS 

GENERAL 

Identificar la estructura metodológica utilizada en la elaboración de un 

Estudio de Caso del Plan único de Especialización en Enfermería en las 

generaciones de 1998 al 2002. 

ESPECÍFICOS 

• Aplicar la metodología de la Investigación para elaborar un análisis de la 

estructura de los.Estudios de· Caso.de las generaciones de 1998 al 2002 

del Plan Único de Especialización en Enfermería. 

Conocer el número de alumnos del Plan Único de Especialización en 

Enfermería que se han diplomado de 1998 al 2002 con Estudios de Caso. 

• Identificar las variaciones estructurales de los Estudios de Caso. 

~-------------····· -·· 
TESIS CO~T 

FALLA DE ORIGEN 4 



IV.- METODOLOGfA 

La investigación empleó un diseño de tipo descriptivo porque se trabaja con 

realidades de hechos, y su característica fundamental es la de presentar una 

interpretación correcta. 

La muestra que se utilizó fue de 32 estudios de caso elaborados j)or los alumnos 

de las generaciones de 1998 al 2002, ~~ est~s sólo s~ obtulliero~ 2~ ~ebido a que 

algunos ejemplares no se encontraban enla he:rneroteca d~ la e¿cuela y no fue 

posible obtenerlos con sus autores o asesores: 

Inicialmente se obtuvo un list~do ~~:t~os al~mnos que se dipl~r:naron de .1998 a 

Octubre del 2002 por la modalidad de estudio de caso. 

Se procedió a el~borar la (;éd¿1a para el análisis de la estructura metodológii:::a del 
... - .:· ·-·, ;, : 

estudio de caso, paralelamente s.e fue integrando el marco teórico. 

Posteriormente se ubico en los archivos de la hemeroteca todos ejemplares de los 

estudios de caso; _en el caso de los trabajos no hallados se recurrió a solicitarlos a 

los autores directamente o al asesor académico. Así se reunieron 1 por 1 

recolectando los_~~tos de toda la estructura metodológica. 

Al tener los datos,, en_ todas las cédulas de los 28 estudios de caso, se procedió a 

realizar y capturar de esto~ _en una base diseñada en el programa SPSS, a 

continuación se elab~;l"On.lai{tablas y gráficas y finalmente se estructura toda la 

información obtenida ; paralelamente se realizaron las conclusiones. 

TESIS co~i--- -
FALLA DE ORIGEN 
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v.- MARCO TEÓRICO 

1. ANTECEDENTES HISTÓRICOS DEL POSGRADO EN EL MUNDO 

Cuando los ingresos per cápita aumentan en una sociedad, la demanda de 
- .. -. 

formación en servicios técnicos y. huma~()~ también crece. La ayuda externa de 

los países desarrollado; .. •y. :1~;·J~~ramas educativos apoyados por la 

Organización de 1'as N~'6i;,ne~ G~i~~~ h~i,' ~ntribuido en la ampliación de los 

gastos de la ·educación ·de p~s~~ci6·-~~ 1i~ ~~í~~s en vías de desarrollo. Son . .. - . ': ~-,7 ,· -·:·· -· 

numerosas las naciones_. que· hoy· cuemtin con programas para desarrollar los 
- . . . 

estudios de posgrado como parte.des~ si~tema de educación superior, la mayor 

parte de los cuales se realizan en el exvanjero. ' 

En el entorno mundial ··las tendencias· hacia .1a globalización económica y la 

internacionalización de la educaéión superior aparecen mas claramente definidas -=- ,-, . . -··- - -- - .-
- -

por lo tanto las demandas ~IJe pla~tea la sociedad en las universidades son 

evidentes: increment~~ la pro!XJrción de investigadores científicos y sociales en 

relación con la población nacional, aumentar el numero de profesores capaces y 

de avanzadas en . todos los niveles del sistema educativo, atender en mayor 

medida la formación de profesionales y expertos en alto grado de preparación y 

competencia, preparar mas mujeres y hombres autónomos y creativos, críticos e 

1 Biblioteca de Consulta Mlaosoft @ Encarta 2003. Mlaosoft Corporation. 

TESIS CO~i -·····-, 
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innovadores, y sobre todo capaces y . comprometidos para contribuir al 

mejoramiento de las condiciones de vida de la sociedad. 2 

. . <- ·> · . .'·:':· 

Un número crecie~te de n1ujefE!~ so~ hoy es~udi~nt~s de educación superior en 
• • •- ,- •_ -·>--C~;: ~e·'~·:"~;·:::•::'" ",7. • C "'' -·-;:,:';; ,-_,,- é"•O • ;.,. .. ~-·L• -• _ • ' • , • • __ 

todo el mundo. T~~~icionalmente:muchas profesiones; c0mo la ingeniería, el 
, -, ,« --~_:, ' • -

derecho. y 1.ª m!ídié:ina~ estaban :dºTinadás; p9r Íos, hombres~ hoy. se registra un 

incremento r:-sotorio ·:·de >_m.uj~r~s:· ·-.. ·~_: ~si~i~,'!1~~ <Ja.~ .. -: muje~es -- ~-~Y;_ ~-e~andan .. y 

adquieren. igualdad • de.· ácéeso • á .. la ~·jc:a~ióri ·.·~~··· posgrádo, •necesaria ·para ser : •:- ~· -": . ; ·- ':./,-: 

admitidas· en determinados ámbitos pn:>tesioña1i;S. .Esta dinámica probablemente 

continuará al desaparecer de forma pro9resiva. las b~;reras ;Cllíticas, ec;nómicas 

y sociales que dificultan la igualdad. de oporiu~¡d~dE!s. par~ ;la~• ~~jer:~. Pero 

para el caso de las disciplinas con matrículas predominantemente ~femeninas es 

una oportunidad de consolidar avances en lo disciplinar~ 16 ~~d~mfCXl. Además 

de ser disciplinas con.opciones de educación superior en ~l;~;·la ~~jer puede 

desarrollarse, profundizar y ampliar sus conocimientos y destrezas que requiere 

para el ejercicio de una profesión como enfermería, como sucede en México.3 

TESIS COÑ·---·
FALLA DE ORIGEN 

2 UNAM. (1999) El posgrado en la UNAM Ciudad Universitaria, México, pp. 11 -15. 

3 Biblioteca de Consulta Microsoft @ ~ 2003. Microsoft Corporation 
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1.1 ANTECEDENTES HISTÓRICOS DEL POSGRADO EN MÉXICO 

Las primeras noticias que se tienen acerca de la formación de profesionales con 

grados superiores a la licenciatura se remontan al año de 1934, con los programas 

de maestro y doctor en Ciencias de la Educación respectivamente; estos 

programas eran impartidos por la Universidad Nacional. Para poder, acceder al 

programa de maestría era necesario tener estudios de: maestro normalista y/o 
,_,, __ , __ .,._ -. "-·-· .,;--: - -

bachillerato, su propósito, formar maestros de educaéió~ medié!; durante el'. iapso 

de tiempo comprendido entre 1934 y 1954 se tl~ne 2o~o~ini:¡~~to d~ que só~ 40 

personas terminaron los estudios para obtener el grado de maestro y únicamente 

3 lo obtuvieron. 

En 1955 se crea la maestría en Pedagogía, en sustitución del grado de maestro 

en Ciencias de la Educaéión, si~ndo su.princip~Lobjetivo.el dar úria .formación en 

una disciplina cientrfica: y na e1 <l~ formar docente~. E1 ~ñ(') cie 197aseña1a una 

fase importante en el desarrollo d.el Posgrado; empieza entonces el crecimiento de 

1a matricula y 1a ditusión cte pr~i~lll;s ci~· ~~~9·~ci~> E~ en esté! década cuando 

de pronto surge un grani~t~r~~ p:~~ l~~g~d~s ~cadémicos, uno de los motivos de 

este auge es que en el períod() ~~nc~()~~do'se da un crecimiento acelerado de la 

matricula en las universidadesip¿glica~. ht:!Cho que desborda las capacidades 

formativas de estas institud(')~~~/ci~ ~uerte que para atender a los estudiantes 

universitarios se 
0

ven ob1Íd~ci~~~·· improvisar docentes, incluyendo un elevado 

número de pasantes o estudiantes avanzados de licenciatura. Ante un problema 

de semejantes dimensiones, la Universidad se ve precisada en un primer 

TESIS COI1J ... 1. 
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momento y como medida· correctiva· a· impartir cursos-_de capacitación relacionados 

con la práctica docente.·.de sus· asesores, posterioTITlente se ·da a ,la tarea ·de 

implementar p~ograrnas: de p0sgrados en· educación, con· el· objeto· de crear sus 

Eh nuestro país el prirner ~ivel de .la E!ducación s_uperior ha sido tradicionalmente 

la licenciatura, este primer grado universitano no es considerado suficiente para 

Martfnez Rizo carne> para ~~os ~~¡~;es que han escrito sobre el Sistema Educativo 
Nacional, .. · . ·. . . ' C ·. . ... • .. 

Razón por la que I~ ~gi-é"ld()Sé~vu~lv1~ necesarios, lo que provoca que al 

número de prograÍnas>;.~1t~nos cre;c,3. ~~Clrm~lll~~te~e~.Ja década de los 

setenta. Por ejemplo,. si erí .1 S70 había 226. programas:' a''rinales:de la misma 
,' ':: . '. ~- ~ '.· 

década había ya 1 ,232. Asimismo la matrícula éreció dé 5, 763. alúmnos en 1970 a 

16.459 en 1979. 

En 1970 fue creadó ~I Con~jo · ~~ci~~at ~é Cier.cia y ,Tecnot0gia (CONACYT), 

"una· vez estaÍilecid~ c~men~Ó ~n eif"uei;;~' par~ .incrementar el número de 
,-··- .. ·--- '-." .. -····· .. - .-

mexicanos con estudtOsÍ:le posgrado'.', en llll,principio'el .impulso a los estudios de 

posgrado se , b;incJÓ, p~{ :·~~i;;·~~~.;i6as: n~is-~as .. que se canalizaron para los 
... ·. -,- .. ''·-·-·-- ·,, .... ,_. ·;·:,J· -

estudios de mexicanos ianto;en el extranjero como en el país, estos últimos se 

inician con un sistema de estudios centralizado: los primeros programas se 

crean· en· ta· UNAM; el IPN y el· ITESM; sin· embargo, paulatinamente se van 

descentralizando y sé crean nuevas opciones en et interior de la República en sus 

tres. modalidades: especialización; maestrfa. doctorado. 

Una de las causas por las que se da el surgimiento y desarrollo de los programas 
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de posgrado en México es debido a que "el desarrollo del Estado mexicano y el 

proceso de modernización del aparato productivo ~ de servicios .tn;¡jo consigo la 

necesidad de incorporar personal· profesional· y t~riic0 dE! alta·'cii1i~caclón'\ · .. Otro· 

de los factores que determinan el surgil11iento de los posgrados~;.,ª ;n~s'ificación 

de la educación superior. El crecimiento acelerado'del"sisténia, y·la consiguiente 

incorporación masiva de sus egre~ados como ~~6ente ~: ;~~nueC~s i~·stituciones, 
;.,~,, . ;.';:' ;- . e';·_:''.·,~;··:·::.':-

hace recaer la atención en CUf'.S_tionesrelativas a)a ¡:>fanE!aciór¡)n,st~tucional, así 

como en la capacitación del pef;bnái .académic6: ~ ;:_o;s"¡~ í<i~ insiitiicidn~~ v~n ·1a 
- •• J, ;~' :::. 

necesidad de mejorar la calidad aC:aciérnica de sus docentes; impl~mentando,. en 
;,';.' - "';·::~_,. 

-~.'.- ~· .l -

primera instancia.· cursos" cie eapacitaciórí;,y actUalización~ posíénorniente, 

formando programas de estudios a ni~el posg;ado.con.el ñn de crear.sus propios 

cuadros académicos,' eontempland~ por btró · .. · 1add1a import~n~i~ q~e tiene fa 
' ·;- . -- -; ---- - ·- -·- -- ' --- '-----. -

investigación en lás diferentes· áreas de cono~imi~~t~ ~n Ía; f~;~a~iÓn pr~t~kinal 
'" -.·: -''\'_,-.- -

tanto de estudiantes como de académicos; ei p~sgrado;mexica'no; responde a 
. . -· .. ,'- - - -_ - ,,--.·-o::-- __ ,_ - . - -o-";-. -,-- - - - ~-. - - -- -

demandas y necesidades de diverso· orden que 's'e generan en el 'interior del 
' -'<-' :: . . ·•:'•" ·. --:'-" ·. ,-. 

mismo sistema de educación superior. , . Es así como se empiezan · a crear 

programas de posgrado tendientes acumplir é:o~\:!stos dos factores. • 

• Aceves Rodríguez, Sergio Concepción (2003). Antecedentes de los Posgrados en Educación en 
México, La Tarea: Revista de Educación y Cultura de la Secoón 47 del SNTE, No. 13-14. 
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1.2 ANTECEDENTES HISTÓRICOS DEL POSGRADO EN LA UNAM 

. . 

En la Universidad Colonial· y en la Universidad Moderna, hasta muy reciente-
:.· -. . .'.:·. :· 

mente, los grados eran otorgados sin correspondencia_ alguna con los estudios 

realizados y los títulos que para el ejercicio profesiCJnal se expedían en México. 

El transito entre licenciado y doctor solía demorarse mas que unos cuantos días. 

El grado de doctor sellaba el ingreso '~ l<,r corporación . unive.rsitaria. Como 

cualquier gremio la Universidad contr~laba ·erperfilacadémico de sus miembros. 

El doctorado era costoso y conlle~atia un.ceremonial opulento: paseos, caballos, 

músicos, misas y vestimentas: adeniás,eLaspirante.estaba,obligado a dar una 

cuantiosa propina a los doctores asistentes: p~'-~ente logró"el grado de doctor, 

era necesario pertenecer a una familia con dinero o contar con un buen padrino 

para costear la ceremonia, un cargo de pÓdér también facilitaba dispensas en la 

pompa y en las propinas. 

El grado de doctor era el mas alto y trala consigo todos los privilegios de la 

corporación, por lo que podían participar en el gobierno de la institución y tener 

derecho a que la Universidad pagara sus honras fúnebres. 

En la UNAM, las primeras disposiciones legales para el desarrollo formal de 

los estudios de posgrado se establecieron en 1929 y los grados de doctor y 

maestro, se comenzaron a otorgar de manera continua a partir de 1932, por lo que 

su labor fue ser pionera en América Latina. 

TESIS CON 
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A lo largo del siglo XX, en México se realizaron grandes esfuerzos en tomo al 

desarrollo de la educación. La historia de la educación en nuestro país nos 

muestra enormes movilizaciones de maestros y recursos, así como el desarrollo 

de infraestructura en torno a la alfabetización y los niveles educativos primarios, 

secundarios y técnicos. Sin embargo la educación superior y, particularmente, los 

estudios de posgrado no recibieron impulsos similares sino hasta finales de la 

presidencia de Manuel Ávila Camacho, cuando se establece la educación superior 

dentro de la agenda de las políticas educativas estátales. 

Hacia 1945, la facultad de .. Ciencias '~siableció por primera vez en la UNAM. dos 

ciclos de estudios, el profesib~~I y_ ~I de ~raduados. A partir de ese momento. en 

las carreras de Biblo~ía.:Fí~iJ~·'~2Matemáticas, el otorgamiento del grado de 

doctor requirió ·e1 grad~ Ser .:titulo de maestro estableciéndose con ello una 

similitud entre titulo . y grado, tal como existen hoy en las universidades 

contemporaneas. 

