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RESUMEN

Introduccion:

La competencia estadistica en los profesionales de la salud continta siendo una materia
pendiente a la que se le presta poca atencién a nivel nacional.

Objetivo:

Determinar el nivel de competencia estadistica mostrado en tesis de grado de las carreras
de medicina y enfermeria de universidades ecuatorianas, asi como su relacién con la
categoria, el ranking y el tipo de financiamiento universitario.

Métodos:

Estudio bibliométrico descriptivo y de corte transversal. Se revisaron los procedimientos y
las técnicas estadisticas presentadas en las tesis de grado de medicina y enfermeria de 18
universidades de Ecuador, publicadas en 2017. Se analizaron 275 y 254 tesis de grado de
medicina y enfermeria, respectivamente. El nivel de competencia estadistica se evalué
sobre la base de la revisién del curriculo nacional de matematicas de la Ensefanza General
Basica y Bachillerato, el de estudios matematicos del Bachillerato Internacional, y el
pénsum de grado y posgrado de las asignaturas Estadistica, Bioestadistica y Epidemiologia
de cuatro universidades.



Resultados:

El nivel de competencia estadistica mostrado en la mayoria de los trabajos resulté el de
Ensefianza General Basica y Bachillerato, y los métodos descriptivos fueron los mas
utilizados, especialmente en la carrera de enfermeria. Entre los test estadisticos resaltaron
la prueba Chi-cuadrado, las medidas de asociacion epidemioldgica (Odds Ratio) y el test de
Student, especialmente en las tesis de medicina. El nivel de competencia estadistica se
asocié con la categoria, el ranking y el tipo de financiamiento de las universidades.

Conclusiones:

Los resultados muestran un uso limitado de las técnicas estadisticas por parte de los
graduados en carreras de enfermeria y medicina en Ecuador, accesibles a un publico
general con niveles instruccionales de Basica y Bachillerato. Esto supone nuevas
interrogantes dirigidas a evaluar la calidad estadistica y metodoldgica de las tesis en estas
y otras carreras.

Palabras clave: competencia profesional; estadistica; estadistica como asunto;
bibliometria; tesis académica; educacion

ABSTRACT

Introduction:

Statistical competence in health professionals continues to be a pending matter that
receives little attention at the national level.

Objective:

To determine the level of statistical competence shown in diploma papers of the medical
and nursing majors at Ecuadorian universities, as well as its relationship with the category,
ranking, and type of university funding.

Methods:

Descriptive bibliometric and cross-sectional study. The statistical procedures and
techniques presented in the medical and nursing diploma papers of 18 Ecuadorian
universities, published in 2017, were reviewed. 275 and 254 diploma papers from the
medical and nursing majors, respectively, were analyzed. The level of statistical
competence was evaluated on the basis of review of the national program of Mathematics
in general basic education and senior high school, that of mathematical studies of
Bachillerato Internacional [international senior high school], and the undergraduate and
postgraduate syllabuses of the subjects Statistics, Biostatistics and Epidemiology at four
universities.



Results:

The level of statistical competence shown in most of the papers was that of general basic
education and senior high school. The descriptive methods were the most used, especially
in the Nursing major. Among the statistical tests, the Chi-square test, the epidemiological
association measures (odds ratio), and the Student-t test stood out, especially in diploma
papers from the Medicine major. The level of statistical competence was associated with
the universities’ category, ranking, and type of funding.

Conclusions:

The results show a limited use of statistical techniques by graduates from the nursing and
medical majors in Ecuador, which are accessible to general public with basic and senior
high school levels. This results demand new questions aimed at evaluating the statistical
and methodological quality of diploma papers in these and other majors.

