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Memorias del Taller

A solicitud de muchos de los asistentes al Taller de Investigación desde la búsqueda hasta la publicación, que nos
honramos en dictar como parte de la programación del XV Congreso Venezolano de Infectología de la Sociedad
Venezolana de Infectología, el pasado 23 de junio de 2023, los Conferencistas hacemos entrega de las ponencias a la
disposición de los interesados en línea en el Repositorio Saber UCV.

Consideramos parte esencial de nuestra formación y educación médica continua el poder revisar y actualizar
conceptos, métodos y nuevas tecnologías que transforman la investigación en todos sus etapas, retomamos con este
corto taller, las tecnologías de Artificial Intelligence (AI), los métodos de búsqueda, la importancia de ser riguroso en la
planeación de la recolección de los datos para asegurar la validez y fiabilidad de los mismo a la hora del análisis, y
presentamos los pasos a seguir para llegar a una exitosa publicación como producto de nuestras investigaciones.

Los autores y proponentes de estos talleres debemos mantener su vigencia y ofrecemos nuestro trabajo para
aumentar y fortalecer el tesoro del conocimiento científico y agradecemos a la Comisión Científica del Congreso
habernos permitido poder participar y compartir con un excelente grupo de colegas.

Tatiana Drummond Suniaga, Alejandro Rísquez Parra y Fhabian Carrión-Nessi
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Dra. Tatiana Drummond

Infectólogo Pediatra

@dratatianadrummond

Acceso a información científico 
técnica en Salud 



Cuando buscan información  médica, ¿dónde 
buscan?

• GOOGLE

• CHAT GPT

• PUBMED

• MEDLINE

• UP TO DATE

• SCIELO

• COCHRANE

• LILACS



Documentación científica

• Concepto: 

• Conjunto de actividades que se ocupa de recoger, tratar 
una fuente de conocimiento, almacenar y facilitar su 
recuperación para contribuir a la difusión 



Documentación científica

Proceso:

Científico Documento 
primario

Comunidad

Análisis documental: 
-Ref. bibliográfica
-Indización

Recuperación y difusión de información

Utilización



Base de Datos

• Conjunto de información estructurada en registros y almacenada en 
un soporte electrónico legible desde una computadora.

• Cada registro constituye una unidad autónoma de información que 
puede estar a su vez estructurada en diferentes campos o tipos de 
datos que se recogen en dicha base de datos



• Contenido:

• Referenciales o Bibliográficas: 
• no contienen texto original

• permiten localización de documentos

• Ejemplo:  Medline, LILACS, IBECS

• A Texto completo:  SciELO, Cochrane

Base de Datos



• Características:

• Temática

• Formas de acceso a la información

• Tesauro DESC/ MeSH

• Estructura de los registros 

• Formato de  visualización

• Acceso y consulta gratuitos

Base de Datos



Terminología en salud. 

• Tesauro:
• Concepto: conjunto de palabras o VOCABULARIO CONTROLADO

• Permite almacenar ( INDIZACION) y recuperar información

• “filtro entre lenguaje común y terminología de un área de conocimiento”  

• Elimina confusión de idioma y controla imprecisiones 



Origen

• MeSH:  Medical Subject Headings .    NLM (USA)  National
Library of Medicine.  Lenguaje utilizado: inglés

• DeCS:  Descriptor en Ciencias de la Salud.   BIREME: Centro 
latinoamericano y del Caribe de información en Ciencias de 
la Salud. Lenguaje utilizado: español, portugués y el inglés 



• Descriptores en Ciencias de la Salud 

• Fue creado por BIREME para servir como un lenguaje único en la 
indización de artículos de revistas científicas, libros, anales de 
congresos, informes técnicos, y otros tipos de materiales, 

• Es usado en la búsqueda y recuperación de asuntos de la literatura 
científica en las fuentes de información disponibles en la Biblioteca 
Virtual en Salud

DeCS



DeCS

• Recoge  más de 35 mil términos

• Cuatrilingüe:  español, inglés, francés y portugués

• Índices:  
• Alfabético

• Permutado

• Jerárquico





• Descriptores: palabra o expresión seleccionada del lenguaje natural 
para designar unívocamente un concepto
• Ejempo:  Geriatría

• No descriptores: sinónimos o cuasi sinónimos de los descriptores
• Ejemplo:  gerontología, tercera edad 

• Calificadores: perfilan el significado de los descriptores. Lo que en las 
búsquedas se llaman aspectos:
• Ejemplo:

• ASMA/ mortalidad
• ASMA/ terapia

DeCS













CUAL ES EL DESCRIPTOR CORRECTO

• PALUDISMO?