En 1946 se estableció la Escuela de Graduados,· integrada por diversos Institutos 
. . . = 

de la UNAM con el propósito de unificar criterios, otorga los· grados de Doctor en 

Ciencias, Doctor en Filosoffa, la MaestrÍ~ en ~i~ncias y la M~estrí~ en Artes; con 

el propósito de reunir en ella. todos los e~ttldios ~uPeriore~ de ciencias y 
• ' • • - 1 • • • 

humanidades y la neceiiid'aél ·.de ofrecer estudios .. de posgrado. en disciplinas 

distintas al ámbito de la Filosofía y las Ciencias, así como las Humanidades y las 

Médico- Biológicas. 
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La Escuela de Graduados funeionó hasta el año de 1956, año en que se 

efectuaron amplias reformas al Estatuto General d.e la UNAM; entre los asuntos se 

establece la incorporación de la~ facultades como espacios endoncíe los estudios 

de posgrado deberán ofrecerse y. las ~Scuelai¡ d:eb~rán ._ c0rwertirse enfacultades. 

En 1967 se produce .el primer R~~l~~~ntod~ 'e~tudi~s ~up~ri6r~s .el cual dota de 

criterios únicos a todos lo; pro~ra~a~ de: pos~ra~6 y sienta las bases para el 

crecimiento de la oferta de estudios y de la ma.trícula. 

En los años 70 la tendencia fue a la centraÚzación administrativa, pero al mismo 

tiempo hacia la dispersiÓn de los programas y •de\as·e;~tidades. 
A mediados de los años 80 se lbgró co.ntrolar ese. crecimiento a través del 

establecimiento de _n~evos y m~ctí6;'méis 'ri~¡G~~sos' 6riter1as par; crear nuevos 

programas de estudio. Además, ~~'pr6~ovió acti~a~ente la u~~cación de planes 
' '·:.-_;"''. :-''·-- ·--_·.. .-... ·.:> ·-

y programas dispersos, al mismo_ tiempo _se Jnició la institucionalización del 

Sistema Tutora/. 

De 1996 a la fecha, se ha avanzado sobre. el camino trazado por la Refonna al 

Reglamento General de Estudios de Posgrado. Se requería un. cambio de 
-. ·. . ~·· .·· 

estructura para dotar al posgrado de una unidad .institucional y de una autonomía 
( ... ,: ·:··---,: --- -

administrativa que incluyera a tbdas las entÍd~des académica~ •. sean institutos, 

centros, escuelas o faculttdes; y cuyo centro fu~rán los programas, mas que las 

entidades. 

13 



Como resultado de esa propuestá, el posgrado es hoy el espacio donde se juntan, 

colaboran y dialogan las distintas entidades académicas de.la UNAM. • 

. ,. . · .. - ._ . ' 

La enfermería, como ~~a de las profesiones :universitarias',: no es ajena a este 

contexto, en el que de man~r~ perr?;~ne~te,'.s~eeden <avances científicos y 
._.,. : ·-.:·... ·. ·-: 

tecnológicos que mejoran lá cap.acidad resolutiv~ y el margen de acción de los 

profesionales en el área.de la salud.• 

TESIS CON ~1 
FALIJ1 DJE 01iú~rnN ¡ 

5 UNAM. (2002), Histona de los Estudios de Posgrado en la UNAM. Ciudad Urnvernrtana México, 
¡'P· 1-8. 

ENEO (2000) Plan de especialización de Enfermería 3º. Fase, México, pp. 1. 
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1.3 ANTECEDENTES HISTÓRICOS DEL POSGRADO EN· LA ENEO 

En México los estudios formales de · Enferm'eria surgen . po~ la necesidad •de 

preparar personal que pueda hacerse cargo de los servicios del Hospital General, 

el cual se funda en 1905, años mas tarde, ~n 1 ~~;, ~~ ;:naGg~r~'1a Escuela de 

Enfermería; es orientada hacia la formación ~~·téc~icas y pr~~dimientos. En 

1911, la Escuela de Enfermería ~asa a d~pe~d~~'.cle> la Universidad Nacional 

Autónoma de México, adscrita a la E~~ueÍa de Mikicina. ·•.·• 

En 1945 se separa la Escuelad~ ~niermeri~ de la dé Medicina y se le denomina 

Escuela Nacional· de: Enfermeriay_;Obstetricia, : esto· es trascendental para la 

enfermería ya que marca''el.l~icio dé su independe~cia com;, profesión y establece 

las bases de lo que hoy es la enfermeriéi ~n el país. 

A casi 97 años ·de su 'fundación la' ENEO se ha caracterizado por impartir con 

gran calidad planes de estudio en .el Pregrado, tanto en el sistema escolarizado 

como en el Sisten'.ia de. Universidad Abierta y en la actualidad a través de la 

División de Estudios imparte Posgrado. 7 

T!l.01B CON 
FALLA DE ORIGEN 

7 ENEO. (1996) Plan de especialización de Enfemieria Proyecto de Nueva Creación., pp. 10-18. 
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1.4 ANTECEDENTES HISTÓRICOS DEL PLAN ÚNICO DE 
ESPECIALIZACIÓN EN ENFERMERÍA 

Con el fin de fundamentar la creación de .la Especialización en Enfermería en la 
' ' ., . . . . 

ENEO (Escuela. Nacional de Enfermería y Obst~tricia), se llevo a cabo un análisis 

del campo profesi~nal real y potencial •de .c,ada ~na de las.ramas de la 
. '" _. ·-

especialización. Dicho análisis se realizÓ me~iante un:estu'é!io.d~ eampo en las 

instituciones de salud y educativas. . . . 
. ,.,. :": - ·--~· 

De igual forma, con el propósito 'de d~t:;~in~r l~·faétit:iÜid~¿ del. ?Qsgrad6. se 
- , - ·,~ -~~--- ,-.. ·. 

retomaron los resultados obtenidos en~ei prfmeradercámienio realizado en 1989 
' ..... - .. · ..... · ' -, .. 

para conocer la situación de los estudi~{é!e'po~grado en e'~fe;,,,ería enel país, el 

nivel académico de los profesionales dé enfermería clédicádos fórmalménte. a la 

en esta 

profesión, de tal manera e qJ~ ; los<Tr~s.~l~d,6i ~o~Ititu~~r~n •parte de los 

fundamentos para la plarieacicfo del '¡Jósgrac:fo e~neñferrnerfa. 'Dic:há investigación 

se realizó mediante un cu~~~Í~~~ri6 7~pÍi~:d:~d~ ~l~iJ~1·~s·.Y ~cult~d~ de 
';-.·¡ . ~-· ., • 

Enfermería de la Republicá; Me~ÍéarÍ~,: e~ ·do~de se' i;.;,pártl~ el nivel de 
- -··-:--;_·_-,··;.' ·,.'<.· ' ,. f_ ,_,_.,,- •• _, 

licenciatura. Se concluyó·.·· que ~o~ pocas l~s institUciones de educación superior 
--·-:¡_ '' - '"<-;·:·· ~ ,-~ -·· -

que impartían estudios d
0e Posgrado en Enfermería: pero también se observó una 

_. =: '_- .-•. -::;'·--. ;:: e- .'.'- .-. ,;_o;~--_.\,,;\;:;,.:<."._~:, --'-':·e;.· >-.' --··--·"', -. -- .':§-:_-o: . · --., . O. C • ;--:~ ···-·-o'-i' ·--O. 

marcada tendencia al !nc~e;n~ito de' estos estudios.ásí;c0mo de la investigación 

en enfermería, lo cual,~~tájh~nfo~mandÓ I~ platai'orma necesaña para su 

desarrollo. Tambié~ ,~; írr;porta~Í~ · re;altar que hay consensos respecto a la 

conveniencia d~ la á~e~rad:~ l~s estudios de posgrado dentro de las autoridades 

médicas y de enfermería de las instituciones de salud, lo cual se ve reflejado en el 

TESIS CON_. __ _ 
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establecimiento de cónvenios de colaboración que se han suscrito con el fin de ser 

sedes para la implantación de la especialización en enfermería. • 

~ - . . , . ' - ' 

La ENEO en su··· plan d~ de¡;¡arrollo ~cadérriico 19~5 ~ 2000, estableció entre sus 

prioridades la planeación y ~n~~lid~~ión de los ~studios de posgrado como 

estrategia para favorecer· el ~van6e ·disciplinario ; pr~~esional. Para ello, con 
1.:-'-

visión prospectiva, desarrolló la propuE!sta. del ;Plan, Único de Especialización en 

Enfermería (PUEE) con diez ra:ll'last~rrninal~sque se presentó ante las instancias 

universitarias, y. que. fue· aprobkd¿ por el ;:(:consejo Técnico de 1a:. ENEO l>e9ún 
, - .· -.·. , .. :- . '' .- .. · . ·_,·. ' . ' -· 

consta en el acuerd~ N~; 204194_ 'y ,en et acuerdo· No. 22/95; por el Consejo de 

Estudios de Posgrado de la UNÁM; elcual en su sesión del 13 de Enero de 1995 

emitió una . opinión.•.·. favorable.~ pará ;su )creación, aprobado .e por . eÍ Consejo 

Académico de Áre~sd;;lasClericí~~ Bfológié:a~ ..¡ d~ la Salu~ segÚri corista en.los .. 
acuerdos No. 43ÍrÍl/9B;:y·~4/IV/!Í6-,del 23 de Septiembre de.199S. por la Comisión 

del Trabajo Académicb~d~•,ik Con~~jo Universitario según acuerdo 2/517 del 8 de 

Octubre de 1996, y áprobado por. el pleno del H. Consejo Universitario según 

acuerdo 2/562 del; 13 de N~~ieíllbre de 1996. • 

Es por esto que el·~,~~ b:~i~ -~~ Especialización en. Enfermería es un claro 

ejemplo de vincul~ció~de la ~NAM6o~ las instituciones de servicios de salud, y 

en él se conjugan la formación de recursos de enfermería especializados de alto 

nivel con prácticas de enfermería avanzada e innovadora. 

TESIS COtJ 
FALLA DE ORIGEN 

8 ENEO. (1996) Plan de espegalización de Enfermería Proyecto de Nueva Creac.ón .• pp. 10-1 B. 
9 ENEO (2000) Plan Un1co de Especialización en Enfermería 3• Fase pp.1 
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Una de las mayores fortalezas del Plan Único de Especialización en Enfermería es 

su planta docente, formadas prinéipalniente por enfermeras y médicos de gran 
. . . 

trayectoria, tantopor ~us años de experiencia profesional y docente como por su 

producción científica en ~!campo de su especlalidád. 

Los recursos hu~an~s/ materiales conforman ~1·adecuado ambiente académico 

que ha posibilitado la implantación de un Sistemade E~~eñan~ Tutorai, base 

sobre la que descansa y se sustenta todo el plande e!;pecialización. 'º 

Los cuidados enfermeros tienen actualmente el nivel de complejidad necesario 

para justificar la ESPECIALIZACIÓN dentro de campos específicos dando origen a 

los estudios de POSGRADO que obedecen fundamentalmente a la necesidad de 

formar expertos en áreas de prioridad nacional en materia de salud. 

La especialización en enfermería cuenta hoy con un núcleo teórico - conceptual 

consistente, en un conjunto de conocimientos relativos a la actividad de cuidar a 

pacientes con problemas de salud específicos, los cuales han sido. agrupados 

teniendo en cuenta las características propias de la practica de la enfermería 

especializada. Tiene . también. una dimensión tecnológica instrun;ien~I ya que 

considera procedimientos. d~ instrumentación de los conocimi~nt6~ e~fer!Tle~s a 

través de registr~s específicos y. una dimensión de t&:nica, ~~1a~~ p~~cipalme,nte 
en técnicas y procedimiento~ para ofrecer una practica' espe~i~lizada de caÍidad. 11 

'ºMoran Pella, Laura. (1999) Plan Único de Especialización en Enfermería Revista de Ciencias 
Biológicas y de la Salud, pp. 126-127. 

" ENEO. (1996) Plan de esoecializacoón de Enfermería Proyecto de Nueva Creación., pp.10-18. 
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1.5 ESPECIALIDADES QUE SE IMPARTEN EN LA ENEO 

La enfermería es una profesión que. en interacción con otras profesiones del área 

de la salud, presta un servicio a la sociedad para el fomento de la salud, la 

prevención y tratamiento de las enfermedades y la rehabilitación de los enfermos. 

El foco de atención de la enfermería es el cuidado y bienestar encaminados a la 

prevención o solución de los problemas de salud, reales o potenciales, cuando los 

sujetos sanos o enfermos que los.presentan no puedan resolverlos por si mis~os. 

ya sea por carencia de información; de .recursos o por algún impedimento físico o 

mental. tendiendo siempre ·~n cuenta que los individuos o grupos logren la 

autosuficiencia en su cuidado .. 

La División de Estudios d~ PÓsgrad~ responde a las dem~ndas d~.I~ scX:iedad 

formando y creando personalde enfermería e~~eciaHzad~y t~nie,~do co;,,o misión 

la de "impartir educación superior de posgrado.en erÍfei:merra; ~ue ~ropicie la 

formación integral, desarrolle la . capacidad cientifiéa,· e1'· humanismo y el 

compromiso social en la participación i~terprofesional p~.r~ Ía·a:ención a la salud". 

Por lo cual conformar una pl~taformaqu~re~~al.de s61id~~ente al ofrecimiento de 

los estudios de posgrad·~~n enf:rri.~ria ,:_que favorecerá el avance disciplinario y 
' .• .. 

profesional del má:s~lt~llivel. • 
La enfermería especi~Íi~d~ •es·.· hoy en díá • la profundización en un campo 

_,,,_ '· --

específico de· la ·atención a la salud. Esta profundización esta enfocada a la 

adquisición de conocimientos teóricos - prácticos y al desarrollo de habilidades, 

destrezas y actitudes que permitan a los enfermeros especialistas brindar una 

atención de enfermería de alta calidad. 

TESIS CON 
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La ENEO en función con lo previsto en el Plan Estratégico de Desarrollo 

Académico 1995 -2000, planteo la apertura escalonada de las distintas ramas de 

especialización en tres fases; en la primera ~fase. quedaron incorporadas 

Enfermería Cardiovascular, Enfermería Perinataly Enfermería en .Salud Pública. 

En la segunda fase fueron Enférmerfá Infantil, Enfermería del Adulto en Estado 

Critico, y Enfermería del Anciano. En la terC:eráfase Enfermeda en Rehabilitación 

y Enfermería de Atención en el Hogar~ .. : · · 

Contando actualmente con s espeeiáli~~d~s·e~ ~f PI~ n (Jnic~ de E~!)~iaUzación 
en Enfermería teniendo este. últi1T1Ó el ÓtiÍe,tivci fundamental ''.de formar enfermeros 

especialistas que interactúen ~n e(eJJir,~~;ul~~i~ciplinari~ de:s~IÚd,y. sean 

capaces de desarrollar .una .. pÍ;icii~ ••. ~·~ ;'.~'¡t~ c:élu~~á-páfa re~~~i,dér a las 

demandas de atención éspecializada de ~~nfu~e¡íf~ qué pres~nta la p0blación ·del 

país. 12 

Desde el punto devista~c;3dénjfqo)ct.eac.UElréloa·1asrioi;inasoperativas del Plan 

Único de Especializaclón en Enférm'e~ía, ~I ~studlo de cas~ .constituye una de las 
-- ' ';.~ ·,::.::.::· .,.,·:(-' -

opciones de mayor trascendencia para' la enfermera, ··para obtener su diploma que 
é._ - , • ·.-r- .. ' •·· .,- .. ,_., ;,,. . - . 

la acredite como espedi~iistii:e~ una'.rarn~. 
. - - .- - - -~-¿_; . .• ---· . -·- '• . • . . 