Keywords: professional competence; statistics: statistics as a topic; bibliometrics; diploma
paper; education

INTRODUCCION

El empleo de la bioestadistica en las ciencias médicas se ha desarrollado mucho en los
ultimos cien afios. La necesidad de pasar de un analisis anecdotico y experiencial a
otro donde se tomen decisiones basadas en argumentos mas objetivos, verificables y
reproducibles, ha incidido en esto. Es por ello que la mayoria de las revistas cientificas
dentro de las ciencias médicas exigen articulos de calidad no solo en metodologia de la
investigacion, sino en las pruebas y herramientas estadisticas, que les permitan a los
autores formarse un juicio critico y de valor ante sus propios resultados y los de otros
autores.t2

A pesar de los esfuerzos realizados al respecto, la competencia estadistica en los
profesionales de la salud continta siendo una materia pendiente, con importantes
desaciertos en cuanto al uso adecuado de las herramientas matematicas basicas y la
interpretacion de los resultados que estas arrojan.3%42 En tal sentido, otros autores
indican que el uso incorrecto de estas herramientas no solo se presta para enmascarar
conclusiones no alentadoras, sino para cometer fraude con posibles implicaciones
negativas para los pacientes y las politicas de salud publica derivadas de ellos.®”

La identificacién de cuales son los métodos estadisticos cominmente empleados por la
comunidad cientifica biomédica constituye un elemento inicial importante para
adentrarse en la comprension de este problema. Al respecto, investigaciones recientes
en las que se revisa el uso de estos métodos en articulos publicados en diferentes
revistas biomédicas, sugieren un predominio de la estadistica descriptiva seguido de
pruebas de significacion relativamente sencillas como chi-cuadrado de Pearson, t de
Student, ANOVA, test U de Mann-Whitney, Kruskal-Wallis, etcétera.2>82.10



Por otro lado, muy poco se conoce sobre el nivel de competencia estadistica en los
profesionales sanitarios proximos a graduarse, a pesar de que existen evidencias en
paises como Perl de una baja calidad metodoldgica de las tesis para obtener el titulo
de Médico Cirujano.l! Por su parte, otra investigaciéon realizada en Cuba indicd un uso
limitado de elementos estadisticos en tesis presentadas por aspirantes a médicos
especialistas.12

Por ello, el objetivo fue determinar el nivel de competencia estadistica mostrado en
tesis de grado de las carreras de medicina y enfermeria de universidades ecuatorianas,
asi como su relacidn con la categoria, el ranking y el tipo de financiamiento
universitario.

METODOS

Se desarrolld un estudio bibliométrico descriptivo y de corte transversal. Como criterios
de inclusion se tomd en cuenta que todas las universidades presentaran entre sus
carreras a medicina y/o enfermeria, y que ademas contaran con un repositorio digital
de tesis de grado. Como criterios de exclusion se tuvieron la presencia y la
accesibilidad a las tesis de grado de las carreras analizadas, que fueron publicadas
durante 2017 y que su disefio implicaba el uso de métodos estadisticos.

En una primera fase se identificd un total de 21 universidades ecuatorianas que
ofrecian entre sus carreras a medicina general o médico cirujano, de las que se
excluyeron 9 por diferentes motivos: 8 por no presentar documentos de tesis del afio
en cuestidon y 1 por mostrar solo el analisis de casos clinicos donde no se evidencié el
uso de la estadistica. Por otro lado, se incluyeron inicialmente 24 instituciones que
ofrecian enfermeria o licenciatura en enfermeria entre sus carreras, de las que se
excluyeron 12 por razones similares a las anteriores: 7 por no presentar documentos
del afio en cuestion, 3 por presentar solo analisis de casos clinicos o examenes
complexivos y el resto porque no se pudo acceder a las tesis completas en version
digital. En total se mantuvieron 18 universidades: 6 con tesis de grado tanto para
medicina como para enfermeria, 6 solo para medicina y otras 6 Unicamente para
enfermeria. En todos los casos los datos de los autores y directores de tesis no fueron
considerados, lo que mantuvo el sigilo de esta informacion.

Se identificé entonces el nimero total de documentos para 2017 en sus repositorios, a
partir del cual, y con ayuda del programa Epidat 3.0, se calculé el tamafio muestral
con una proporcién esperada del 50 % para uso de métodos estadisticos, y una
precision del 5 %. Con estos datos se establecido un muestreo estratificado con
afijacién proporcional con cada universidad como un estrato. La muestra resultante se
presenta en la tabla 1. En todas las universidades se verificd el afio y la disciplina de
las tesis subidas en los repositorios, puesto que en algunos casos los trabajos estaban
mezclados con los de otras carreras y especialidades médicas. La seleccién posterior
de la muestra en cada universidad y carrera se establecié segun el orden de
presentacién de las tesis en la plataforma hasta alcanzar el nimero estimado. Se
asumié 2017 como fecha de publicacidn electrénica de los documentos, fijada en el
repositorio de cada universidad al momento de realizar el estudio.