• MALARIA ?

• Es indiferente?





PALUDISMO NO ES UN 
DESCRIPTOR,  
El descriptor correcto es 
malaria



Operadores booleanos. Se usan para unir 2 ò 
más palabras al realizar una búsqueda 

• Y = AND: Intersección

• O= OR:  (Suma) 



• No= NOT  Exclusión

Operadores booleanos



Caracteres de truncamiento

• *,  $   :  sustituye un número ilimitado de caracteres. Busca términos 
con una raíz común.
• Ejem:  enfermer* :  enferemería, enfermera, enfermero, etc

• ? :  Sustituye un carácter en el término elegido
• Ejemp enfermer? :  enermera/o

• Ejemp meta?anal*  :  meta-análisis



• Misión: centro especializado en información científica y técnica en salud 
para la región de América Latina y el Caribe. 

• Establecida en Brasil en 1967, con el nombre de Biblioteca Regional de 
Medicina (que originó la sigla BIREME),

• En 1982, pasó a llamarse Centro Latinoamericano y del Caribe de 
Información en Ciencias de la Salud, orientada al fortalecimiento y 
ampliación del flujo de información científica y técnica en salud en toda la 
región, pero conservó su sigla. 

BIREME



• Fundamentos:

• el acceso a la información científico-técnica en salud es esencial al 
desarrollo de la salud;

• la necesidad de desarrollar la capacidad de los países de  América 
Latina y el Caribe de operar las fuentes de información  científico-
técnica en salud de forma cooperativa y eficiente;

• la necesidad de promover el uso y de responder a las demandas 
de información científico-técnica en salud de los gobiernos, los  
sistemas de salud, las instituciones de enseñanza e investigación.

BIREME



BIBLIOTECA VIRTUAL EN SALUD

• Herramienta de difusión del conocimiento científico-técnico 
en salud a través de la WEB

• Objetivo: 
• impulsar el desarrollo y la difusión de las fuentes de información 

científica, para atender las necesidades de acceso y uso de 
información de gobiernos, sistemas de salud, instituciones de 
enseñanza e investigación, profesionales de la salud y público en 
general



Biblioteca Virtual en Salud

• Resultado de la cooperación técnica entre:

• OPS/OMS.  A través de su Centro Latinoamericano y del Caribe de 
Información en Ciencias de la Salud (BIREME)

• Instituciones nacionales

• Instituciones regionales 



• Surge en 1998 en el IV Congreso Regional de 
Información en Ciencias de la Salud (CRICS4) 
realizado en San José, Costa Rica y por medio de la 
Declaración de Costa Rica “Hacia la Biblioteca Virtual 
en Salud “

BIBLIOTECA VIRTUAL EN SALUD



Biblioteca Virtual en Salud

• Bases de datos que contiene:

• IBECS
• BDIE española
• MEDLINE
• LILACS
• PAHO
• WHOLIS
• ADOLEC
• SciELO
• Monografías texto completo 
• Otras.



Biblioteca Virtual en Salud

• Fases de la estrategia de búsqueda

1. Análisis de la consulta: pregunta

2. Identificar conceptos: lenguaje natural

3. Seleccionar la base de datos

4. Traducir del lenguaje natural al tesauro

5. Interrogar a la base de datos

6. Analizar pertinencia de resultados



• Errores en la búsqueda:

• Ruido:  cuando se recuperan documentos cuyo contenido no se corresponde 
con la estrategia de búsqueda

• Silencio: cuando el número de registros es menor de lo que se podría 
proporcionar la base si se hubiera ejecutado una correcta búsqueda

Biblioteca Virtual en Salud



• Rediseñar la búsqueda

• Exceso de registros:  

• Restringir por campos

• Más términos

• Tesauro

• Determinados años

• Tipo de artículo

• Determinadas revistas

Biblioteca Virtual en Salud



• Defecto de registros

• Expandir

• No restringir por campos

• Menos términos

• Lenguaje libre

• Tesauro

• Más sinónimos

• Aumentar años 

Biblioteca Virtual en Salud



• Búsqueda de información:

• Pasos a seguir:  ingreso a página web

• Ingresar término y darle click a búsqueda 

Biblioteca Virtual en Salud















Vean como al poner paludismo hay 
menos resultados por no ser descriptor







Muchos resultados…… refinemos!