El PUEE, se ha prtvil7gi~do#>n:1~ ;e~lizaciónde l~s Estudios de Caso como una 

metodología propi~ por I~ C:¿:;I ~I ~stÜdia~te de la especialidad, en cualquiera de 
- ' ,- • • • • • ' , - 1 ·~ • • 

sus ramas, incorpore los métodos, . técnicas e instrumentos propios de su 

formación y practica profesional. . 13 

TESIS CO~T 
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12 UNAM. (1999) El posgrado en la UNAM Ciudad Universitaria, México, pp. 11 -13. 

13 Sánchez Estrada, Teresa. (2001) Metodología para Elaborar Estudios de Caso, ENEO, pp.2 
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Además se obtuvo un acuerdodel Consejo Interno de Posgrado y d.el H. Consejo 

Técnico de la ENEQ,~ara la diveíl3ificación de las opciones de diplomación, en 

donde al EstÜdio de Ca~o ~'El s~man el examen teórico - práctico, la ~laboración 
de un recurs;, audi6~isu~I ~ ~~ ~eminario de ~épicos selecto~ de.la especialidad de 

que se trate; todo esto como una estrategia para incrementarla eficiencia terminal 

de las especialidades. ,. 

TESIS COW 
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14 ENEO (2000) Plan OnlCO de Especialización en Enfenneria 3°. Fase, pp.3 
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2. ANTECEDENTES HISTÓRICOS DEL ESTUDIO DE CASO 

Siendo el Estudio de Caso un eje para los estudios especializados en enfermería. 
- . . 

resulta importante conocer su estructura a a años de habe.rse iniciado el Plan 

Único de Especialización en Enfennería así s~r~~¡iza un ~~~;Ísis del mismo.· 

La técnica del Estudio de Caso tiene ya una larga ~i~t()ri~~en I~ en~~ñanza. Si 

tomamos la palabra •caso" en su sentido amplio~ se puede a~~ar que en la 
.,- _; 

educación siempre se ha utilizado en forma de ejémplo o problema práctico. La 

casuística, por ejemplo, típica de la filos<Jfia' es~l~~ti~~'~ediev~1) nCJ es sino la 

aplicación del caso para resolver problemas morales o religiosos, pero sin entrar 
'.-.:·, '-' 

en el análisis de la situación social o p~ic0IÓ~i~ previa: -

El caso se comienza ·a utilizar en Harva;d, en el pro~rama de Derecho, hacia 

1914. El Case System pretendía que los alumnos de Leyes buscaran la solución 
- ,-_., . - ,. -

a una historia -. concreta y fa def~ndíeran. Pero es hacia .1935 el.lande _el méiodo 

se cristaliza en su estructura definitiva y se extiende, como metodología docente, a 

otros campos. 

Con una extensión que varia desde una página hasta más de veinte, un estudio 

de caso es una relación escrita q-ue describe una situación acaecida en- la vida de 

una persona, familla .. grupo o empresa. En la mayoría de_.las veces, los casos 
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están basados en situaciones reales, disfrazadas en cuanto-a fechas, nombres y 

citas locales, hecho que no tiene mayor importancia en el análisis posterior. ,.. 

Quizás el mayor valor del estudio de C<ISCJS e_stá en fa sugerencia de hipótesis que 

pueden probarse Juego mediante otros métodos ..• 

Una gener~Jización no ~epuede b~~¡rJn un solo, caso, porque puede encontrarse 

un caso para probar casi_ cuafquier._cosa: Las'generafizaciones d_eben_basar.;e en 

gran cantidad de datos CUidadosarne~te analizados y'. fa recofe~ión de muchos 

estudios de casos es muy cara. También es n1~y dffíéii swn~r Ún número de 

estudios de caso, calcular promedios o hacer otros cáfC:ufós estad fstic:os. Por Jo 

tanto rara vez utilizamos est~dio~ de cas() cuand6 tratarno~;d~ p()n~ra ~rueba una 

hipótesis. Pero unavez que ra. hipÓte~is_ha si~() c6;fprob~da y _hemosn~ado a --

algunas generalizaciones válidas, uri búen'estudio de caso puedé proporcionar 

una belfa ilustración de estas generafizáciones .• 1• 

TESIS COW l 
FALLA DE CJiUGEN 

15 López Caballero Alfonso (1997) Iniciación al Análisis de Casos una metodolooía activa de 
aprendizaje en grupos, Bilbao, España, Mensajero, 1°. Edición, pp 15·16 

18 Horton B. Paul (1993) Sociología, D.F. México, Me Graw Hill- lnteramericana, sexta edición, 
México. D.F., pp. 35-36. 

23 



2.1 EL ESTUDIO DE CASO COMO UNA FORMA DE INVESTIGACIÓN 
CUALITATIVA 

Para entender mejor, a los estudios de caso explicaremos que,son parte de la 

investigación cualitativa las cuales nos proporcionan una descripción vernal o 

explicación del fenómeno estudiado, su esenCia, naturáieZ.a;. ;~~Jportamiento. 

Los objetos típicos de , los , estudios, cualitati~os~;~n lo~~~;bd1ctbs (;~,~urales, los 

artistas destacados, personas que están ~sando ~os artE?fa~bs,,modos de vida y 

situaciones sociale~ tfpi~~- ; En el.'estu~i~•de caso, b·¡-Orlografia; éstudiamos 

sólo un objeto o un.~sb.• ., e:ri·~~:seeu~~~i;;1b~ reslllt~do~ que ,obtendremos 

permanecerán ciertos' sólo e~ ese ca'so sfrig~lar. ,17 

El estudio de caso se adecua_ pi;rtl~~Íarm~~f~ a )a comprensión de fenómenos 
,_ -. -'..e,~:...-

contemporáneos y c:Omplejos qúe;otras métodologías (por ejemplo las encuestas 

cuasi - experimentah:¡s y'éualitativas)no ~¡rmitenabordar. , 

Existen muchas deñni~ÍOn~s de~studio de caso perb aqlÍi'lo definiremos como un 

estudio intensivo de in'Je~t;g~cfó~c;()~ pfofu~did~d yabun~ancia de detalles sobre 

individuos, grupo;, instit"uciCJnes u ~trci~ ehtld~de~so~i~l~s. 

' ' 

El investigador q~e, realiza- ún es'tudio int~nta analizar y comprender las variables 

más importantes para, la: historia, el desarrollo o la atención del sujeto o los 

problemas del sujeto. 

17 Arteologia. (1998) Análisis Cualitativo articulo 4, España. 
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Una de las particularidades del método de .estudio de caso, aplicado a la práctica 

de enfermería, radica en que permite conservar la ~nidad teórico metodológica al 

hacer un análisis cualitativo, desde 'el cual, se· puede encontrar significado a un 
. . . . ' ' 

conjunto de datos recopilados ~istemáticamente. 'ª 

' 8 Sánchez Estrada, Teresa. (2001) Metodoloaia para Elaborar Estudios de Caso, ENEO, pp.1- 8 
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2.2 EFECTOS. DEL ESTUDIO DE CASO 

Esta probado, tanto teórica . como prácticamente, que la ·educación activa es la 

única eficiente a largo plazo y en niveles altos de hab.ilidad. La mente humana 

graba y utiliza .lo que grabo· para obtener como consecuencia soluciones ha 

situaciones concretas. •• .. 

2.3 PROPÓSITOS DE LOS ESTUDIOS DE. CASO 

Como corresponde a un análisis de tipo intensivo, el propósito del estudio de caso 

suele consistir en determinar del porqué ~I sujeto piensa, se comporta o se 

desarrolla de cierta manera en particular y no cual es su condición,· progreso, 

comportamiento o pensamiento. 

No es raro que las investigaciones de sondeo.de este tipo requieran de un estudio 

detallado durante un periodo prolongado, pues. ~s necesario re'~~rdatos que no 

solo se relacionen con el estado· actual. del individuo sino factores situaciones y 

ambientales previos, rel~va~tes ~I pr~ble;,,a que se ~~~liza; ,;, 

Un propósito del estudio de ~so es comprender mejor Jn ;~nó~~no. En relación 

directa con éste, encontram~s también los obj~tivosheurísticos ·del estudio de 

caso: 

•• López Caballero Alfonso (1997) Iniciación al Análisis de Casos una metodolooia activa de 
aprendizaje en gruoos, Bilbao, Espa"ª· Mensajero, 1º. edición, pp 16. 

'º Sánchez Estrada, Tarasa (2001) Metodología para Elaborar un Estudio da Caso pp. 1-8. 
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Deberían permitir al lector hacer comparaciones con casos similares o 

relevantes en sus propios campos de experiencia a fin de aplicar los 

descubrimientos de determinado estudio a su propio contexto o situación. 

Esto no quiere decir que se tenga que generalizar los descubrimientos de 

caso, pero si apuntar a las posibilidades que brindan para la transmisión de 

conocimientos. " 

rrw.r:.1~ r.oN 
FALLl-\ D~ C1UGEN 

21 Lankshear, Colln y Knobel, Michele. (2000) Problemas de Asociados con la Metodo!oQia de la 
Investigación, CESU, UNAM Revista Perfiles No. 87, pp. 
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2.4 CARACTERISTICAS DE UN ESTUDIO DE CASO 

Una característica importante del método del caso es que es ESENCIALMENTE 
- . . 

ACTIVO y por lo tanto aplicable a innúmerablés can,"pos donde se trate de 

combinar eficientemente la teoría y la práctica ~me ~~~~~' c6n la ·profesión de 
·: .. ,.·---··.'.-··.'," . ,_ 

enfermería. Pero es inaplicable, por el contrario, d~nde ~ólo ·se' pretenda; la pura 

eruaición o el mero tecnicismo. 

. --:· .. :-·.-·. 

Unas características recomendables para elaborar un_ ~ú~ri-~~tÚdi~ ·dE! caso son: 

~ 

,- -"";';"·:· -.- ·. 

Veros/mil: De modo que su argumento se~; posible, que tengamos la 

impresión de que aquello lo hemos podido vivir nosotros. 

Provocador: De_: modo que la historia q-ue nos cuenta estimule nuestra 

curiosidad y nos invite al _análisis de sus personajes. 

Conciso: Sin florituras literarias niexceso de tecnicismo que degeneren 

en pesadez. 

• Ambiguo: Como lo es la vida, de modo que no se convierta en un teatro 

infantil y maniqueo, de buenos contra malos. "' 

Otras pueden ser: 

!Estudio a fondo: Los estudios de caso son intensivos tanto en relación 

con el tiempo dedicado a ellos como en término de recopilación de datos. 

22 López Caballero Alfonso (1997) Iniciación al Análisis de Casos una metod91oaia activa de 
aprendizaje en grupos, Bilbao, España, Mensajero, 1°. ediaón, pp 22. 
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Foca/ización en un ejemplo: Los estudios de caso suelen concentrarse 

en una sola muestra de un abanieo ·más amplio de fenómenos (ejemplo, un 

grupo de cuarto . grado.- una ·.escuela rural de alta calidad). Por 

consiguiente, .los limites d~I ca~ s6n cla.ros y de fácil definición. Un grupo 

de estudi~~t~s ~s ¿·~~j~~~l~~l¿~ico, .del mismo modo que la puesta de un 

programa doce~t~d~alf~b~tii;ciÓ~ comercial en una escuela. 

Contexto de vida reat ;; Los estudios de caso investigan fenómenos en su 

marco ·natural,· en . lugar de establecer grupos de testigos designados 

expresamente cuando ocurren, manipulan variables, etcétera. 03 

Lo que debemos evitar c;uando se ela/:lora un estuaio de caso es: 

Decir más de lo que es preciso y suficiente. 

Omitir datos importantes, bajo el pretexto de enriquecer la discusión. 

Interpretar subjetivamente los datos que se exponen. 

Redactar recargando el tono en lo literario y estilístico. 
- -, ,- -_- ,- ··-' -. -· ... _ -·· 

Dejar datos en la penu111bl'él para que los invente el que analice 

posteriormente la historia (un ~so no es un ~est proyectivo). 

Tomar partido subjetivamente en la redacción a favor de unos y en contra 

de otros. ,. 

" Lankshear, Colin y Knobel, Michele. (2000) Pmblemas de AsOClados con la Metodo!ogia de la 
Investigación, CESU, UNAM Revista Perfiles No. 67, pp. 

" López Caballero Alfonso (1997) Iniciación al Análisis de Casos una metodolooia ac!iya de 
aprendiza1e en gruoos Bilbao, España, Mensa1ero, 1°. edición. pp 22-23. 
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2.5 CARACTERÍSTICAS DEL PROFESOR 

Podemos decir que es sumamente provechoso el estudio de caso en programas 

que, en nuestro entorno, parecen estar condenados a una exclusiva enseñanza 

magistral. Se comenzó a utilizar en Derecho y Leyes pero nada impide que se 

traslade a la Economía. Criminología, Administración, Pedagogía, Medicina, 

Psiquiatría .... lo mismo que a cualquier tipo de formación humana integral. 

Por esto el sistema exige un profesor que salga del esquema meramente repetitivo 

y memorizante. 

El profesor ha de seleccionar o confeccionar el.estudio de caso de acuerdo con la 
: . ·., ~ 

materia que ha de tratar, combinando en nume!osas. ocasiones la discusión de 

casos con la clase magistral.(pura .exposición del profesor) o con la clase activa 

(conferencia con.uiterib~parti~ipación de los alumrios). 

Por fo tanto podemos· con61ui;·que corno método docente tiene la gran ventaja de 

que se adapta perfei::tamente a distintas edades y a diversos niveles de 

conocimiento, ademásde ser una exeelente opción ya que el estudio de caso esta 

indicado especialmente para diagnosticar y decidir en el terreno de los problemas 

humanos. 25 

25 López Caballero Alfonso (1997) Iniciación al AnálisiS de Casos una metodoloQia activa de 
aprendizaie en gruoos Bilbao, España, Mensajero, 1º. edición, pp 16. 
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2.6 TIPOS DE DISEÑOS PARA ESTUDIOS DE CASO 

Dos tipos específicos de diseño para estudio de caso se presentan ante los 

investigadores. Se trata de diseños de "CASO ÚNICO •y de diseños de "CASOS 

MÚLTIPLES". 

.· . . . 
Los diseños de caso único investigan unfenómeno único. limitado (por ejemplo, 

un programa de clase, el desarrolÍ~ ~e las ~litiba~ d~ al;~betiz~C:ión en la escuela, 

un estudiante con problemas de ~iol~ncia dbrné~tica, .;te.). 

Los diseños de caso único son ~a~¿ul~r:n~nte a:nacti~o~ ~~;a los investigadores 

porque permiten una concentración directa sobre un caso: en vez de dispersar la 
• • - '• -• - - • •- '~ ,.e• - • - - • • 

atención en un mayor número. Además, son más manejabl~i'qÜe los diseños de 
"--, "<' 

casos múltiples en cuanto a recursos, tiempo y esfuerzos requeridos. 

Los diseños de casos múltiples investigan mas que los de caso único para 

responder a propósitos comparativos (incluyendo la. evaluació~) o. acumulativos. 