Tabla 1- Estimacion del tamafio muestral segun universidad, carrera y total
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Para realizar la clasificacion de los procedimientos estadisticos por niveles de
complejidad, se revisaron los trabajos de Emerson y Colditz!3 y Silva y otros,% los que
se basan en criterios arbitrarios y en ocasiones poco Utiles e informativos.1> Por ello,
para acercarse un poco mas a la realidad nacional, los autores revisaron el curriculo
nacional vigente de Matematica de Ensefianza General Basica (EGB) y de Bachillerato
General Unificado (BGU), el de Estudios Matematicos del Bachillerato Internacional, asi
como el silabo de las asignaturas Estadistica, Bioestadistica y Epidemiologia de las
carreras de medicina o enfermeria disponibles, de cuatro de las universidades de la
muestra de estudio, y un programa enfocado en la especializacién de medicina familiar
en una de estas instituciones. Con la informacién recopilada, se dividieron en tres
niveles crecientes en complejidad de acuerdo con la competencia estadistica descrita
en cada caso, en los cuales, al subir de nivel, se incluyen los conceptos, las pruebas y
los procedimientos del nivel inferior. Se disefié un formulario digital en Google Forms
para registrar los datos de la universidad, las técnicas o pruebas estadisticas
empleadas, segun se describe en la tabla 2, asi como los procedimientos no
explicitados o dificiles de identificar en la tesis. Los trabajos se clasificaron de acuerdo
con la competencia estadistica mas elevada. Por ejemplo: si en un trabajo se muestran
graficos de frecuencia, y también graficos de dispersion y calculo de sensibilidad o
especificidad, se clasificaria como nivel universitario o de posgrado.

Tabla 2- Clasificacion por nivel de instruccion y competencia estadistica segun el curriculo
nacional de Matematica, el programa de Estudios Matematicos del Bachillerato Internacional y el
silabo de asignaturas relacionadas con la Estadistica en diferentes universidades

Nivel de . .
iy Competencia estadistica
Instruccion
Ensefianza General Calcula, presenta en tablas o gréficos, e interpreta: frecuencias absolutas, relativas, relativas
Basica acumuladas, medidas de tendencia central, medidas de dispersién, medidas de posicion.
- Calcula probabilidades: Teorema de Bayes o distribuciones discretas de probabilidad (Binomial,
Bachillerato General Bernoulli, Poisson). - Calcula e interpreta el coeficiente de correlacion lineal de Pearson. -
Unificado Representa graficos de dispersion. - Aplica el método de los minimos cuadrados para establecer
una regresion lineal simple con una variable predictora y otra de respuesta.
Bachillerato - Aplica conceptos de pruebas de significacion estadistica a tablas de contingencia mediante la

distribucion chi-cuadrado de Pearson. - Aplica conceptos basicos de la distribuciéon normal para el
célculo de probabilidades, asi como realiza graficos aproximados de una distribucién normal y
maneja la tabla inversa de distribucién normal.

Internacional (Estudios
Matematicos NM)

- Aplica la prueba de Fisher cuando las condiciones para aplicar chi-cuadrado en las tablas de
contingencia no se cumplen. - Calcula e interpreta medidas epidemioldgicas como riesgo relativo,
razon de prevalencias, Odds Ratio, sensibilidad y especificidad, curvas ROC, entre otras. - Calcula
e interpreta coeficientes para establecer correlacion entre variables sin distribuciéon normal: Rho de
Spearman, Tau de Kendall, Kappa de Cohen, entre otras. - Emplea e interpreta pruebas
paramétricas de significacion estadistica para comparar medias aritméticas o proporciones de dos