Otras bases de datos 















Uso de la Inteligencia Artificial en la investigación médica

• La inteligencia artificial se está volviendo cada vez más sofisticada y se puede 
utilizar para una variedad de tareas, incluida la investigación

• A medida que los algoritmos de aprendizaje automático se vuelven más 
sofisticados, también lo hacen las herramientas 

• La IA puede ayudar con todo, desde la recopilación y el análisis de datos hasta la 
generación de nuevas hipótesis.

• Las herramientas de investigación de IA  pueden mejorar el trabajo acade´mico al 
hacer cualquier cosa, desde examinar una cantidad ilimitada de paginas web hasta 
confirmar el material 



• La IA se utiliza en la investigación para ayudar a automatizar y acelera el 
proceso de recopilación y análisis de datos

• Permite a los investigadores concentrarse en tareas más importantes como 
desarrollar hipótesis e interpretar resultados

• La IA puede utilizarse para identificar patrones y tendencias que serían 
difíciles de encontrar para los humanos

• Permiten también hacer modelos de predicción.

• Es importante tener en cuenta que las herramientas de IA no son perfectas



Usos actuales en medicina de la IA

• Reclutamiento y selección de pacientes: la IA se puede utilizar para identificar a posibles 
participantes para ensayos clínicos de manera más rápida y eficiente. Esto se puede hacer 
mediante el análisis de grandes conjuntos de datos de registros de pacientes para identificar a 
aquellos que cumplen con los criterios específicos para un ensayo en particular.

• Análisis de datos: la IA se puede utilizar para analizar grandes conjuntos de datos de ensayos 
clínicos con mayor rapidez y precisión que los métodos tradicionales. Esto puede ayudar a los 
investigadores a identificar patrones y tendencias que de otro modo serían difíciles de ver.

• Descubrimiento de fármacos: la IA se puede utilizar para detectar posibles candidatos a fármacos 
de forma más rápida y eficiente. Esto puede ayudar a los investigadores a identificar los 
medicamentos que tienen más probabilidades de ser efectivos y seguros.



• Diseño de ensayos clínicos: la IA se puede utilizar para diseñar ensayos clínicos que sean más 
eficientes y efectivos. 

• Permite optimizar el protocolo del ensayo, seleccionar a los participantes correctos y monitorear 
el progreso del ensayo.

• Datos del mundo real: la IA se puede utilizar para analizar datos del mundo real de registros de 
salud electrónicos  y otras fuentes. Esto puede ayudar a los investigadores a comprender cómo los 
pacientes consumen realmente los medicamentos e identificar nuevas áreas de investigación.

• La IA sigue siendo una tecnología relativamente nueva en la investigación clínica, pero tiene el 
potencial de revolucionar la forma en que se realizan los ensayos clínicos. A medida que la IA 
continúa desarrollándose, podemos esperar ver aplicaciones aún más innovadoras de esta 
tecnología en los próximos años.



Ejemplos de uso de IA en la investigación clínica
• Insilico Medicine: esta empresa utiliza IA para diseñar nuevos medicamentos. Su plataforma de IA, 

llamada Atomwise, puede analizar millones de compuestos en cuestión de horas para identificar 
aquellos que tienen más probabilidades de ser efectivos y seguros.

• Flatiron Health: esta empresa utiliza IA para analizar datos de EHR. Su plataforma de IA, llamada 
CliniSig, puede identificar patrones en los datos de los pacientes que pueden usarse para mejorar 
la atención.

• IBM Watson Health: esta empresa utiliza IA para desarrollar nuevas herramientas de apoyo a la 
toma de decisiones clínicas. Su plataforma de IA, llamada Watson for Oncology, puede ayudar a los 
oncólogos a tomar decisiones de tratamiento más informadas.

• Estos son solo algunos ejemplos de las muchas formas en que la IA se utiliza en la investigación 
clínica en la actualidad. A medida que la IA continúa desarrollándose.



Contactar a través de doctoratatianajds@gmail.com
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Propósito

Brindar conocimientos básicos teórico-prácticos para la recolección, y 
almacenamiento efectivo para lograr un eficiente procesamiento y análisis de 
datos para investigación científica de las ciencias de la salud.

Estrategia

Demostración teórico-práctica de recolección, almacenamiento, limpieza y 
análisis estadístico básico.