Por ejemplo, Michelle estudió a cuatro estudiantes. m(JY. dif~rentei; · deprimer año 

de secundaria parci 6omparar sus prácticas de lec~ra ~ ~scrltura' dentró' y fuera del 
··,. 

contexto escolar. Los, diseño.s de estudios de casos múltiples son por lo general 

más complejos y exigen mucho más tiempo y trabajo de análisis que los estudios 

de caso único. >e 

26 Lankshear, Colín y Knobel, Mlchele. (2000) Problemas de Asociados con la Metodología de la 
Investigación, CESU, UNAM Revista Partiles No. 87, pp. 
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En enfermerfa el diseño del estudio de caso pretende que el alumno de 

Posgrado sistematice SlJS actividades académicas en la medida que sea capaz de 

desarrollar la siguiente competenda: 

Utilizar una teoría de_ enfemierfa la cual sustentará con~ptu_almente su 

caso, y de ~ér ~~~e~arío pCldrá inc~rp~rar teÓrias de ot.:c;~ disciplinas. 

Para ello, cada 1J11a d~.í~~ et~p~s delProce~Ó At~ndó~ de_ Enferrnería 

(PAE) · estarán 'enmarcadas por dichas·• - perspectivas teórico 

metodológicas. 

1) Valoración: Se apega al enfoque teórico seleccionado; para lo cual 

podrá apoyarse en las herramientas metodológicas propias de la 

especialidad, ro cual se verá reflejado en la seilección de técnicas e 

instrumentos para la recolección y registro de sus observaciones. 

2) Diagnóstico de Enfermería: Se construyen integrando los elementos o 

las variables identificadas a partir de la valoración. 

3) Plan de Intervenciones: Se elaborará con los objetivos y los cuidados 

realizados, corresponderá a los principios y criterios del marco teórico 

de sustentación. 

4) Ejecución del Plan de_ Intervenciones: Se. buscará la prescripción del 

cuidado .especializado de enfermería, evidenciando las habilidades 

técnico instri.imentales, dependientes e independientes. 

5) Evaluación de la Intervención: Evidenciará el cumplimiento de ros 

objetivos del paciente y de enfermería. " 

27 Sánchez Estrada. Teresa. (2001) Metodoloaia para Elaborar Estudios de Caso ENEO, pp 2 
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Además según el ámbito de formación prevista, la vertebración del estudio de 

caso puede ser muy diferente. De todos modos, existen otros posibles formatos 

que se pueden agrupar en tres categorías. 

El índice significativo: Crea u'n problema o aboca a una situación critica. 

El desarrollo de una situación en el transcurso del tiempo. 

La situación· embarazosa, personal o profesional para un individuo, en un 

momento dado. 28 

º' López Caballero Alfonso (1997) lnjciación al Análisis de Casos una metodolooia adiva de 
aprendiza1e en grupos Bilbao, Espa!'la, Mensa¡ero, 1°. edicón, pp 20. 
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2.7 CONDICIONES QUE EXIGE LA APLICACIÓN DEL MÉTODO 
DE ESTUDIO DE CASO 

Para maximizar los beneficios y minimizar los riesgos, hay que tener en cuenta lo 

siguiente: 

Es necesario que el alumno co~~1~. •discuta 'previamente y asimile lo que 

es método de estudio de caso. 1o'ciGe ~ersigue, sus nmitaciones y sus 

posibles logros. 

El método debe aplicarse a 111;:iten,~s generales; donde aún los casos son 

discutibles por ejemplo en sociología-;; edueació.n, ética, religión, relaciones 

familiares etc. 

El método requiere algunos.conocimiento~ previos sobre ~Ytema •. al menos 
>-=·=-~;-_ -~~,;,-;;..· -----:;: 

oo_- -, - • ' ~..;~- :,; 

opiniones formadas y actitüdes ya tomadas: 
,. . -· • -, • ,_, ' •. - •.• ·.. - e . -.~' - - • - ' 

Puede ser llev~do~1i{p~á~icá·~~ m~teriéls6omo,la estadística,. pero sólo 

en la interpre~ción delos_i;~G1t~do~
0

y'.elllas medlda,s-a tolTiar .. _ . 

Requiere profe~ore; ~~ eip~riencia . e~··· dire~ión·. activa. de grupos, 

conocimientos de psicología .¡ una personalidad honesta y científica. 

Evidentemente;,· el-. caso; ha de está~' redapÍado ·.de acuerdo con la edad y 

formación de los q¿~~~n.~:d~~~bll~rt~. U~ caso se redacta normalmente 

pensando en un~s ~~t;~~~ concretas, a las que va dirigido. Sí se utiliza 

un caso ya ela~ra~<l.\'l~:~s r~~o que exija alguna corrección para adaptarlo 
"· -··--

ª la situación acttial. 29 

29 López Caballero Alfonso (1997) Iniciación al Análisis de Casos una metodolooia activa de 
aprendizaje en grupos Bilbao, Espalla, Mensajero, 1°. edición, pp 17-18. 
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2.8 HERRAMIENTAS Y TECNICAS DE RECOPILACION DE DATOS 
PARA EL ESTUDIO DE CASO. 

Para recopilar datos, que sirvan de base· a la 

caso. se dispone normalmente de tres medios:· 

Entrevistas a un profesional experi~entado. ·Se le invita a na~r situaciones 

dramáticas o diñciles, por las cuales allá atravesado en el tra;scumr de su 

actividad profesional. Hay que dejar al entrevistado en li~rt~d· para contar 
' .... -,. ,-, .. ,-, '"'' ·- .. -

los sucesos que quiera, sin excluir ninguno eri estenio~~ni~i .Sobre la 

marcha. se habrá de ir seleccionando las histÓriasque .. mejor éorrespondan 
_., , . ,. ·-··· . , ~ ' 

a los criterios que nos hemos fijado de antemano~-: És n~~~~6 qu~ e~ista 
- ·.·•:.o:' __ ._, ._._.,,·"-s;_._-_ .. ·.:·.·-----

una segunda entrevista más breve en la qÚ~ ÓbtengarT\6:; datos necesarios 

para una mejor comprensión d~ la situ~ciÓ~ t~~~I. 
Estudios de documentos conservados': en~ archivos • ~; )~ . profesión. 

>:.:· ~-~~~:-:; -. ;_. -

Resultan más interesantes aqúellos; relativos áinCidentes.técnicos, en los 

que entran en juego vari~.s·~er~~nas: ~br ~jel"flpl~:~l~s sancionadas, - . . - . . - - . . - "'"·«>; __ ,_ 

litigios, problemas de reorganización, e'ipe'dierites. de despido ..... . 

Escritos que refieren acontecimieritos i)erso11aies o profi!siCÍnales: como son 

cartas que exponen una situación crrti(;aC> ürúi deci:;¡Íónpersonal, escritos 

autobiográficos, diarios, memorias o oonfesio;1es, 6b~ervación detallada de 

una situación, por parte de un actor principal o de un testigo accidental. "" 

30 López Caballero Alfonso (1997) Iniciación al Análisis de Casos una metodolooia activa de 
aprendizaje en gruoos, Bilbao, Espar'ia, Mensajero, 1º. edición, pp 19-20. 
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2.9 COMO ANALIZAR UN CASO 

Si bien cada caso es original y, por tanto, debe considerarse dentro de una 

estructura analítica algo diferente, todos los casos poseen algunas semejanzas 

entre si. Las siguientes sugerencias pueden ser de utilidad para el alumno: 

2.10 

Leer de corrido el caso, desde el principio hasta el fin. antes de adelantarse 

analizarlo a fondo. 

Examinar detenidamente el caso despacio y cuidadosamente. Separar los 

hechos y las deducciones, especificar los problemas que plantea, y 

clasificar dichos problemas en cuantas áreas analíticas se considere 

conveniente. 

Determinar cuales son los problemas fundamentales y cómo éstos pueden 

subdividirse. 

Responder las preguntas secundariéls paraque la principal sea respondida 

esta parte del análisis as critica- y. dé hacérla bien depende -el resto del 

trabajo. 

APORTACIÓN DEL ESTUDIO .DE CASO AL ALUMNO 

En general el estudio de caso obliga al alumno a: 

Seguir un método preciso p~~ busearcausas, consecuencias y soluciones 

en un hecho concreto. 

Analizar detenidamente todos los detalles de un hecho concreto. 

Acostumbrase a no sacar con~l~sió'~~~predpitadas, evitando el prejuicio y 

la superficialidad. 

Entrenarse sistemáticamente· con un enfoque maduro y objetivo de 

problemas que en el futuro- pueden presentársele en su vida real. 31 

31 López Caballero Alfonso (1997) Iniciación al Análisis de Casos una metodolooia activa de 
aprendizaje en grupos. Bilbao, España, Mensajero, 1°. edición, pp 23-24, 35. 
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VI.- RESULTADOS 

6.1 CARACTERISTICAS GENERALES DE LOS 
ESTUDIOS DE CASO ELABORADOS 

Cuadro No. 1 

Sujeto de análisis referido en los estudios de caso en el periodo de 1998 - 2002 • 

Frecuencia Porcentaie 
Niño 8 28.6 
Adulto 9 32.1 
Anciano 5 17.9 
Comunidad 5 17.9 

} 50% 

Adolescente 1 3.6 
Total 28 100.0 

Fuente: Cedula para el análisis de la estructura melodo'6gca del estucho det c:aso 

Gráfica No. 1 

Sujeto de análisis referido en los estudios de caso en el periodo de 1998 - 2002 

1 

~1 ~ 

'°1 
1 ~SlS CON 

f '1 YALL& DE oro.GEN 
~ º'--"--~~~~~~-'-'~~'-'-~---'-~--' - - -- ~ 

Fuente: Cuadro No. 1 

Descripción: En el Cuadro No.1 se percibe que el 32.1 % de los estudios de caso 
son adultos y solo el 3.6% fueron adolescentes. 

Análisis: Se percibe que solo la especialidad de enfermería infantil utilizó un -
sujeto adolescente, mientras que el 50% del total de estudios -
de caso se realizó en alguna etapa de la adultez. 

• Hasta Octubre del 2002. 
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Cuadro No. 2 

Refieren sexo de las personas en los estudio de caso en el periodo 
de 1998 -2002 

Frecuencia Porcentaje 
Femenino 15 53.6 
Masculino 8 28.6 
Comunidad 5 17.9 
Total 28 100.0 

Fueme: La misma del Cuacuo No. 1 

Gráfica No. 2 

Refieren sexo de las personas en los estudio de caso en el periodo 
de 1998 -2002 

TESIS CON 
FALLA DE ORIGEN 

Femenino Masculino Comunidad 

Fuente: Cuadro No. 2 

Descripción: En la Cuadro No. 2 refiere que el 53.6% de los sujetos estudiados 
son del sexo femenino y el 17.9% son comunidades. 

Análisis: Se observa que la mayoría de los estudios de caso elaborados 
fueron realizados ha mujeres, y solo 5 alumnos de la especialidad 
de salud pública utilizaron comunidades. 
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Cuadro No. 3 

Teoría utilizada en la elaboración de los estudios de caso en el periodo 
1998 - 2002 

.,Teoría.de Henderson 
Total 

Frecuencia 
14 
14' 

28 

Gráfica No. 3 

so.o 
100.0 

Teoría utilizada en la elaboración de los estudios de caso en el periodo 
1998-2002 

501 
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TESIS CON 1 ª ~ o JIU.LA DE ORIGEN ! Teorfa de Orem Teoria de Henderson 

Fuente: Cuadro No. 3 

Descripción: En el Cuadro No. 3 se percibe que el 50% de los estudios de caso 
elaborados, utilizaron la Teoría de Dorothea Orem y el otro 50% 
la Teoría de Virginia Henderson. 

Análisis: Se puede percibir que desde 1997 a la fecha sólo se utilizaron la 
teoría del autocuidado de Dorothea Orem y las 14 necesida
des de Virginia Henderson debido probablemente a la tenden
cia que se tiene hacia estas dos teóricas por la escuela . 
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Cuadro No. 4 

Termino relacionado al objeto de estudio de la enfermería encontrado en el titulo 
de los estudios de caso en el periodo de 1998 - 2002 

. 
Frecuencia Porcentaie' 

CUl<SadO 6 21.4 
Atención 1 3;5· 
MOdelo de Enfennerla 2 .· 7.1 
Intervención 4 14.3 
Participación 1 3.6 
Necesidades 2 7.1 
Sistema de Enfennena 4 14.3 
Apllcaci6n del PAE 1 '3.6 
Apllcaci6n del PAE y un 

3 10.7 Modelo de Enfermerta 
Método Enfennero 1 3.6 
Sin Termino 3 10.7 
Total 26 100.0 

Fuente: La mtsma del Cuadro No. 1 

Gráfica No. 4 

Termino relacionado al objeto de estudio de la enfermería encontrado en el titulo 
de los estudios de caso en el periodo de 1998 - 2002 
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Descripción: El Cuadro No. 4 refiere que el 21.4% de los estudios de caso 
usaron el termino de cuidado y el 3.6% usaron términos como 
atención, participación, aplicación del PAE o método enfermero. 

Análisis: Se observa que existen estudios de caso que no determinaron su 
objeto de estudio al elaborarlos. 
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Cuadro No. 5 

Nombre de los asesores académicos de los estudios de caso en el periodo 
de 1998 - 2002 

•""'9cMLUCl9~ 

AyalliQu.-ftlfa~T_.... 

Gublwl'ez R~ AOaV 
Sancnm: Pll'm Saña 
ROdrigu&t L..._ Rct.M1o 
~ C6me.r: r~ m J. 
Poooca on~ GDa 
lri4fw1doza PéfU Rmm Eia 
~ V•ga¡¡ Ciln:*a 
FnrcoOm:co ~ 
GOme:z Mltlllrda tSllDet 

Ba*<ln G1aews Cnsbn9 
EKIW'IOM ~ V9lf'Ol"Cal 
~VldllisMlfe'Y'i 

Sinmto. 

Fuente: La mrsma det euaaro No. 1 

Gráfica No. 5 
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Fuente: Cuadro No. 5 

Descripción: En el Cuadro No. 5 se observa que el 17.9% de los estudios de 
caso los asesoró la Mtra. Magdalena Frar.co Orozco y que el 3.6% 
de los estudios de caso fueron asesorados por distinto académicos. 

Análisis: La Maestra Franco coordinadora de la rama de enfermería infantil 
es trabajadora en el Hospital Infantil de México en el tumo en que 
se realiza la práctica aspecto que podría ser un facilitador para la 
asesoría además ha asesorado el mayor número de estudios de 
caso. 
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Cuadro No. 6 

Nombre de los asesores metodológicos de los estudios de caso en el periodo 
de 1998 - 2002 · 

Balseiro .A. Carmen Lasty 
Sin asesor metodológico 
Total 

Frecuencia 

,;..,,· -•• - < ·-·-. 

Nombre de los asesores ~etodológidis de i~s .estJdios ele caso en el periodo 
de 1998 ...: 2002 ·· · · 

"' º¡¡;' 
e: 
~ 
o a. 

60 

4 

o 
Lasty C. Balseirn A. Sin asesor metod. 

Fuente: CUadro No. 6 

TESIS CON 
FALLA DE ORIGEN; 

Descripción: El Cuadro No. 6 expresa que el 96.4% de los estudios de 
caso no refirió un asesor metodológico y solo el 3.6% de ellos 
lo hizo. 

Análisis: Se expresa que solo existió una asesora metodológica debido ha 
que la mayoría de los estudios de caso fueron asesorados por -
un tutor académico. 
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Cuadro No. 7 

Nombre de los asesores clínicos de los estudios de caso en el periodo 
de 1998 - 2002 

Frecuencia 
Dr. Gamcoa Marruto José Doming 
Lic. Mendoza Pérez Rosa Elia 
Dra. Garcla Elvira Estela 
Sin asesor Cllnico 
Total 

Fuente: La misma aet CUadro No. 1 

Gráfica '. No; 7 
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Nombre de los asesores clínicos de los estudios de caso del periOdo 
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Fuente: Cuadro No. 7 

Descripción: El Cuadro No. 7 describe que el 89.3% de los estudios de 
caso no mencionan un asesor clínico y solo el 3.6% lo citó. 