Nivel universitario y 0 mas grupos: t Student, Prueba Z, ANOVA, ANCOVA, entre otros. - Emplea distribuciones

posgrado tedricas de probabilidad para establecer los intervalos de confianza de estimadores puntuales, o
para el célculo del tamafio muestral. - Emplea e interpreta pruebas no paramétricas de
significacion estadistica para comparar dos o mas grupos: Test de Fisher, Test de los signos, U de
Mann-Whitney, T de Wilcoxon, Kruskal-Wallis. - Emplea e interpreta modelos complejos para la
toma de decisiones como: regresion lineal multiple, regresion logistica, analisis de supervivencia,
ajuste y estandarizacion, analisis discriminante, analisis factorial, comparaciones multiples
(Scheffé, Duncan, Bonferroni, entre otras), andlisis de conglomerados, etcétera.

Utiliza procedimientos estadisticos que no se pueden identificar (ejemplo: aporta valores de

Sin categoria probabilidad de error tipo | sin especificar la prueba empleada).

En todas las tesis se revisaron el resumen, los materiales, los procedimientos, los
resultados y los anexos para identificar los métodos estadisticos empleados.



El procesamiento matematico de los datos se realizé con el paquete estadistico SPSS
v. 22.0, con ayuda de Epidat 3.0, para el calculo de las diferencias entre proporciones
a través de su aproximacién a la distribucion Z. Las tablas de contingencia se
analizaron bajo la prueba de hipdtesis de independencia con el test chi-cuadrado de
Pearson. Se obtuvieron las frecuencias absolutas y relativas para cada uno de los
procedimientos empleados y los niveles de complejidad en cada carrera universitaria.
Asimismo, se analizd la asociacion de los niveles de competencia estadistica con la
categoria otorgada por el Consejo de Evaluacion, Acreditacion y Aseguramiento de la
Calidad de la Educacién Superior (CEAACES) vy el tipo de financiamiento recibido
(http://www.ces.gob.ec/index.php?option=com_content&view=archive&Iltemid=129),
con el ranking de universidades nacionales de julio de 2018.1¢ Para ello se emplearon
el test U de Mann Whitney, la prueba chi-cuadrado de Pearson y su versiéon para
variables ordinales. El nivel de significacion estadistica empleado en todos los casos
para las pruebas de hipétesis fue para una p < 0,05.

RESULTADOS

En todas las tesis se empled la estadistica descriptiva para resumir el comportamiento
de las variables analizadas. En la carrera de medicina general o médico cirujano, el
test chi-cuadrado de Pearson fue el mas utilizado para las pruebas de hipoétesis, al
presentarse en aproximadamente 1 de cada 3 trabajos de grado, seguida por el calculo
del tamafio de las muestras, los Odds Ratio (OR), y las pruebas t de Studenty Z
normal. En el caso de la carrera de enfermeria, después de la estadistica descriptiva,
predominaron la determinacion del tamafio muestral, seguida de Chi-Cuadrada de
Pearson y los OR. La frecuencia de presentacion de la prueba chi-cuadrado de Pearson,
t de Student, riesgo relativo, OR, razén de prevalencias (RP), regresioén logistica y
analisis de supervivencia, fueron significativamente mas frecuentes en las tesis de las
carreras de medicina (Tabla 3).

Tabla 3- Procedimientos estadisticos empleados en las tesis de medicina y enfermeria de
universidades ecuatorianas, 2017