Construcción del archivo de datos (base de datos), las 
variables, base del análisis estadístico.





PRINCIPALES USOS DEL MÉTODO ESTADÍSTICO

1. Recolectar los datos de la mejor manera posible

a.  Diseñar formatos de recolección de datos
b.  Organizar el procedimiento de recolección.
c.  Diseñar y ejecutar la búsqueda.
d.  Dirigir encuestas en la población.

2. Describir las características de un grupo o situación

a.  Consolidación  y tabulación de los datos.
b.  Resumen de los datos.
c.  Presentación de los datos.

3. Analizar e interpretar los datos y sacar conclusiones

Técnicas de análisis y el uso de conceptos
probabilísticos.



Metodológica
Recolección y 

construcción de 
bases de datos 

Procesamiento 
de los datos  

El proceso de investigación

Explicaremos
en el ejercicio

Presentación de datos básica
Resumen en base de datos
y limpieza

Objeto
Unidad de observación
Variables
Planeación



Recolección y construcción de bases de datos 

RECOLECÇIÓN DE DATOS

Información requerida
Unidad de observación

Variables
Datos necesarios

Instrumento (s) idóneo

Forma de recolección

Almacenamiento

Bioética

ALMACENAMIENTO DE DATOS
BASE DE DATOS

Físico

Hoja de cálculo

Aplicación de datos

Aplicación estadística







Representación de la confiabilidad y la validez.



Formulario de recolección on line:
Formulario de Google

https://docs.google.com/forms/d/1FmzOkNQ9zdty9vJwnH0pvyOGvH9TfOiTe9nrpTK15W8/edit

EJERCICIO TALLER 23062023

QR



DESARROLLO DEL EJERCICIO EN LÍNEA

Llenado del cuestionario









DISEÑO DE LA INVESTIGACIÓN: Estudio de corte transversal
Población y muestra

• INSTRUMENTO

• FORMULARIO

• OBJETO DEL ESTUDIO

• SOBRE ESTADO NUTRICIONAL DE LOS ASISTENTES AL TALLER

• UNIDAD DE OBSERVACIÓN

• VARIABLES



Datos 

• Hecho mensurable (sujeto a una medición)

• Representa observaciones o hechos fuera de contexto y sin significado 
inmediato

• Representa la materia prima de la información

• Dentro de una organización, es el registro estructurado de una transacción

• Solamente indica qué es lo que ha pasado, sin aportar elementos para 
formarse un juicio de valor o para elaborar una interpretación o tomar una 
decisión



Datos 

•Un dato puede tener un valor escaso o nulo para 
un individuo en una situación concreta, pues por 
sí mismo no reduce la ignorancia o incertidumbre 
de quien tiene que tomar una decisión.

• La abundancia de datos no es necesariamente buena, 
porque puede dificultar la identificación de lo 
verdaderamente significativo



INFORMACION

• Es el significado que una persona asigna a un dato.

• Un dato se transforma en información cuando se lo 

procesa, es decir que es evaluado por un individuo 

concreto, que en un momento dado, trabaja sobre un 

problema para alcanzar un objetivo específico.-



La base de datos o Archivo de datos

• Es una serie de ordenada de datos 

• Productos de un instrumento de recolección: entrevista, cuestionario, 
lista de cotejo, registros oficiales, natalidad, etc.

• un archivo es un grupo de datos estructurados que son almacenados 
en algún medio y pueden ser usados por las aplicaciones. 



Estructura de la base de datos 

Filas, casos, 
registros, sujetos 
muestrales

Columnas, Variables, indicadores, 
cualidades, atributos.



Se pueden clasificar las variables de acuerdo a su asociación

Variable contribuyente o interviniente o confusora





TIPOS DE VARIABLES

 NOMINALES

dicotómicas

multicotómicas

 ORDINALES

 De intervalo

Proporcional o de razón



VARIABLES NOMINALES

Dicotómicas (binarias)

 Vivo o muerto

 Varón o hembra

 Presente o ausente

Politómicas

Soltero o casado o viudo o 
divorciado o unido

Católico, budista, 
protestante, judío u otra

Codificar como numéricas para facilitar su manejo



VARIABLES ORDINALES

Leve, moderado o grave

Estadios I, II y III (cáncer)

Clases I, II, III y IV 
(New York Heart Ass. Functional Classification)



CLASIFICACIÓN FUNCIONAL 

DE LAS CARDIOPATÍAS (N.Y.H.A.)