Análisis: Se percibe que solo 3 estudios de caso contaron con la 
supervisión de un médico o de un lic. en enfermería durante la 
elaboración. 
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Cuadro No. 8 

Año de elaboración de los estudios de caso en el periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaje 
1998 7 25.0 
1999 3 10.7 
2000 5 17.9 
2001 6 21.4 
2002 7 25.0 
Total 28 100.0 

Fuente: La mlSrTla del CUadro No. 1 

Gráfica No. 8 

Año de elaboración de los estudios de caso en el periodo de 1998 - 2002 

21 '~ ff 
;''.~ 

18 li ~i f ' r.ti 

li " !ii ¡,:,' 
,~ .r 

11 I" I~ 

~ TESIS CON 
"' FALLA DE CPJGJeN "S" 
!ii 
!:! 
o o a.. 

1998 1999 2000 2001 2002 

Fuente: Cuairo No. 6 

Descripción: El Cuadro No. 8 hace mención de que el 50% de los estudios de 
caso fueron elaborados en los años de 1998 y 2002 y solo el 
1o.7% fueron elaborados en 1999, año en donde ocurrió el Paro 
en la UNAM. 

Análisis: Durante el Paro de la UNAM en 1999, quedaron la mayoría de los 
estudios de caso sin concluirse debido a esto existió un incre
mento de trabajos realizados en los años del 2000 al 2002. 
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Cuadro No. 9 

Estudios de caso por especialidad en el periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcenta'e 
Adulto en Estado Critico 2 7.1 
Anciano 2 .7.1 
Cardiovascular 4. 
Infantil 9 32.1 
Peri natal .• 5·. :17,9 
Rehabilitación 3.6 
Salud Pública 
Total 28 

Fueme: la.mism8det cuadro No. 1 

Gráfica No. 9 

Estudios de caso por especialidad en el periodo de 1998 - 2002 
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Fuente: cuadro No. 9 

Descripción: En el Cuadro No. 9 se observa que el 32.1 % de los estudios de 
caso pertenecen a la especialidad de enfermería infantil y solo 
el 3.6% a la especialidad de Rehabilitación. 

Análisis: La especialidad de infantil cuenta con 2 sedes lo que podría 
explicar el número de estudios de caso y rehabilitación inicio 
su segundo ai'lo. 
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Cuadro No. 10 

Año en que ingresaron a la especialidad los alumnos que elaboraron los estudios 
de caso en el periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia 

Gráfica No. 10 · 

39.3 
.. 3.6 

• 17.9 
· 14.3 

Año en que ingresaron a la especialidad los alumnos que elaboraron los estudios 
de caso en el periodo de 1998 - 2002 

~ 
:J 
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Fuenre. Cuadro No. 10 

TESIS CON 
FALLA DE ORlGEN 

Descripción: En el Cuadro No.1 O se describe que el 39.3% de los alumnos de 
las especialidades ingresaron en 1998 y solo el 3.6% ingresaron 
en 1999. 

Análisis: Durante el paro de la UNAM en 1999 sólo ingreso a la especialidad 
un alumno. 
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Cuadro No. 11 

Año de diplomación reportada por los estudios de caso en el periodo 
de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcenta·e 
1998 7 25.0 
2000 5 17.9 
2001 9 32.1 
2002 7 25.0 
Total 28 100.0 

Fuente: W. misma dut Cuadro No. 1 

Gráfica No. 11 
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Fuente: Cuadro No. 11 

Descripción: En el Cuadro No. 11 se percibe que el 32. 10% de los alumnos 
se diplomaron en el año 2001 y solo el 17.90% de los alumnos se 
diplomaron en el 2000. El año de 1999 no aparece porque 
ningún alumno se diplomó debido a que la UNAM se encontraba 
en Paro. 

Análisis: El año de 1999 no aparece ningún diplomado dado que la UNAM 
se encontraba en paro. 
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Cuadro No. 12 

Referencia de las edades de los sujetos de los estudios de caso en el periodo de 
. 1998 ~ 2002 

FreciJ9ncsa : Porcentaie 
0-5 6 21.4 
sc·12 ,. 3.6' 
13 .. 20 1 '3,6 
21-35 4 14.3' 
36-50 3 10.7. 
51-60 2 7.1 
61- 70 2 i.1 
71-80 3 10.7 
81-90 5 17.9 
Sin de1ermmación 1 3.6 
Total 28 100.0 

Fuente: La misma det Cuadro No. 1 

Gráfica No. 12 

Referencia de las edades de los sujetos de los estudios de caso en el periodo de 
1998 - 2002 

10 

TESIS CO~T 
·FAI.ri:A BEJ)HlGEN, 

... -11 

:§-
~ • • 4 

~ o.._...__....___..~_.._~....._~....._~...._...,...J...___...__.......__..:;,.,..~ 
o-s 13·3J :m:.so 151.70 et-liilO 

!3·12 Z1·35 51-00 71·60 Sin~ 

Fuente: Cuadro No. 12 

Descripción: Se percibe que el 21.4% de los sujetos estudiados son niños 
de O a 5 años de edad y solo el 3.6% no mencionó en algún 
apartado la edad de su paciente. 

Análisis: 19 estudios de caso fueron elaborados ha adultos mayores 
de 21 años, 8 a niños de o a 12 años y sólo uno no mencionó 
la edad de su sujeto de estudio. 
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Cuadro No.13 

Nombre de las sedes en donde se realizaron los estudios de caso en el periodo 
de 1998 - 2002 

Frecuencia 1 Porcenta·e 
1nstrtu10 Nacaonal de Penna101og1a 4 14.3 
CIMIGEN 1 3.6 
lnstrtuto Nacional de P~iatria 3 10.7 
San Luis Tlax1anema1co Xocnim1lco 3 10.7 
Jundicoón Samtana de Ecatepec 1 3.6 
Hospital Infantil de México 6 21.4 
lnstrtuto Nacaonal de Cardioloqia 4 14.3 
Hospital Central M1lrtar 1 3.6 
HosPttal Espana1 1 3.6 
Tecuescomac AmpCiacaón Tulpetlac Ecatepec 2 7.1 
lnstrtuto Naconal de Neurologia y Neuroarugia 1 3.8 
Centro Nacsonal de Renabtlitación 1 3.6 
Total ::s 100.0 

Fuente: La mtsma d8' Cuadro No. 1 

Gráfica No. 13 
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Fuente: CU3dro No. 13 

Descripción: En el Cuadro No. 13 se percibe que el 21.40% de los alumnos 
tuvo como sede de práctica el Hospital Infantil de México y sólo el 
3.6% tuvo otra sede. 

Análisis: Se observa que la mayoria de los alumnos que elaboraron estudio 
de caso son de la especialidad de enfermeria infantil y realizaron su 
práctica el Hospital Infantil de México "Federico Gómez•. 
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Cuadro No.14 

Referencia del estado en donde se elaboró el estudio de caso en el periodo de 
1998 "2002 

28 100.0 

Fuente: La misma del CUadro No. 1 

Gráfica No. 14 
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Fuente: Cuadro No. 14 

Descripción: En el Cuadro No. 14 se refiere que el 89.3% de los fueron 
elaborados en el Distrito Federal y el 10.7% en Ecatepec 
Estado de México. 

Análisis: 2 estudio de caso fue desarrollado en Tecuescomac, Ampliación 
Tulpetlac, Ecatepec y 1 en las faldas de la Sierra de Guadalupe 
en Tulpetlac en el municipio de Ecatepec, Estado de México, 
todos de la especialidad de Salud Pública. 
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6.2 ESTRUCTURA METODOLÓGICA DEL ESTUDIO DE CASO 

6.2. 1 ELEMENTOS DE LA PORTADA DE LOS 
ESTUDIOS DE CASO 

Con respecto a los elementos de la portada el total de los estudios de caso de 
1998 - 2002 se encontró que el 100.00% (28) colocaron el nombre de la 
institución (UNAM), el nombre de la escuela (ENEO). el titulo del estudio de caso, 
el nombre del autor, y la fecha de elaboración. 

Cuadro No. 15 

logotipo de la UNAM en la portada de los estudios de caso en el periodo 
de 1998 al 2002 

Frecuencia 1 Porcentaje 
SI 27 

1 

96.4 
NO 1 3.6 
Total 28 100.0 

Gráfica No. 15 

logotipo de la UNAM en la portada de los estudios de caso en el periodo 
de 1998 al 2002 

Fuente: Cua:iro No. 15 

Descripción: En el Cuadro No. 15 se observa que el 96.4% de los alumnos 
colocaron el logotipo de la UNAM en la portada de su estudio 
de caso sólo el 3.6% no lo realizó . 

Análisls: Se observó que sólo un alumno omitió el logotipo de la UNAM en 
su estudio de caso. 
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Cuadro No. 16 

Referencia de la División de Estudios de Posgrado en la portada de tos estudios 
de caso en el periodo de 1998 ~ 2002 

Porcenta·e 
SI ·.c·.92.9 
NO ">~ 7.1. 

28 100.0 

Fuente: La mtSIT'la det cuadro No. 1 

Gráfica No. 16 
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Fuente: Cuadro No. 16 

Descripción: En el Cuadro No. 16 se percibe que el 92.9% de tos alumnos 
colocaron el nombre de la división en la portada de su estudio 
de caso y et 7.1 % no lo realizó. 

Análisis: Se percibe que sólo 2 alumnos omitieron et nombre de la Di
visión de Estudios de Posgrado en su portada. 
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Cuadro No. 17 

Nombre del asesor en la portada de los estudios de caso en el periodo 
de 1998 - 2002 

Nombre del asesor en la portada de los estudios de caso en el periodo 

·~ 2 
e: 
~ 
o a. 

de 1998 - 2002 · 

SI NO 

Fuente: Cuadro No. 17 

Descripción: En el Cuadro No. 17 se expone que el 96.4% de los alumnos 
colocaron el nombre completo de su asesor en la portada 
y el 3.6% no lo hizo. 

Análisis: Se percibe que sólo un alumno omitió el nombre de su asesor 
académico en la portada de su estudio de caso. 
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6.2.2 CARATULA INTERNA, RECONOCIMIENTOS, AGRADECIMIENTOS Y 
DEDICATORIAS DE LOS ESTUDIOS DE CASO 

•• ·--:-· ;_' •. :, ••• oo ____ -· _·_ ..... --·-

Con referencia a los element~s de,la c'3rátula illterna el totalde los estudios de 
caso del periodo de 1998 ·- 2002.se encontró que el i100.00ºlo; (28) cuentan con 
ella. · · · ;.<>.<:o'··· · ·· · ·· 

c::i·dro No. 18 ·•.· ? <: . 
Mención de reconoci;¡,ientos en los'eshJ~i~~~e~~~·e~:lpeÍiocl~ de 1998 - 2002 
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Descripción: El Cuadro No. 18 hace mención que el 78.6% de los alumnos 
no colocaron una sección de reconocimiento en su estudio de 
caso y el 21.4% lo hizo. 

Análisis: Se observa que sólo 6 alumnos colocaron una sección de recono
cimientos en su estudio de caso. la mayoría de ellos optó por otra. 
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Cuadro No. 19 

Mención de agradecimientos en el estudio de caso en el periodo 
de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaie 
SI 17 60.7 
NO 11 39.3 
Total 28 100.0 

Fuente: La misma del Cuadro No. 1 

Gráfica No. 19 
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Fuente Cuadro No. 19 

Descripción: En el Cuadro No. 19 se expresa que el 60.7% de los alumnos 
colocaron una sección de agradecimientos en su estudio de caso 
y el 39.3% no lo hizo. 

Análisis: Se puede percibir que la mayoría de los alumnos que elaboraron 
estudios de caso prefirieron colocar una sección agradecimientos 
que de reconocimientos o dedicatoria. 
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Cuadro· No. 20 

Mención de dedicatoria en el estudio de caso en el periodo 

SI 
NO 

. de 1998 - 2002 

Giáflca 
' .• ,.' . 

67.9 
100.0 

Mención de dedicatoria en el. estúdio de caso en el periodo 
de 1998 - 2002 
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SI NO 

Fuente: Cuadro No. 20 

Descripción: En el Cuadro No. 20 se observa que el 67.9% de los alumnos 
no colocaron dedicatoria en su estudio de caso y el 32. 1 % lo 
realizó. 

Análisis: Se observó que sólo 9 alumnos elaboraron una dedicatoria para su 
estudio de caso. 
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6.2.3 -- ELEMENTOS DEL INDICE O CONTENIDO 

En relación con los elementos-dele índice o contenido el total de los estudios de 
caso de 1998 - 2002 se encontró que ei"100.00% (28)colocaron la introducción, 
los objetivos, el marco teórico, la e bibliografía y la decimalización para destacar 
subdivisiones. -

. _, ,···:. . . -;...' ~ 

Justificación en el indice o éOnten.ido de los estudios de caso en el 
·periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaie 
SI 8 28.6 
NO 20 71.4 
Total 28 100.0 

Fuente; La misma del Cuadro No. 1 

Gráfica No. 21 

Justificación en el índice o contenido de los estudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 

... 

Fuente: Cuadro No. 21 

Descripción: En el Cuadro No. 21 se expresa que el 71 .4% de los alumnos 
no colocaron la justificación en el índice o contenido y el 28.6% 
si lo hizo. 

Análisis: Se observa que 20 alumnos omitieron la justificación en el -
indice o contenido de su estudio de caso. 
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Cuadro No; 22 

Se menciona la selección y descripción generica del caso en el índice o contenido 
de los estudios de caso del periodo de 1998 - 2002 

100.0 

Gráfica No. 22 

Se menciona la selección .y descripción genérica del caso en el indice o contenido 
de los estudios de caso del periodo de 1998 - 2002 
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Descripción: En el Cuadro No. 22 se observa que el 96.4% de los alumnos 
mencionan la selección y descripción genérica del caso en el 
indice o contenido y el 3.6% no lo hizo. 

Análisis: Un sólo alumno no hace mención de la selección y descripción ge
nérica en el índice o contenido de su estudio de caso. 
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-
Cuadro No. 23 

Refiere esquema metodológico en el índice o contenido de los estudios de caso en 
el periodo de 1998 - 2002 

SI 
NO 
Total 

Frecuencia 
27 

1 
. 28 

Giáfica No. 23 

Refiere esquema metodológico en el índice o contenido de los estudios de caso en 
el periodo de 1998 - 2002 
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SI NO 

Fuente: Cuajro No. 23 

Descripción: En el Cuadro No. 23 se observa que el 96.4% de los alumnos 
Refieren . un esquema metodológico en el índice o contenido y 
el 3.6% no lo hizo. 

Análisis: Sólo un estudio de caso no refirió el esquema metodológico en 
el índice. 
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Cuadro No. 24 

Contiene los resultados el indice o contenido de los estudios de caso en el 
periodo de .1998 .. ~. 2002 

Porcenta·e 
57.1 
42.9 

28 100.0 

Fuente: La mlSIM ael Cuadro No. 1 

Gráfica No. 24 
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Descripción: En el Cuadro No. 24 se menciona que el 57.1 % de los alumnos 
- colocaron los resultados en el indice o contenido y el 42.9% no 

lo hizo. 