Procedimiento Carrera P
estadistico Medicina Enfermeria
| n | % | n ‘ %
Estadistica descriptiva 275 i 100 254 100 ND
‘ Chi cuadrado | 04 [ 342 | 11 ‘ 43 | <0,0001
t student / Z normal 19 I 6,9 2 0.8 0.0007
[ Exacto Fisher | 5 ! 1,8 | 1 [ 04 | 0,2564
‘ Test de McNemar | 1 i 04 [ 0 [ 0 | 0,9683
Test U de Mann 1 [ 04 0 0 0,9683
Whitney
‘ Test Wilcoxon | 3 ! 1,1 | 0 ‘ 0 ] 02758
[ Kruskal Wallis | 4 | 1,5 | 0 [ 0 | 0,1535
Riesgo relativo (RR) 8 29 0 0 0,0172
[ Odds Ratio (OR) [ 48 [ 17,5 | 5 [ 2 [ <0,0001
Sensibilidad y 8 29 1 0,4 0,0576
especificidad
Razon de prevalencias 13 4,7 1 04 0,0046
Correlacion lineal de 9 33 2 0,8 0,0898
Pearson
[ ANOVA | 5 i 1.8 | 0 [ 0,0 | 0,0874
Rho de Spearman 7 2,5 2 0,8 0,2203
[ Tau de Kendall [ 2 I 0,7 | 0 [ 0 ] 0,5139
‘ Regresion logistica | 10 ! 3,6 | 0 ‘ 0 | 0,0060
Comparaciones 1 0.4 0 0 0.9683
multiples
Analisis de 7 25 0 0 0,0293
supervivencia por
Kaplan-Meier
Potencia / tamafio de 54 19.6 36 142 0,1200
muestra
Otros procedimientos 4 1,5 0 0 0,1535
complejos
Procedimiento no 9 33 4 1,6 0,3275
identificable




Nota: ND - no determinado.

En el caso de la estadistica descriptiva, en todas las tesis analizadas se emplearon, al
menos una vez, las frecuencias absolutas o relativas para resumir sus datos en
graficos o tablas. Le siguieron en uso la media aritmética y la desviacidon estandar. En
menor medida se observaron la mediana, la moda y el rango. A excepcién del rango
(p = 0,0504), todos los demas estimadores se utilizaron con mas frecuencia en las
tesis de medicina (p < 0,001) (Fig. 1).
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Fig. 1- Procedimientos para describir los datos en las tesis de medicina y enfermeria de
universidades ecuatorianas, 2017.

En cuanto al nivel de instruccidén, aproximadamente en dos de cada tres tesis se
emplearon solo competencias estadisticas propias del nivel de la Ensefianza General
Basica (EGB), los que se refieren especialmente a la estadistica descriptiva. A esto le
siguen procedimientos encontrados en programas universitarios de estadistica (26,3 %
del total), como las pruebas de hipdtesis y la estadistica inferencial. A excepcion del
Bachillerato General Unificado (BGU) (p = 0,6726), todos los demas niveles mostraron
diferente frecuencia de presentacidén en medicina y enfermeria. Asi el nivel EGB se
presentd en menor proporcion en las tesis de medicina, mientras que las competencias
de la asignatura Estudios matematicos (nivel medio) del Bachillerato Internacional (BI)
y las de programas universitarios se manifestaron al revés (Fig. 2).
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Figura 2- Niveles de competencia estadistica en las tesis de medicina y enfermeria de
universidades ecuatorianas, 2017.

Para el analisis de asociacién de las categorias, el ranking y el tipo de financiamiento
de las universidades, con el nivel de instruccion estadistica observada en las tesis de
las carreras universitarias analizadas, se recategorizd esta ultima variable en solo dos
niveles: nivel medio (EGB y bachillerato) y nivel superior (grado y posgrado). En tal
caso, se observd una mayor frecuencia de uso de procedimientos estadisticos de nivel
medio, mientras la categoria de la universidad fue inferior (chi-cuadrado de tendencia
lineal, medicina x? = 13,6658; p = 0,0002; enfermeria x? = 5,5125; p =0,0189)
(Tabla 4). Esto concuerda, ademas, con la mediana del ranking de las universidades,
donde las tesis que emplean procedimientos estadisticos de nivel superior, tienen una
mediana de posicionamiento a nivel nacional mejor que las que utilizan procedimientos
de nivel medio (p < 0,05).

Tabla 4- Nivel de competencia estadistica mostrada en los trabajos de tesis de medicina y
enfermeria de universidades ecuatorianas segun la categoria universitaria, 2017.



Carrera Categoria Nivel de instruccion P

Universidad Ensefianza media Nivel superior Total
n %% n %o
Medicina A 23 4314 30 56,6 53 00,0002
B 143 66,5 72 33,5 15
C 7 100 0 ] 7
Enfermeria A 18 .5 15 45,5 33 00189
B 134 21,8 12 82 146
C 62 82,7 13 17.3 15

Por otro lado, el tipo de financiamiento de las universidades se asocia
significativamente con la competencia estadistica mostrada en los trabajos de la
carrera de medicina (p = 0,0024), mas no en la de enfermeria (p = 0,1042). Asi, se
utilizan mas procedimientos de nivel superior en las tesis de medicina en las
universidades de un estatus privado con respecto a las publicas (56,5 % vs. 26,6 %).