CLASE I. Asintomático

CLASE II. Síntomas en actividad ordinaria

CLASE III. Síntomas en actividad < a la 
ordinaria

CLASE IV. Síntomas en reposo



VARIABLES NUMÉRICAS 
(dimensionales)

DISCRETAS
Número de hijos

Número de admisiones

CONTINUAS
Edad

Días de hospitalización

Colesterol sérico

Tensión arterial



ÍNDICE

Puntación de Apgar

 Frecuencia cardíaca

 Frecuencia respiratoria

 Color

 Tono muscular

 Reflejo nasal al cateter

Estado neurológico de Glasgow









Escritura científica
Desde el tema hasta la publicación

Fhabián S. Carrión-Nessi
Médico Cirujano (UDO Bolívar)

Subdirector Científico (VACTER)

M.Sc.(c) en Inmunología (IVIC)

Profesor de Salud Pública (UCV)

Asistente Editorial (ANM)



FASE DE PREESCRITURA
• Fase más importante (hasta un 50%)

• Idea de investigación Tema de investigación

• Recopilar, sintetizar y organizar la información

− Resolver las ideas lejos de la computadora

• Desarrollar un mapa de ruta/bosquejo

• Formatear el documento:

− Fuente Times New Roman, tamaño 12, alineación Justificada, espaciado 

anterior y posterior Automático, interlineado Doble y márgenes de 2,5 cm



PÁGINA DEL TÍTULO

− Debe ser claro y coherente con la pregunta que se pretende responder

− Debe indicar el diseño del estudio

− Nombre científico de los autores

− Número en superíndice de su dirección institucional

− Dirección institucional: departamento, institución, ciudad, país

− Autor de correspondencia



RESUMEN
• NO debe superar las 350 palabras (rango: 250–350)

• NO debe citar referencias

• DEBE minimizar el uso de abreviaturas no estandarizadas



RESUMEN
− Contexto y objetivos del 

estudio

− Cómo se realizó el estudio y 

las pruebas estadísticas 

utilizadas

− Hallazgos principales

− Breve resumen y posibles 

implicaciones

− 3–10 palabras clave que 

representen el contenido



INTRODUCCIÓN
• NO es una revisión exhaustiva del tema de investigación

• NO se escribe de forma muy técnica, sino clara y concisa

• Sigue un formato estándar:

− Usualmente tiene 3 párrafos de largo (rango: 2–5)

− Debe centrarse en el objetivo/hipótesis del estudio

− «Cuenta una historia»



GENERAL

ESPECÍFICO

S
E
N

TI
D

O
 D

E
 L

A
 H

IS
TO

R
IA

Vacíos en el conocimiento

Antecedentes

Pregunta

H
ip

ó
te

si
s

− Información conocida

− Información desconocida

− Declaración de propósito



Antecedentes
− Carga mundial de la 

COVID-19

− Incidencia de síntomas 

persistentes tras la COVID-

19

− Incidencia de síntomas 

neurológicos, incluido la 

cefalea, durante la COVID-

19 y su persistencia



Vacíos en el conocimiento

− Prevalencia de la cefalea 

persistente tras la COVID-19

− Vacíos en el conocimiento sobre 

la cefalea persistente tras la 

COVID-19

− Reportes sobre la 

exacerbación/cronificación de 

una cefalea primaria 

preexistente tras la COVID-19

− Reportes sobre el desarrollo 

de NDPH tras la COVID-19



Pregunta

− Características clínicas de 

la NDPH

− Etiología de la NDPH

− Fundamento científico del 

estudio

− Objetivos del estudio

− Hipótesis del estudio



Los verbos hacen fluidas las 

oraciones, mientras que los 

sustantivos las enlentecen



METODOLOGÍA
• DEBE:

− Proporcionar una descripción general de lo que se hizo

− Dar suficiente información para replicar el estudio, ¡como una receta!

− Responder qué, dónde, cuándo, cómo y a quién se hizo

• Recomendaciones:

− Citar las referencias que comúnmente usan métodos similares

− Utilizar la voz pasiva (enfatiza el método o la variable)

− Incluir un diagrama de flujo, si es posible

− Crear subsecciones



Diseño del estudio

¿Qué? ¿Dónde? ¿Cuándo?¿Cómo?

¿A quién?