Análisis: Se percibe que casi la mitad de los estudios de caso no contienen 
los resultados en su indice o contenido. 
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Cuadro No. 25 

Conclusiones en el índice o contenido de los estudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 

SI 
NO 
Total 

Frecuencia 
27 

1 . 
28 

Porcenta"e· 
... ·96.4 

3.6 
100.0 

Fuenta: La mima del Cuadro No. 1 

Gráffca No. 25 

Conclusiones en el índice o contenido de los estudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 
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SI NO 

Fuente: Cuadro No. 25 

Descripción: En el Cuadro No. 25 se observa que el 96.4% de los alumnos 
colocaron las conclusiones en el índice o contenido y et 3.6% 
no lo hizo. 

Análisis: Sólo un estudio de caso omitió las conclusiones en su índice 
o contenido. 
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Cuadro No. 26 

Refiere sugerencias el índice o contenido de los estudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia 1 Porcentaie 
SI 

191 
67.9 

NO 9 32.1 
Total 28 100.0 

Fuente: La mlSfTla del Cuadro No. 1 

Gráfica /\lo. 26 

Refiere sugerencias el indice o contenido de los estudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 
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SI NO 

Fuente: cuadro No. 26 

Descripción: En el Cuadro No. 26 se expresa que el 67.9% de los alumnos 
colocaron las sugerencias en el índice o contenido y el 32.1 % 
no lo hizo. 

Anallsis: Se percibe que 9 estudios de caso no contienen sugerencias en el 
índice o contenido. 
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Cuadro No. 27 

Mencionan los anexos en el in.dice o contenido de los estudio de caso en el 

SI 

NO 
Total 

periodo de 1998 :- 2002 

Gráfica No. 27 

Mencionan los anexos en el índice o contenido de los Estudio de Caso en el 
periodo de 1998 - 2002 

SI NO 

Fuente: Cuadro No, 27 

TESIS CON 
FALLA DE OfilGEN 

Descripción: En el Cuadro No. 27 se obseiva que el 96.4% de los alumnos 
colocaron anexos en el indice o contenido y el 3.6% no lo -
hizo. 

Análisis: Sólo un estudio de caso no contiene anexos en su indice 
o contenido. 
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6.2.4 ELEMENTOS DE LA INTRODUCCIÓN 

Cuadro No. 28 · 

Motivos por los cuales se elaborÓel ~studlo de caso en la introducción en el 
· pericx:lo de .1998.- 2002 

;~~encia Porcenta·e 
25 

3 
28 

Fuente: La mtsma del Cuadro No. 1 

Gráfica No. 28 

89.3 
10.7 

100.0 

Motivos por los cuales se elaboró el estudio de caso en la introducción en el 
periodo de 1998 - 2002 

1 

~l 

SI NO 

Fuente: Cuadro No. 28 

TESIS cnn 
FALLA DE ORIGEN 

Descripción: En el Cuadro No. 28 se observa que el 89.3% de los alumnos 
colocaron los motivos para elaborar el estl..ldio de caso en la -
introducción y el 1O.7% no lo hizo. 

Análisis: 3 estudios de caso no refieren en su introducción los motivos por 
los cuales fueron elaborados. 



Cuadro No. 29 

Estructura básica del documento presentada por capítulos o apartados en la 
introducción de los estudios de caso en el periodo de 1998- 2002 

Frecuencia Porcenta·e 
SI 20 .71A. 
NO 8 28.6 
Total 2a· 100.0 

FUente: La mtsma del Cuadro No. 1 

Gráfica No. 29 

Estructura básica del documento presentada por capítulos o apartados en la 
introducción de los estudios de caso en el periodo de 1998- 2002 
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Fuente: Cuadro No. 29 

Descripción: En el Cuadro No. 29 se observa que el 71.4% de los alumnos 
colocaron la estructura básica del documento presentada en 
capítulos o apartados en la introducción y el 28.6% no lo hizo. 

AmUlsis: 8 estudios de caso no refieren en su introducción la estructura 
básica del documento presentada capítulos o apartados. 
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Cuadro No. 30 

Es breve • la Introducción de los Estudios de Caso en el 
periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaie ·· 
SI 24 ~as:7 

NO .4 14;3 
Total 28 ·. 100.0 

Fuente: La mrsrna det Cuadro No.' 1 ,, 

Gráfica No. 30 

Es breve• la Introducción de los Estudios de Caso en el 
periodo de 1998 - 2002 
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Fuente: Cuadro No. 30 

Descripción: En el Cuadro No. 30 se observa que en el 85.7% de los estudios 
de caso la introducción fue breve y que en el 14.3% fue extensa. 

Análisis: Sólo 4 estudios de caso realizaron una introducción mayor ha 
3 a 5 cuartillas. 

• La brevedad se consideró en términos de una extensión no mayor ha 2 
cuartillas. 

------------------
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Cuadro No. 31 

Se inicia la numeración de páginas con la introducción de los Estudios de Caso en 
el periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaie 
SI 22 --76 •. ? 
NO 6 i:• 21.4 
Total 28 . ·- 100.0 

- - . 
Fuente: La masma del CUadro No. 1 

Gráfica No. 31 

Se inicia la numeración de páginas con la introducción de los Estudios de Caso en 
el periodo de 1 998 - 2002 
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Ft..ente: Cuadro No. 31 

Descripción: En el Cuadro No. 31 se obseiva que en el 78.6% de los estudios 
de caso iniciaron la numeración con la introducción y que en el 
21.4% no lo hizo . 

Análisis: Solo 6 estudios de caso iniciaron la numeración consecutiva 
de páginas en otro apartado que no era la introducción. 
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Cuadro No. 32 

Describe la introducción la metodología aplicada en la elaboración del estudio de 
caso en el periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaje 
SI 21 75.0 
NO 7 25.0 
Total 28 100.0 

Fuente: La mfsma det cuadro f\.k>. 1 

Gráfica No. 32 

Describe la introducción la metodología aplicada en la elaboración del estudio de 
caso en el periodo de 1 998 - 2002 
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Descripción: En el Cuadro No. 32 se observa que en el 75% de los estudios 
de caso describen la metodología aplicada para elaborar su estu
dio de caso y el 25% no lo realizó. 

Análisis: En 7 estudios de caso los alumnos no describieron la estructura 
metodología que aplicaron en la elaboración sus trabajos. 
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6.2.5 ELEMENTOS DE LA JUSTIFICACIÓN 

Cuadro -No. 33 

Contienen justificación los estudios ~de caso en el periodo de 1998 - 2002 

SI_. 
NO 

Giáflca · -No. 33 

100.0 

Contienen justificación los estudios de caso en el periodo de 1998 - 2002 
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Fuente: Cuadro No. 33 

Descripción: En el Cuadro No.33 se observa que en el 60.7% de los estudios 
de caso contienen justificación y el 39.3% no lo realizó. 

Análisis: 17 estudios de caso no contienen justificación la cual es un ele
mento importante que se debe incluir en cualquier trabajo de inves
tigación. 
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Cuadro ·.·Na. 34 

Se justifican claramente los motivos por los cuales se elaboró el estudio de caso 
en el periodo de 1 ~98 .; 2002 

Porcenta·e 
39.3 
60.7 

100.0 

Se justifican claramente los motivos por los cuales se elaboró el estudio de caso 
· en el periodo de 1998 - 2002 

7·~~~~~~~~~~~~~~-

se 61 ~~.#: 
!-,~~ .. ; 
l ':S 

5G iII~ 1 

! 
/•'·Ú~~~~~~~~~>·~' ·-. 

:,:f..~· 

46 
f 

r.';'~' 
... _.f:· ,•, 

39 .1.:t ....... ;•~ 

r ¡•''•· 

3~ 
~7~\ 

i ~ !~ 
26 rW ¡::~\ 

1 1;~ •. 

"' i ¡~ 131 
s !~~ 

!e* 1e 1.1.:;• e: 
1 j}i;ií i "' !::! 1 

o al ! a. 
SI NO 

Fuente: Coadro No. 34 

Descripción: En el Cuadro No.34 se observa que en el 60.7% no justifican clara
mente los motivos por los cuales elaboraron sus estudios de caso 
y el 39.3% si lo hizo. 

Análisis: Los 11 estudios de caso que elaboraron una justificación mencio
naron cuales eran sus motivos para realizar dichos trabajos. 
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6.2.6 ELEMENTOS DE LA DESCRIPCIÓN ' Y SELECCIÓN DEL CASO 

Cuadro No. 35 

Se menciona el tiempo aproximado de elaboración del estudio de caso en el 
· periodo de 1998 al 2002 

Frecuencia 1 Porcentaie 
SI 

2! 1 

7.1 
NO 92.9 
Total 28 100.0 

Fuente: La misma det Cuadro No. 1 

Gráfica No. 35 

Se menciona el tiempo aproximado de elaboración del estudio de caso en el 
periodo de 1998 al 2002 
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Fuente: cuac:iro No. 35 

Descripción: En el Cuadro No. 35 se observa que en el 92.9% de los estu
dios de caso no mencionan el tiempo aproximado de elabora
ción y el 7.1 % si lo hizo. 

Análisis: Sólo en 2 estudios de caso se menciono el tiempo aproximado que 
se utilizó el alumno para elaborar su trabajo. 
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Cuadro No. 36 

Se define explícitamente la unidad u .objeto de observación en los estudios de 
caso en el periodo de 1.998 - 2002 

Gráfica No. 36 

Se define explícitamente la unidad u objeto de observación en los estudios de 
caso en el periodo de 1998 - 2002 
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Fuente: Cuadro No. 36 
Descripción: En el Cuadro No. 36 se observa que en el 96.4% de los estu

dios de caso definen explícitamente la unidad u objeto de ob
servación y el 3.6% no lo realizó. 

Análisis: Sólo 1 estudio de caso no describió explícitamente cual era su 
principal objeto de estudio. 
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Cuadro No. 37 

Mencionan una valoración inicial al individuo los estudios de caso en el 
peñodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaie 
SI 27 96.4 .. 

NO 1 3.6 
Total 28 100.0 

Fuente: La mmma cel cuadro No. 1 

Gráfica No. 37 

Mencionan una valoración inicial al individuo los estudios de caso en el 
peñodo de 1998 - 2002 
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SI NO 

Fuente: CUadro No. 37 

Descripción: En el Cuadro No. 37 se observa que en el 96.4% de los estudios 
de caso mencionó una valoración inicial a los individuos y el -
3.6% no lo hizo. 

Análisis: Sólo 1 estudio de caso no menciona la realización de una valo
ración inicial en su paciente. 

73 

------·------ ---- ---- ----~--·-----· - ------



Cuadro No. 38 

Se describe la magnitud en la descripción y selección en los estudios de caso en 
el periodo de 1998 - 2002. 

Frecuencia Porcentaie 
SI 27 96.4 
NO 1 3.6 
Total 28 100.0 

Fuente: La mrsma del cuadro No. 1 

Gráfica No. 38 

Se describe la magnitud en la descripción y selección en los estudios de caso en 
el periodo de 1998 - 2002 
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Fuente: Cuadro No. 38 

Descripción: En el Cuadro No. 38 se observa que en el 96.4% de los 
estudios de caso se describe la magnitud del caso y el -
3.6% no lo hizo. 

Análisis: Sólo 1 estudio de caso no brinda la importancia o magnitud que 
tiene para enfermería su trabajo. 

-------------- -~----~----
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Cuadro ·No. 39 

Se describe la trascendencia en la descripción y selección en los estudios de 
caso en el periodo de 1 998 - 2002 

Graf fea · No: 39 

Se describe la trascendencia en la descripción y selección en los estudios de 
caso en el periodo de 1998 - 2002 
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Fuente: cuadro No. 39 

Descripción: En el Cuadro No. 39 se observa que en el 96.4% de los estu
dios de caso se describe la trascendencia del caso y el 3.6% 
no lo hizo. 

Análisis: Sólo 1 estudio de caso no menciono la trascendencia o el inicio pa
ra extender su estudio de caso en una área como enfermeria. 
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Cuadro No. 40 

Se describe la factibilidad en la descripción y selección en los estudios de caso 
en el periodo de 1998 - 2002 

SI 

NO 
-Total 

Frecuencia 
27 

26 

Porcen1a·e 
·96.4 
... ,3.6, 

Se describe la factibilidad en_ la descripción y selección en los estudios de caso 
· en el periodo de 1998 - 2002 

SI NO 

Fuente: Cuadro No. 40 

Descripción: En .. el Cuadro No. 40 se observa que en el 96.4% de los estu
dios de caso se describe la faetibílidad del caso y el 3.6% no 
lo hizo. 

Análisis: Sólo 1 estudio de caso no menciona la factibilidad o la posibilidad 
de que se realice su estudio de caso en una área determinada 
como en una comunidad. 
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Cuadro No. 41 

Se menciona el tiempo aproximado de seguimiento del objeto de estudio en la 
descripción y selección en los estudios de caso en el periodo de 1998 - 2002 

. 

Frecuencia Porcentaje 
SI 3 10.7 
NO 25 89.3 
Total 28 100.0 

- - Fuente; La m.sma del Cuadro No. 1 

Gráfica No. 41 

Se menciona el tiempo aproximado de seguimiento del objeto de estudio en la 
descripción y selección en los estudios de caso en el periodo de 1998 - 2002 
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Fuente: Cuadro No. 41 

Descripción: En el Cuadro No. 41 se observa que en el 89.3% de los 
estudios de caso no mencionan el tiempo de duración del 
seguimiento y el 10.7% si lo hizo. 

Análisis: Sólo 3 estudios de caso mencionaron el tiempo aproximado 
que brindaron a su objeto de estudio. 
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Cuadro No. 42 

Se mencionan cambios en las variables de estudio en las intervenciones de 
enfermería en la descripción y selección en los estudios de caso 

en el periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaje 
SI 27 96.4 
NO 1 3.6 
Total 28 100.0 

Fuente: La mana del Cuadro No 1 

Gráfica No. 42 

Se mencionan cambios en las variables de estudio en las intervenciones de 
enfermería en la descripción y selección en los estudios de caso 
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Fuente: Cuadro No. 42 

Descripción: En el Cuadro No. 42 se observa que en el 96.4% de los 
estudios de caso se mencionan los cambios en las variables 
de estudio en las intervenciones de enfermería y el 3.6% 
no lo hizo. 

Análisis: Sólo 1 estudio de caso no menciona si existió algún cambio 
importante en las que variables utilizó. 
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Cuadro No. 43 

Número de valoraciones focalizadas en la descripción y selección en los Estudios 
de Caso en el periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaie 
Oa5 7 25.0 
5 a 10 17 60.7 
10a 15 4 14.3 
Total 26 100.0 

Fuente: La misma del Cuadro No. t 

Gráfica No. 43 

Número de valoraciones focalizadas en la descripción y selección en los Estudios 
de Caso en el periodo de 1998 - 2002 
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Fuente: Cuadro No. 43 

Descripción: En el Cuadro No. 43 se observa que en el 60.7% de los estudios 
de caso tuvieron de 5 a 1 o valoraciones focalizadas y el 
14.3% tuvo de 10 a 15. 

Análisis: Se observa que 4 estudios de caso tuvieron de 1 o a 15 variables 
focalizadas. 
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6.2.7 ELEMENTOS DE LOS OBJETIVOS 

Con respecto a los elem~entos de los objetivos el total de los estudios de caso 

100.00% (28) colocaron que se. plantean de acuerdo al interés por describir o - - . ,. ,_ 

explicar los procesos asoci~dos co~ el C:~idado de enfermería especializado, que 

guían al plan de .intervenciones; que guían a la;construcción de una planeación, 

evaluación y conclusi~n, y qu~ ini~;~~ con~e;bos en infinitivo.· 

6.2.8 ELEMENTOS DE LA FUNDAMENTACIÓN TEÓRICA DE LOS 
ESTUDIO DE CASO 

Con relación a los elementos de. la fundamentación t~ric:a el total de los estudios 

de caso 100.00% (28) cuentan con:' · ref~r~n~ia de artículos relacionados con el 

caso. uso de conceptos fundamentales de cada .·modélo teórico, y menciona o 

usa los elementos del paradigma enfermero. 