DISCUSION

La importancia de la competencia estadistica de los profesionales de la salud y las
carreras afines ha sido resaltada durante mucho tiempo por diferentes autores.

Asi, Cuadras!Z sugiri6 incluir en cursos obligatorios de la carrera de medicina aspectos
relevantes de estadistica descriptiva, fundamentos de probabilidad y variables
aleatorias, inferencia estadistica, modelos de regresién y analisis de varianza. De
forma similar, otros autores!1812 resaltan la necesidad de superar las insuficiencias en
la evaluacion de informacién estadistica y la competencia estadistica en los
profesionales de la salud. A pesar de lo anterior, los autores del presente estudio no
encontraron trabajos similares que caracterizaran especificamente el uso de métodos
estadisticos por estudiantes de las carreras de médico, médico general, médico
cirujano o enfermeria, en sus tesis de pregrado.

En esta investigacién llama la atencién la elevada frecuencia de tesis que solo emplean
métodos o procedimientos estadisticos meramente descriptivos, caracteristica que se
presenta aproximadamente en dos de cada tres del total evaluado. Esto ubica el
procesamiento matematico de los trabajos al alcance de las competencias de
estudiantes de la Ensefianza General Basica, segun el curriculo nacional vigente para
esta disciplina basica.

Una investigacion similar realizada en Cuba a partir de una muestra de tesis de
especializacion médica (posgrado), mostro el uso de estadistica descriptiva para
resumir sus datos mediante tablas y graficos de frecuencias (absoluta, relativa,
relativa acumulada, tasas, proporciones, entre otras) en el 100 % de ellas. Solo en un
7,8 % de las tesis se emplearon otras medidas de resumen para los datos (tendencias
centrales, dispersién, etcétera). También se observd que la prueba chi-cuadrado de
Pearson y las medidas de asociacién epidemioldgica (OR, RR, entre otros) estuvieron
entre los procedimientos estadisticos mas empleados.12 A pesar de las diferencias en
cuanto a la muestra estudiada y la metodologia empleada, los resultados del presente



estudio se asemejan a los reportados por dichos autores, si se considera, ademas, que
el programa de formacién de la carrera de médico general en dicho pais no culmina
con la realizacion de una tesis de grado como requisito de graduacion.

Diferentes estudios que revisan el uso de los métodos estadisticos y su accesibilidad en
las publicaciones de las ciencias médicas, denotan una variada frecuencia de
procedimientos accesibles a personas con conocimientos basicos de estadistica. Los
porcentajes oscilan asi entre 10 % y 80 %, en dependencia del afio de publicacidn, el
indice de impacto y las tematicas de las revistas evaluadas.28210,20,21,22,23

Por otro lado, el desarrollo del pensamiento estadistico en los profesionales de
enfermeria también es una preocupacion reiterada por algunos autores. En tal

caso, Carrefio y Mayorga,2? al revisar la literatura, concluyen en la necesidad de
“elaborar textos y asignaturas de estadistica aplicados al contexto de la disciplina y la
practica”. De tal forma, proponen ademas “la incorporacion transversal de contenidos
estadisticos que permitan la adecuada lectura critica de bibliografia cientifica y, por
tanto, la comprension de la evidencia cientifica disponible”. Con estos planteamientos
concuerdan trabajos previos en los que se resalta también el requerimiento de un
entrenamiento continuo en el uso y la interpretacion de técnicas estadisticas, en
concordancia con las investigaciones cada vez mas sofisticadas en el ambito de la
enfermeria.2>2¢ Asi, por ejemplo, Rodriguez y Crespo2’ sostienen que un curso basico
de estadistica en enfermeria nefrolégica debe incluir, ademas de los procedimientos
descriptivos, las técnicas de muestreo y el calculo del tamano muestral, el calculo de
probabilidades, las pruebas paramétricas para comparar medias (t Student, ANOVA) y
sus alternativas no paramétricas, pruebas para una y dos proporciones, prueba chi-
cuadrado de Pearson, medidas de asociacion epidemioldgica, correlacion y regresién
lineal, asi como la regresidn logistica y otros anadlisis multivariantes.