Descripción general

− Citar las referencias que 

comúnmente usan 

métodos similares

− Utilizar la voz pasiva

− Incluir un diagrama de flujo

− Crear subsecciones



Diseño del estudio



Diseño del estudio

− Dar suficiente información 

para replicar el estudio



Aprobación ética y consentimiento para participar

− Aprobación ética

− Consentimiento para 

participar



Tamaño de la muestra

− Tamaño de la población

− Tamaño de la muestra

− Método de muestreo



Diseño de la encuesta
− Descripción de la encuesta

− Secciones de la encuesta

− Variables incluidas en cada 

sección de la encuesta



Validación de la encuesta y prueba piloto

− Validación de la encuesta

− Prueba piloto de la 

encuesta



Criterios diagnósticos de NDPH

− Breve revisión de la NDPH

− Criterios diagnósticos de la 

NDPH

− Clasificación binaria de la 

NDPH



Análisis estadístico
− Estadísticas descriptivas a 

utilizar

− Estadísticas inferenciales 

para las variables 

numéricas

− Estadísticas inferenciales 

para las variables 

categóricas

− Modelado estadístico a 

aplicar

− Programas estadísticos y 

para generar figuras a 

utilizar



NO usar palabras vagas ni 

acrónimos no estandarizados



RESULTADOS
• Presenta los hallazgos obtenidos del análisis de los datos

• Complementa la información que ya está en las tablas/figuras

• DEBE:

− Resumir lo que muestran los datos:

 Describir las tendencias generales

 Señalar las relaciones simples

 Citar las tablas/figuras que presenten datos de apoyo

− Evitar simplemente repetir los datos que ya se muestran en las tablas/figuras

− Repetir sólo los datos más importantes



RESULTADOS
• Recomendaciones:

− Reservar el término «significativo» sólo para lo estadísticamente significativo

− Reservar los comentarios sobre el significado de los resultados para la 

sección Discusión

− Usar el tiempo pasado para las acciones ya realizadas

− Usar el tiempo presente para las afirmaciones que continúan siendo ciertas a 

través del tiempo

− Crear subsecciones



Características demográficas

• Un total de 421 participantes (Fig. 1) de 11 

países de América Latina (Fig. 2) fueron 

incluidos en el análisis



Características demográficas
• De ellos, uno de cada cuatro 

cumplía los criterios diagnósticos de 

NDPH

• La media de edad fue de 40 años

• La mayoría eran mujeres, con 

educación universitaria y se 

autopercibían de raza mestiza

• No se encontraron diferencias 

estadísticamente significativas entre 

las características demográficas de 

los participantes con NDPH y no 

NDPH (Tabla 1)



Características clínicas



DISCUSIÓN
• Sección más desafiante de escribir

• Implica:

− Contrastar los nuevos hallazgos con lo previamente conocido

− Determinar cómo esos resultados pueden ser incorporados en el acervo del 

conocimiento

− «Cuenta una historia»
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ESPECÍFICO

GENERAL

Hallazgos

principales

Hallazgos

secundarios

Limitaciones

y fortalezas

Conclusiones

− Contestar la 

pregunta del estudio

− Apoyar nuestras 

conclusiones

− Defender nuestras 

conclusiones

− Dar los mensajes 

para llevarse a casa



Hallazgos principales
− Resaltar lo novedoso del 

estudio

− Describir los resultados 

principales del estudio

− Explicar lo que significan los 

resultados principales

− Comparar los resultados 

principales con los de otros 

investigadores



Hallazgos secundarios
− Describir los resultados 

secundarios del estudio y 

compararlos con los de 

otros investigadores

− Discutir cómo los resultados 

soportan/desafían el 

paradigma actual

− Proponer posibles 

mecanismos/vías que 

podrían explicar los 

resultados



Limitaciones y fortalezas

− Limitaciones del estudio

− Fortalezas del estudio



CONCLUSIONES

− Explicar la importancia del 

estudio

− Recomendaciones y 

mensajes para llevarse a 

casa
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TABLAS



Escribir es difícil para todos



SOMETIMIENTO DEL MANUSCRITO



SOMETIMIENTO DEL MANUSCRITO



SOMETIMIENTO DEL MANUSCRITO



SOMETIMIENTO DEL MANUSCRITO



SOMETIMIENTO DEL MANUSCRITO
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RECURSOS ADICIONALES



RECURSOS ADICIONALES



Una buena escritura es una 

habilidad
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