TESIS CO.N 
FALLA DE ORIGEN 
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Cuadro No. 44 

Se incorporaron resultados obtenidos en investigaciones recientes (últimos 
5 años) en los estudios de caso del periodo de 1998 - 2002 

SI 

NO 
Total 

Fuente: La misma del Cuadro No. 1 

Gráfica No. 44 
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Se incorporaron resultados obtenidos en investigaciones recientes (últimos 
5 años) en los estudios de caso del perioao de 1998 - 2002 
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Fuente; Cuadro No. 44 

Descripción: En el Cuadro No. 44 se observa que en el 92.9% de los estu
dios de caso se incorporaron resultados obtenidos en investiga
ciones recientes (últimos 5 años) y el 7.1% no lo hizo. 

Análisis: Sólo 2 estudios de caso no contenían en su fundamentación teórica 
artículos recientes de los últimos 5 años. 
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Cuadro No. 45 

Se emplean conceptos teóricos de otras disciplinas en los estudios de caso del 
periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia 1 Porcentaie 
SI 
NO 
Total 

Fuente: La misma del CU.adro No. 1 

Gráfica No. 45 
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Se emplean conceptos teóricos de otras disciplinas en los estudios de caso del 
periodo de 1998 - 2002 

tE~IS (::ON 
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Fuente: Cuadro No. 45 

Descripción: En el Cuadro No. 45 se observa que en el 92.9% de los 
estudios de caso no se emplearon conceptos teóricos de otras 
disciplinas y el 7. 1 % si lo hizo 

Análisis: Sólo 2 estudios de caso contenían conceptos teóricos de otras 
disciplinas. 
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6.2.9 ELEMENTOS DEL PROCESO DE ATENCIÓN 

Con referencia a los elementos del proceso de atención el total de los estudios de 

caso (28) cuentan con: emplean el PAE c:Omo metodología. empleo del método 

clínico como herramienta básica· de• recopiláción de datos, el· PAE y el método 

clínico apoyando la valoración; se definió exactamente el enfoque o dimensiones 

de la valoración, se diseño un plan de intervenciones de enfermería especializada, 

contiene entrevista clínica, contiene un análisis de registros, contiene observación 

directa al objetó de estudio, ta valoración se jerarquizó por categorías o áreas de 

especialidad, se utilizó instrumento para valorar a la persona u objeto, se valoró al 

sujeto, y los hallazgos obtenidos dan pauta a los diagnósticos de enfermería. 
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Cuadro No. 46 

Se aplican aspectos clínicos • necesarios y suficientes para apoyar el proceso de 
valoración en los estudios de caso del periodo de 199.8 .~ 2002 

. 

Frecuencia Porcentaie 
. 

SI 27 96.4 
NO •.<3.6 
Total 28 100:0 

Fuente: La mrsma del Cuadro No. _1 

Gráfica No. 46 

Se aplican aspectos clínicos • necesarios y suficientes para apoyar el proceso de 
valoración en los estudios de caso del periodo de 1998 - 2002 
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Fuente: Cuadro No. 46 

Descripción: En el Cuadro No.46 se observa que en el 96.4% de los estudios 
de caso se aplicaron aspectos clínicos necesarios y suficientes 
para apoyar el proceso de valoración y el 3.6% no lo hizo. 

Análisis: Sólo 1 estudio de caso no describió adecuadamente todos los 
elementos en los cuales se apoyo para realizar la valoración al 
paciente. 

• La valoración clínica suficiente comprendió por lo menos 2 momen
tos : al inicio y durante la hospitalización. 
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6.2.9.1 CONSIDERACIONES ÉTICAS 

Cuadro No. 41 

Se puntualizan aspectos de derechos humanos en los Estudios de Caso del 
periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaie 
SI 11 39.3 
NO 17 60.7 
Total 28 100.0 

Fuente: La mtsma del CUsdro No. 1 

Grafica No. 47 

Se puntualizan aspectos de derechos humanos en los Estudios de Caso del 
periodo de 1998 - 2002 
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Fuente: Cuadro No. 47 

Descripción: En el Cuadro No. 47 se observa que en el 60.7% de los estudios 
de caso no puntualizaron aspectos de derechos humanos y el 
39.3% si lo hizo. 

Análisis: El puntualizar los derechos humanos es una forma de que el per
sonal de salud considere a el paciente como un ente humano y no 
como un objeto. 
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Cuadro No. 48 

Se describen valores propios de la persona en los Estudios de Caso del periodo 
de 1998 - 2002 

Porcenta·e 

Fuente: L3 mrsma del Cuadro No. 1 

Gráfica No. 48 
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Fuente: Cuadro No. 48 

Descripción: En el · Cuadro No. 48 se observa que en el 60.7% de los es
tudios de caso no describen valores propios de la persona y 
el 39.3% si lo hizo. 

Análisis: 17 estudios de caso omitieron describir valores propios de la per
sona estos son importantes para reafirmar los derechos de cada 
individuo. 
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Cuadro No. 49 

Se usa o menciona carta de consentimiento informado en los Estudios de Caso 
del periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaje 
SI 8 .. 28.,6 
NO 20 71.4 
Total 28 100.0 

Fueme: La mlSn"la oef cuadro No. 1 

Gráfica No. 49 

Se usa o menciona carta de consentimiento informado en los Estudios de Caso 
del periodo de 1998 - 2002 
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SI NO 

Fuente: Cuadro No 49 

Descripción: En el Cuadro No. 49 se observa que en el 71.4% de los estu
dios de caso no usaron o mencionaron la carta de consentimiento 
informado y el 28.6% si lo hizo. 

Análisis: El consentimiento informado es un documento legal en el cual se 
solicita la autorización del paciente para poder realizarle algún pro
cedimiento y sólo en 8 estudios de caso lo mencionaron o utilizaron. 
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6.2.9.2 LA VALORACIÓN SE APOYA EN: 

Cuadró No. 50 

Contiene examen físico (que incluye palpaCión, percusión, auscultación e 
inspección) los estudios de. caso del periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaie 
SI 25 89.3 
NO 3 10.7 
Total 28 100.0 

Fuente; La misma def Cuadro No, 1 

Gráfica No. 50 

Contiene examen físico (que incluye palpación, percusión, auscultación e 
inspección) los estudios de caso del periodo de 1998 - 2002 
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SI NO 

Fuente: Cuadro fl,lo. 50 

Descripción: En el Cuadro No .50 se observa que en el 89.3% de los estudios 
de caso contienen examen físico (que incluye palpación, percu
ción, auscultación, e inspección) y el 10.7% no lo hizo. 

Análisis: En 3 estudios de caso no se menciona haber realizado un examen 
físico completo al paciente. 
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Cuadro No. 51 

Contienen Estudios Especiales los Estudios de Caso del 
periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaie 
SI 9 32.1 
NO 19 67.9 
Total 28 100.0 

Fuente: La mssma del Cuadro No, 1 

Gráfica No. 51 

Contienen Estudios Especiales los Estudios de Caso del 
periodo de 1998 - 2002 
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SI NO 

Fuente: Cuadro No. 51 

Descripción: En el Cuadro No.51 se observa que en el 67.9% de los estudios 
de caso contienen estudios especiales y el 32.1% no lo hizo. 

Análisis: 9 estudios de caso utilizaron otros estudios dependiendo de la 
especialidad para completar su valoración. 

------·- --------
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6.2.10 ELEMENTOS DE LOS DIAGNÓSTICOS DE ENFERMERÍA 

En cuanto a los elementos de los diagnósticos de enfennería el total de los 

estudios de caso el 1 00.00% .(28). cuentan con: mantienen la estructura PES, la 

etiología es factible de ser resuelta por acciones de enfennería, usan taxonomía 

NANDA, usan taxonomía de alguna teórica. 

6.2.11 ELEMENTOS DEL PLAN DE INTERVENCIONES 

En cuanto a los elementos del plan de h1ter.¡enciones_ de enfermería el total de los 

estudios de caso (28) cuení~n con : lo~ objeti~os se refieren a la condición . . . . . -

deseada de la persona, las inte~encio~es_ rE!suél~en o inciden en .la causa del 

diagnóstico, las intervenciones · son especializadas, se - evaluaron las 

1 ntervenciones. 

TESIS r.oN 
FALL~ u~ üRlGEN 
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6.2.12 ELEMENTOS DE LOS RESULTADOS 

Cuadro .No. 52 

Refieren hallazgos cuantitativos relevantes los estudios de caso en el perioao de 
1998 - 2002 

.11 
17 
28 

- Fuente~ La misma del cu3aro No. 1 

Gráfica No. 52 

39.3 
60.7 

100.0 

Refieren hallazgos cuantitativos relevantes los estudios de caso en el periodo de 
1998 - 2002 
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SI NO 

Fuente: CUadro No. 52 

TE8l~ CON 
FALLA_DJ!: ORIGEN 

Descripción: En el Cuadro No. 52 observa que en el 60.7% de los estudios 
de caso no refieren hallazgos cuantitativos relevantes y el 39.3% 
si lo hizo. 

Análisis: Observemos que 17 estudios de caso no mencionaron resultados 
cuantitativos. 
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Cuadro No. 53 

Refieren hallazgos cualitativos relevantes en los estudios de caso en el periodo de 
1998 - 2002 

SI 
NO e 

Total 
8 

28 

Porcenta·e 
71.4 
28.6 

100.0 

Fuente: La mrsma del Cuadro f\lo. 1 

Gráfica No. 53 

Se refieren hallazgos cualitativos relevantes en los estudios de caso en el periodo 
de 1 998 - 2002 
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Fuente: Cuadro No 53 

Descripción: En el Cuadro No. 53 observa que en el 71.4% de los estudios de 
caso se refieren hallazgos cualitativos y el 28.6% no lo hizo. 

Análisis: Es posible que debido a que el estudio de caso es una investiga
ción de tipo cualitativo se haya mencionado más los hallazgos 
cualitativos que los cuantitativos. 
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6.2.13 ELEMENTOS DE LA CONCLUSIÓN 

Cuadro No.· 54 

En la conclusión los resultados de las intervenciones se combinan en la revisión 
de la literatura en los estudios .de caso en el periodo de 1998 - 2002 

Poícenta·e 
SI 
NO 
Total 28 

Fuente: La mtsma del Cuadro No. 1 

Gráfica No. 54 

92.9 
7.1 

100.0 

En la conclusión los resultados de las intervenciones se combinan en la revisión 
de la literatura en loes estudios de caso en el periodo de 1 998 - 2002 

SI NO 

Fuente; Cuadro No. 54 

Descripción: En el Cuadro No. 54 observa que en el 92.9% de los estudios de 
caso en la conclusión los resultados de las intervenciones se com
binaron en la revisión de la literatura y el 7. 1 % no lo hizo. 

Análisis: Sólo 2 estudios de caso no contienen conclusiones de su trabajo 
realizado lo cual es importante para determinar cuanto avance se 
logró obtener con la persona estudiada. 
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Cuadro No. 55 

Los resultados de las intervenciones.se relacionan con los objetivos en los 
Estudios de Caso en. él periodo de 1998 - 2002 

'· -e'-· ', 

Porcenta·e 
SI 

Los resultados de las intervenciones se relacionan con los objetivos en los 
Estudios de Caso, en el periodo de 1998 - 2002 

12:r----------------, 
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SI NO 

Fuente: Cuadro No. 55 

Descripción: En el Cuadro No. 55 observa que en el 96.4% de los estudios de 
caso los resultados de las intervenciones se relacionan con los ob
jetivos y el 3.6% no lo hizo. 

Análisis: Sólo 1 estudio de caso no relaciono sus resultados con una revisión 
literaria. 
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6.2.14 ELEMENTOS DE LA SUGERENCIAS 

Cuadro No. 56 

En la sugerencia se refirió lo técnico para mejorar el cuidado especializado en los 
estudios de caso en el perio~o de 1998 - 2002 

Total 

Porcenta·e 

28 

Gráfica No. 56 
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46.4 

100.0 

En la sugerencia se refirió lo técnico para mejorar el cuidado especializado en los 
estudios de caso en el periodo de 1998 - 2002 
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Fuente: Cuadro No. 56 

Descripción: En el Cuadro No.56 observa que en el 53.6% de los estudios de 
caso en lo conceptual (uso o pertinencia del modelo/concepto) en 
la metodología y el 46.4% no lo hizo. 

Análisis: Casi la mitad de los estudios de caso no contenían sugerencias las 
cuales son parte importante de cualquier trabajo de investigación. 
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Cuadro No. 57 

En Ja sugerencia se colocó lo técnico instrumental los Estudios de Caso en el 
periodo de 1998 - 2002 

Porcenta·e 
SI 

.NO 
Total 

13 

28 

Fuente: La mrsrna del Cuadro No_ 1 

Gráfica No. 57 
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En Ja sugerencia se colocó lo técnico instrumental los Estudios de Caso en el 
periodo de 1998 - 2002 
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Fuente: Cuadro No. 57 

Descripción: En eJ Cuadro No. 57 observa que en el 53.6% de Jos estudios de 
caso colocaron lo técnico instrumental y el 46.4% no lo hizo. 

Análisis: Casi la mitad de los estudios de caso no mencionan en las sugeren-
cias que brindan en lo técnico instrumental. 
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6.2.15 ELEMENTOS DEL GLOSARIO TÉRMINOS 

En relación a los elementos del glosario de términos el total de los estudios de 
caso 100.00% (28) no contienen glosario. 

6.2.16 ELEMENTOS DE 'LA REFERE~ÓA BIBLIOGRÁFICA 
" ' :..: ~ ; 

Con respecto a los elementos .. de)á:r·~ferencia~bib1i~Qf~fifiCá·_~1_'t9~I de }9~ ~stUdios 
de caso 100.00% (28) cuenta.n con: referencia de libros de anatomía y. fisiología, 
contienen libros de enfermería generai:.·· · , · 

Refieren libros de Patologí~ consultado~· lo~ 'Estudios de Caso en el periodo 
de 1990 _: 2003 · 

Frecuencia 1 Porcenta'e 
27 

1 

96.4 
3.6 

-Tcital 28 100.0 

Fuente: La misma del cuaaro No. 1 

Gráfica No. 58 

Refieren libros de Patología consultados los Estudios de Caso en el periodo 
de 1998 - 2003 

TESIS CON 
FALLA DE ORIGEN 

Fuente: Cuadro No. 58 

Descripción: En el Cuadro No. 58 observa que en el 96.4% de los estudios de 
caso refieren libros de patología consultados y et 3.6% no lo refie
re. 

Análisis: Sólo 1 alumno no utilizó libros de patología al elaborar su estudio 
de caso. 
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Cuadro No. 59 

Refieren libros de enfermería especializada consultados los estudios de caso en 
el periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaie 
SI 27 96.4 
NO 1 3.6 
Total 28 100.0 

Fuente. La mesma det Cuadto No. 1 

Gráfica No. 59 

Refieren libros de enfermería especializada consultados los estudios de caso en 
el periodo de 1998 - 2002 
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Fuente: Cuadro No. 59 

TEST.~ r,n~J 

FALLA lJJ!: U.cüGEN 

Descripción: En el Cuadro No. 59 observa que en el 96.4% de los estudios de 
caso refieren libros de enfermería especializada consultados y el -
3.6% no lo refieren. 