En el presente trabajo se indago sobre el uso de todos los procedimientos anteriores
en las tesis evaluadas, pero se observo que la mayoria de los procesamientos
matematicos empleados por graduandos en enfermeria se enmarcan dentro de la
estadistica descriptiva. En las publicaciones cientificas relacionadas como la

revista Index de Enfermeria se muestra que una persona con conocimientos de
estadistica descriptiva podria comprender sin problemas aproximadamente el 22,2 %
del total de articulos con estudios cuantitativos o mixtos.22 Este resultado contrasta
con el observado por otros autores en trabajos de disertacion de estudiantes de
doctorado en enfermeria (equivalente a una disertacion de doctorado en filosofia o
PhD, por sus siglas en inglés).28 En tal estudio se mostrd que el 67 % de tales
investigaciones solo emplearon este tipo de procedimientos matematicos, a los que
siguieron las pruebas t de Student y chi-cuadrado de Pearson. Otros procedimientos
empleados fueron los Odds Ratio, el test exacto de Fisher, la regresion logistica,
etcétera. El gran contraste entre las investigaciones anteriores y la presente, donde
mas del 80 % de las tesis de enfermeria poseen solo estadistica descriptiva, puede
explicarse por el hecho de que las muestras evaluadas implican a investigadores o
estudiantes de posgrado que pudieran tener una formacién y exigencia mas amplias en
técnicas y procedimientos estadisticos de nivel universitario o superior.

El poco uso de procedimientos matematicos de nivel superior podria deberse a un
escaso pensamiento estadistico alcanzado por graduados y profesionales de
enfermeria. Esto Ultimo, a su vez, relacionado con multiples causas, entre las que
denotan la percepcién generalizada de que la estadistica es una disciplina dificil, su
poca vinculacién con la practica profesional, el mayor énfasis en el aprendizaje de



habilidades clinicas mas que las de investigacion, entre otras.2* El presente trabajo no
evalud estas causas, por lo que solo deja las puertas abiertas a investigaciones futuras
en este tema.

Ademas de lo anterior, el uso de los métodos estadisticos esta en relacion estrecha con
el disefio metodoldgico o tipo de estudio realizado. De este modo, en investigaciones
exploratorias, descriptivas u observacionales predominan procedimientos matematicos
de tipo descriptivo y de asociacidn bivariada; no asi, por ejemplo, en estudios
experimentales donde prevalecen métodos mas complejos.2! Este aspecto no fue
evaluado en el presente trabajo; sin embargo, el Reglamento de Régimen Académico
del Consejo de Educacién Superior?? sefiala en su Art. 21, p. 13 que “todo trabajo de
titulacion deberda consistir en una propuesta innovadora que contenga, como minimo,
una investigacion exploratoria y diagnodstica [...]". Esto puede interpretarse de forma
limitada por algunas instituciones, especialmente cuando se rigen por otro documento
emitido por el propio Consejo de Educacion Superior en apoyo para la Unidad
Curricular de Titulacion, donde se especifica que “el nivel de investigacion de los
trabajos de titulacion de grado es exploratorio y diagndstico [...]”.(32 Lo anterior podria
resultar en un nimero elevado de tesis que empleen solamente procedimientos
estadisticos muy sencillos, como los del nivel EGB, que se observan en el presente
trabajo.

Se aprecio también que el nivel de competencias estadisticas se asocia con el ranking
de universidades nacionales, su categoria (dada por el CEAACES) vy el tipo de
financiamiento que reciben las universidades evaluadas.

Si bien no existe un criterio unificado para evaluar la calidad o excelencia de las
universidades del mundo, la revision de las metodologias y los criterios utilizados por
diferentes instituciones académicas resalta los resultados de sus investigaciones como
elementos clave durante el proceso. Asi, en dependencia de la institucién que realice la
evaluacion, se proponen otros criterios como los recursos y la inversion privada o
federal en investigacion, la excelencia y experticia de los docentes, el nivel de
retencion de los estudiantes, entre otros.3! En Ecuador, el CEAACES realiza una
evaluacion periddica de las Instituciones de Educacion Superior sobre la base del
cumplimiento de diferentes indicadores. En este sentido, Ledn y otros32 resaltan como
los criterios de mayor peso los que se relacionan con la academia, la investigacién, y
los recursos y la infraestructura con puntajes ponderados de 36, 21 y 20
respectivamente, o lo que es lo mismo, un 77 % del puntaje total a alcanzar. Estos
aspectos podrian justificar la relacion observada en el presente estudio entre el nivel
de los métodos estadisticos empleados y el ranking, la categoria o el tipo de
financiamiento recibido por las universidades estudiadas.

Por otro lado, existen diferentes clasificaciones por niveles de complejidad de los
métodos estadisticos. En tal caso, Rubio y otros2 ubican las categorias de los
procedimientos estadisticos en tres niveles: 1, en el que solo se tiene en cuenta la
estadistica descriptiva; 2, con pruebas t de Student, Z normal, tablas bivariadas, test
no paramétricos, medidas de asociacion epidemioldgicas, correlacion lineal de Pearson
y regresioén lineal simple; y 3, con otras pruebas mas complejas como ANOVA,
regresién multiple, comparaciones multiples, potencia y tamafio muestral, analisis de
supervivencia, entre otras. Por otro lado, Morta y otros32 prefieren la clasificacion de
cuatro niveles disefiada por Silva y otros,1¢ en la que se mantiene en un nivel 1 o
basico a la estadistica meramente descriptiva, el 2 con las técnicas convencionales



univariadas, el 3 con técnicas multivariadas elementales y el 4 con otras técnicas
multivariadas, recursos inferenciales avanzados y técnicas de alta especificidad.

Este tipo de clasificaciones para evaluar la accesibilidad estadistica se basa en el
analisis de los contenidos impartidos en cursos de estadistica a nivel universitario y de
posgrado.34 De esta forma, se consideran arbitrarios y pueden introducir sesgos en la
interpretacion de la calidad de un trabajo académico o un articulo cientifico,X> aunque
algunos sustentan su uso para poder comparar y contrastar resultados con otras
publicaciones previas.?

Ninguna de las clasificaciones anteriores tiene en cuenta la accesibilidad estadistica, al
considerar explicitamente el nivel de instruccidn de los usuarios que puedan acceder a
la informacién publicada. De este modo, sus conclusiones solo se enfocan en si el
publico en general domina o no cierto procedimiento o categoria estadistica; pero,
écudl podria ser ese publico? La presente investigacion profundiza un poco en este
tema, al mostrar que la mayoria del procesamiento estadistico seguido en las tesis
evidencia un nivel de competencia estadistica comprensible para personas que
superaron satisfactoriamente la instrucciéon basica o media (EGB y Bachillerato). Si
bien continta siendo una clasificacién arbitraria, referida y aplicable a un Unico pais,
que puede modificarse en el tiempo con el cambio de curriculo, aporta una idea
general sobre quiénes podrian, al menos, comprender los procedimientos matematicos
empleados en tales investigaciones.

Los resultados mostrados dejan abiertas otras preguntas de investigacion
relacionadas: écuales podrian resultar las causas de un escaso uso de otros
procedimientos mas complejos?, icudl es la calidad de los trabajos evaluados?, ése
cumple el curriculo nacional de matematicas en cuanto a las competencias basicas de
estadistica necesarias para comprender y aplicar un curso de estos en la universidad?,
épuede un recién graduado en las carreras analizadas comprender y evaluar la validez
de los procedimientos matematicos y resultados de investigacion de publicaciones en
los que se utilice la estadistica inferencial?, ése comporta de forma similar este tema
en diferentes afios u otras carreras relacionadas con las ciencias médicas?, écuan
adecuada es la asesoria en materia de estadistica por los tutores de tesis? Estas y
otras preguntas podrian dirigir investigaciones futuras sobre el tema, para elevar la
cultura y el pensamiento estadistico de los profesionales de la salud.
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