Análisis: Sólo 1 alumno no utilizó libros de enfermería especializada para 
elaborar su estudio de caso. 
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Cuadro No. 60 

Refieren libros de otras disciplinas consultados los estudios de caso en el 
periodo de 199.8 ~ .2002 

Fuente: La mesma-d~ cuaoro No. 1 

Gráfica No. 60 

Refieren libros de otras disciplinas consultados los estudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 
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SI NO 

Fuente: Cuadro No. 60 

Descripción: En el Cuadro No. 60 observa que en el 67.9% de los estudios de 
caso no refieren libros de otras disciplina y el 32.1 % si lo refieren. 

Análisis: 9 estudios de caso fueron elaborados utilizando libros de otras 
disciplinas que no eran del área de enfermería. 
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Cuadro No. 61 

Refieren revistas de enfermería consultadas los estudios de caso 
en el periodo de 1998 -2002 

. ' 

Frecuencia Porcentaie 
SI·. 22 78.6 
NO 6 21.4 
Total 28 100.0 

Fuente; La mesma del cuadro No. 1 

Gráfica No. 61 

Refieren revistas de enfermería consultadas los estudios de Caso 
en el periodo de 1998 -2002 
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Fuen1e: Cuadro No. 61 

Descripción: En el Cuadro No. 61 observa que en el 78.6% de Jos estudios de 
caso refieren revistas de enfermería y el 21.4 no Jo refieren. 

Análfsis: 6 estudios de caso no contienen revistas de enfermería en su 
elaboración. 
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Cuadro No. 62 

Refieren revistas medicas consultadas los estudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 

Gráfica ; ·No; 62 

Refieren revistas medicas consultadas los estudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 

TES.18 r,n_i\T 
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SI NO 

Fuente: Cuadro No. 62 

Descripción: En el Cuadro No. 62 observa que en el 60.7% de los estudios de 
caso refieren revistas medicas consultadas y el 39.3% no lo 
refieren. 

Análisis: 11 estudios de caso no contienen revistas medicas utilizadas en su 
elaboración. 
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Cuadro No. 63 

Refieren revistas de otras disciplinas consultadas los estudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaie 
SI 4 14.3 
NO 24 85.7 
Total 28 100.0 

Fuente: L3 msna cet CUaoro No. 1 

Gráfica No. 63 

Refieren revistas de otras disciplinas consultadas los estudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 
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Fuente: Cuadro No. 63 

Descripción: En el Cuadro No. 63 observa que en el 85.7% de los 
Estudios de caso no refieren revistas de otras disciplinas 
consultadas y el 14.3% si la refieren. 

Análisis: Sólo 4 estudios de caso fueron elaborados con referencia de re
vistas fuera del área de la salud. 
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6.2.17 ELEMENTOS DE LA BIBLIOGRAFIA 

En cuanto a los elementos de la bibliografía el total de los estudios de caso el 
100.00% (28) cuentan con: apellido del autor del libro consultado, contiene 
nombre del autor del libro consultado, contienen nombre del articulo del libro 
consultado, contienen nombre de la editorial del libro consultado, nombre del país 
de elaboración del libro, año de elaboración del libro. 

Cuadro No. 64 

Contienen edición del libro consultado los éstudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 

28 100.0 

,·Fuente: La misma ael Cuaoro No. 1 

Gráfica No. 64 

Contienen edición del libro consultado los estudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 

TERIS r,nw 
FALLA DE uruGEN 

SI NO 

Fuente: Cuadro No. 54 

Descripción: En el Cuadro No. 64 se observa que en el 96.4% de los 
estudios de caso contienen la edición del libro consultado y el -
3.6% no lo contiene. 

Análisis: Sólo 1 estudio de caso no colocó en su bibliografía la edición de 
los libros que se consultó. 
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Cuadro No. 65 

Contienen número de páginas del libro consultado los estudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaje 
SI 23 82.1 
NO 5 17.9 
Total 28 100.0 

Fuente: La mrsma <lel Cuaoro No. 1 

Gráfica No. 65 

Contienen número de páginas del libro consultado los estudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 
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Descripción: En el Cuadro No.65 se observa que en el 82.1% de los estudios de 
caso contienen número de páginas del libro consultado y el 17.9% 
no lo contiene. 

Análisis: Sólo 1 estudio de caso no coloco número de página en su biblio
grafía. 
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6.2.18 ELEMENTOS DE L OS ANEXOS 

Cuadro No. 66 

Contiene consentimiento informado en los anexos de los estudios de caso en el 
· periodo de. 1998 - 2002 

Porcenta"e 

Gráfica No.66 

28.6 
71.4 

100.0 

Contiene consentimiento informado en los anexos de los estudios de caso en el 
periodo de 1998 • 2002 

Fuente: Cuadro No. 66 

Descripción: En el Cuadro No.66 se observa que en el 71.4% de los estudios de 
caso contienen consentimiento informado y el 28.6% no lo con
tiene. 

Análisis: 20 estudios de caso no colocaron en el anexo copia del consenti
miento informado firmado y autorizado, por su paciente para 
realizarle las acciones, y para los nii'los los responsables de 
firmalas son sus padres. 
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Cuadro No. 67 

Contienen los formatos utilizados los estudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 

Frecuencia 1 Porcentaje 
SI 

2~ 1 
96.4 

NO 3.6 
Total 28 100.0 

Fuente: La m15rna del Cuadro No. 1 

Gráfica No. 67 

Contienen los formatos utilizados los estudios de caso en el 
periodo de 1998 - 2002 

SI NO 

Fuente: CUadro No. 67 

Descripción: En el Cuadro No.67 se observa que en el 96.4% de los estudios de 
contienen los formatos utilizados y el 3.6% no lo contienen. 

Análisis: Sólo 1 estudio de caso no colocó los formatos que utilizó para la -
elaboración de su investigación. 
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VII.- CONCLUSIONES Y SUGERENCIAS 

Para evitar limitar los conocimientos de los alumnos es importante que los 

estudios de caso no apliquen solo las · teorías de Dorotea Orem o Virginia 

Henderson sino se abran a otras. 

El estudios de caso como herramienta · metodológica utilizada. debe 

contener la opinión o asesoría de un docente me;~doiógico que . permita 

elevar la calid..:id ~str~cturaf del ~;isl'l1b.· 
Al ser el estudio de ~so la descrlp~ión d~ un fenó~eno,presente en un 

individuo qúe se en~uentra en ~ñ~ institución h~spiia~a~ia, · el alumno debe 

solicitar la asesoría de un médico o un especialista delárea que le permita 
-

aplicar con-ocirrÚ~~t~s ~,~bre ;~1: ~iJ¡d:¡;d'ci de ~enferm9ríá · esPedalizado . 
• • ~. ' ~: - ;- : -~:: '.' • • - • • -· • • - > • ' • • • • -. 

Por ser la· justificación un . elémento ·.indispensable, los autores de los 
·, ·---~-..=._~'- ---

estudios de CaSO. no• deben~ Orrlitlrla:~: esta sustenta y argumenta 

convincentemerit~ la rein~~¿;ó~de su t~b~jo. 
• "' - - · •• ' . ' . ! ' 

La especia'lidad de i~ta'~tu\ci;~;,t~:~cmdos~edes y por haber aparecido en 

1996 es en la actualidacLia'éspecialidad conel mayor indice de alumnos 
- : ' •• • - : •• •• ~ , ,. ,,_ •• - • ,. ' " • 1 •• 

egresados por la mOd~lidad deestucliÓ::fde caso. 

Se hace· necesari~ enratizar en .f~{~~tudios. de caso el aspecto de los 
: ': -:: . -~ : : :;.· :··, ; .. __ : : ~ ;·.· __ - :·· -: -.. 

derechos hÚmanos de.ia persona .como parte de una ética profesional y del 

cuidado esp~cial~~ci~:-' ~ JL : . 

Es necesario que se mencione el tiempo aproximado que le lleva a cada 

alumno elaborar su estudio de caso, porque además de permitir al asesor 
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y al alumno llevar un __ control de tiempos -y da la_· oportunidad a futuros 

lectores percibir el tiempo que ese alumno dedicó a su paciente durante su 

estancia de hospitalización. _ _ _ 

Como el es_tudlo d~ ~so ~s un.~~o de investigaciÓncualitativa que se le 

realiza a un ~aéiente d~b~ sie~p;~ s~r r~spald~d~ ~; un ~ocume~to legal 

como es el co~sentiníi~n;o infor..;,a~o en,el c~~I se I~ brinda _la <l.~tori~ción 
al alumno para realizar C:ualquier procedimiento, técpica o· ~ctividad i en un 

determinado paéierHe además deque nunca debe o~itid~ detlid6 a que 

algunas especialidades trabajan con menores de edad. 

Como trabajo de investigación el estudio de caso debe contar con un 

apartado de resultados en el cual el autor plantee todo aquello que logró 

solucionar con sus intervenciones o aquellas en las cuales necesita 

profundizar más. 

La historia clinica de un paciente es una gran fuente para lograr realizar 

una excelente valoración, si se realiza con cuidado, tiempo y dedicación es 

la mejor herramienta de apoyo que tenga el alumno al elaborar. su estudio 

de caso y lograr focallzar necesidades de su paciente. 

Es ideal que al elegir pacientes para realizarles_ un estudio _de caso estos 

pueda ser un ad~~scente ya que en este mome~to somos un país o::ln un 

alto número de ellos y solo uno del total abordo esta etapa de vida. 
= 

Al dar un tituló a cualquier estudio de caso nunca se debe olvidar que es 

vital especificar claramente el objeto de estudio y su relación con la 

enfermería. 
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• Los estudios de caso durante su elaboraciór;i por los alumnos es necesario 

que tengan un apartado de sugerencias que proporcione el autor como 

referencia para el lector o futuras investi~~ciones. · .. ·. ..·· ..•.. 

Es importante que eJ ~lumno ~ITlplee e:t~~16; d~ laboratorio y gabinete 

como parte del márco teÓrico pa~ to~~ de~ision~s :de la·.·. ~rÍfermera(o). 
:_ .,.e•:•'<': A.:.··-~,« ~"'>""•·.· • .···~ ,";"~\-; :,:' °',' •, : ; "• 

• Una fuente ideal d~ ayllda Jú~~~te.1~ elabo~ción d~I marco teórico de un 

estudio de caso es. el.uso ·de conceptos teóricos de otras. disciplinas o 
:: . :.i;.:::>> ':·. -. -~ 

ciencias que pueden enriquecerlos. 

• Llama la atención que en gran número de estudios de caso no muestran 

textos especializados de enfermería y si una amplia bibliograffa medica por 

!o que será conveniente valorar su pertinencia. 

Las revistas como fuente de referencia hemerografica son necesarias 

porque contiene las investigaciones más recientes o ;etevantes realizadas 

en los últimos años. 

En general los estudios de caso cubren· los requisitos metodológicos 

mínimos en más del 60%. 

TESIS r.ON 
FALLA iJE U.RIGEN 
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Anexo No. 1 

Titulo de los estudios de caso elaborados en el periodo de 1998 - 2002 

. 
Frecuencia Porcentaje 

T.deOrem y PAE aplicado a mu¡er Diabetes M 1 en 2tnm de emb 1 3.13 
La T.Orem y PAE en usuaria con inf.vias urinarias 1 3.13 
La enf.perinatal participante en trab.de parto y su entorno 1 3.13 
Sist.de ent.para integración de red de apoyo educ.en San Lui 1 3.6 
Sist.de enf.en la instru.de casa popular de salud 1 3.6 
Sist.enf.focalizado a capac:tac.rec.hum. en salud prev. lnf 1 3.13 
Sist.enf. en educ.sobre inf.resp.dirigido a madres de fam. 1 3.13 
Cui.enf.a las ncesidades basicas de un lactante con neumonia 1 3.13 
El autoc.aplicado a un enfermo con anom.de Ebstein 1 3.13 
T.autocuidado yPAE aplicado a usuaria emb. con diabetes 2A 1 3.6 
Nec.bas.filosofia para prac. enf.en at'n del pac.con sepsis 1 3.13 
Mod.14 nec.bas. Vir H aplicada a anciana con artntis reuma. 1 3.13 
lnt .. enf. a emb. diabetes geta.A 1 y enf. hipert.emb.3 !rimes 1 3.13 
Prom.autoc.para dism.enf.gastroin.rel.saneam.b.red apo.S.Tia 1 3.13 
lnt.enf.caso clin.demen.prob.alzheimer sec.a det.cong.V.Hen. 1 3.13 
Aplic.PAE en base a T.def.auto. en caso de estenosis aortica 1 3.13 
Est. Caso def. auto. pac.aduf-jov con disf.vascular 1 3.13 
Necesidades basicas en un lactante con desnutrición 1 3.13 
Cuid.bas.adolesc.con ali.de nec. de mov. y mantener postura 1 3.6 
lnt.enf.en escolar con ali. cardiaca bas.14 nec.pro.Virg.Hen 1 3,13 
Est.Caso Preescolar feme. alt.patron resp. rel. secre. visco 1 3.13 
Atn.enf.pac.enf.vascular cerebral tipo embolico apli.mod.Vir 1 3.13 
Mod.Orem apli.pac.insuf.circulato. extremidades inferiores 1 3.13 
Cuid. niño con alt. de movilidad fis.rel.daño en S Nerv. C. 1 3.13 
Cuid. de lactante con dep. en la nec. de nutrición 1 3.13 
lnt. enf. a recién nacido gastrosquisis en el Hosp.l.M. 1 3.1) 
Alt.de la nutrición lactante menor defici.congen. abdomen 1 3.13 
Met.enf.bajo persp.T.def.autoc.aplic. pac. all.neuromus-esqu 1 3.13 
Total 28 100.0 

Fuente: Cuadro No. 1 
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Anexo No. 2 

Nombre de los autores de los estudios de caso elaborados en el periodo 
de 1998 - 2002 

Frecuencia Porcentaie 
Fajardo Peña Ma. Teresa :, 1 3.6 
Bemal Becerril Martha Lilia 1 3.6 
Ayala Valtierra Virginia 1 3.6 
Fragoso Xolalpa =:!sa 1 3.6 
Pastrana Saldaña Jaquelina 1 3.6 
Pérez Hemández Guadalupe 1 3.6 
Duran Mendoza Carmen 1 3.6 
Espinosa Meneses Veronica 1 3.6 
Landeros Olvera Erick Alberto 1 3.6 
Rivera Montiel Angelina 1 3.6 
Jaimes Jaimes Jovo 1 3.6 
Hernández Corral Sandra 1 3.6 
Verdugo Sánchez Adriana 1 3:6 
Juarez Vera Maria Cristina 1 3.6 
Campos Bravo Mariana 1 3.6 
Huerta Robles Benjamín 1 3.6 
Pérez Hemandez Maria de Jesus 1 3.6 
Romero Herrera Guadalupe 1 3.6 
Sánchez Léon Virginia 1 3.6 
López Gonzalez Maria Esther 1 3.6 
Herrera Ramirez Deyanira Maribel 1 3.6 
Calderon Santos Mario Alejandro 1 3.6 
Bedolla Osornio Monica Edith 1 3.6 
Alcantara Lezama Julieta 1 3.6 
Cardenas Sánchez Patricia Adriana 1 3.6 
Chagoya Espinosa Guadalupe 1 3.6 
Ruiz Chavez Angelica 1 3.6 
Avendaño Gamica María Nieves 1 3.6 
Total 28 100.0 

Fuente: cuadro No. 1 
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Los obleuvos gulan a la constrUcc:1ón de una planeacaón • eva
luación y concius1ón 

Inician con verbos en infimtrwo 
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PROCESO DE ATENCION: EmpMa el PAE como metodo1o9fa 
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