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RESUMEN

Objetivo: Determinar la frecuencia de tesis de medicina en la Universidad Nacional de Piura (UNP) que se enmarcaron 
dentro de las PIS nacionales del Perú y/o de la región Piura en el periodo 2010-2014. 
Material y Métodos: Se realizó un estudio observacional, descriptivo, transversal. Se incluyó todas las tesis para optar el 
título de médico cirujano registradas en la biblioteca de la UNP y en la biblioteca especializada de la facultad de medicina 
durante el periodo 2010-2014.  De acuerdo al objetivo de las tesis, se determinó si correspondía a una PIS nacional y/o 
regional. Se buscó a través de Google Scholar si las tesis que cumplieron con una PIS habían sido publicadas en una revista 
científica.  
Resultados: Se encontró 150 tesis en el periodo de estudio. Sólo 15 (10%) tesis tuvieron como objetivo principal una PIS 
nacional y 1 (0,6%) una PIS regional. Además ninguna tesis había sido publicada. 
Conclusión: Existe una baja frecuencia de tesis de medicina que se enmarcan dentro de una PIS nacional y/o regional.
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Health research priorities in medical thesis at National University of Piura, 2010-2014

ABSTRACT

Objective: To determine the frequency of thesis to obtain the medical degree at the National University of Piura (UNP) 
whose aim was framed within the Peru's national and/or Piura's regional HRP from 2010 to 2014. 
Material and Methods: A cross-sectional study was conducted. All thesis to obtain the medical degree registered at the 
library of the UNP and the specialized library of the human medicine faculty from 2010 to 2014 were included. According 
the aim of the thesis, it was determined if it was related to a national or regional HRP. We searched through Google Scholar 
if the thesis that met with a HRP had been published in a scientific journal. 
Results:150 thesis were found in the study period. Only 15 (10%) thesis had as the main objective a national HRP and 1 
(0.6%) a regional HRP. Besides, none of the thesis had been published. 
Conclusion: There is a low frequency of medical thesis that were framed within a national and/or regional HRP.
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INTRODUCCIÓN 

El sistema nacional de investigación en el Perú se 
encuentra en desarrollo, y ha tenido como uno de sus 
avances más importantes el establecimiento de las 
Prioridades de Investigación en Salud (PIS) 2010 – 
2014, que a diferencia de los procesos anteriores tuvo 
una participación inclusiva, con consultas regionales, 
consultas a expertos temáticos y foros nacionales. 
Además, consideró las prioridades sanitarias tomadas 
del Plan Nacional Concertado de Salud (1,2). Este 
proceso fue una respuesta al panorama de 
investigación a nivel nacional, que muestra uno de los 
niveles más bajos en producción científica y en 
inversión en investigación a nivel latinoamericano, en 
comparación con otros países como Brasil, México y 
Argentina(3). Ejemplo de esto es el aporte del Perú en 
una de las principales bases de datos internacionales, 
hasta el 2010, de solo el 1,4% de la producción de 
Sudamérica; y de igual manera formar parte de uno 
de los tres países  con menor índice de producción 
total por cada millón de habitantes en esta misma 
región (4).

En este contexto, las PIS, aprobadas mediante 
Resolución Ministerial N.° 212-2010/MINSA, permiten 
dirigir el uso de los limitados recursos hacia 
investigaciones que pueden brindar beneficios a la 
sociedad, como el desarrollo de nuevas políticas, la 
mejora en los sistemas de salud y de los indicadores 
sanitarios (1). Es así que las investigaciones 
realizadas por las universidades deberían incluir las 
PIS regionales y nacionales, y de esa manera puedan 
representar un mayor impacto para la comunidad en 
la cual se desenvuelven (5,6).

En el Perú, la investigación en las facultades de 
medicina de las universidades es poca o nula, y se 
centra principalmente en dos: Universidad Peruana 
Cayetano Heredia (UPCH) y Universidad Nacional 
Mayor de San Marcos (UNMSM). Incluso del total de 
publicaciones científicas médicas peruanas para el 
periodo 2000-2009 que tuvieron como participación 
una universidad, sólo el 6,8% se realizó sin la 
participación de estas (4).  Es así que las tesis se 
convierten en las principales investigaciones 
realizadas en muchas universidades, y a pesar de que 
sólo un pequeño porcentaje se publica (7-9), la 
importancia de éstas radica en el impacto local que 
tienen y porque en las universidad en las cuales la 
tesis es obligatoria para la graduación éstas podrían 
reflejar la dirección que lleva la investigación.

El objetivo del estudio fue determinar la frecuencia 
de tesis de medicina en la Universidad Nacional de 
Piura (UNP) que se enmarcaron dentro de las PIS 
nacionales del Perú y/o de la región Piura en el 
periodo 2010-2014.

MATERIAL Y MÉTODOS

Se realizó un estudio observacional, transversal y 
descriptivo de corte retrospectivo. La población 
estuvo constituida por las tesis para obtener el título 
de Médico Cirujano en la facultad de medicina de la 
UNP, donde la única manera de graduación es la 
ejecución de tesis individual. Se incluyó las tesis que 
se encontraron registradas durante los años 2010-
2014 en los archivos de la biblioteca de la UNP y 
también aquellas registradas en la biblioteca 
especializada de la facultad de medicina. Los autores 
de la presente comunicación, en base al objetivo 
principal de las tesis, clasificaron  de manera 
individual a aquellas que se enmarcaron dentro de 
una PIS nacional y/o regional. Aquellas en las que 
hubo discordancia, se discutió en conjunto con todos 
los autores. 

Se buscó si alguna de estas tesis se había publicado en 
una revista científica indizada a través de Google 
Scholar, para lo cual se utilizó un algoritmo ya 
empleado anteriormente para este fin (10).

Para  la recolección de  información se solicitó la 
autorización de las autoridades de la universidad, los 
datos fueron utilizados únicamente para fines de 
investigación y los resultados serán devueltos a la 
institución de estudio. 

La información recolectada se ordenó en una base de 
datos del programa Microsoft Excel 2013, 
posteriormente se realizó un análisis con estadística 
descriptiva; mediante frecuencias absolutas y 
relativas. Primero se determinó la frecuencia de tesis 
por año de sustentación y luego se determinó la 
frecuencia de la tesis que se ajustaron a las 
prioridades de investigación en salud nacional y 
regional.

RESULTADOS

Se encontró un total 196 egresados durante el periodo 
de estudio, y hubo un registro de 150 tesis (76,5%). 
Del total de tesis encontradas, 15 (10%) tuvieron 
como objetivo principal una PIS nacional. El año 2014 
fue el que presentó mayor cantidad de tesis con 
alguna PIS como objetivo (Tabla 1).
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Tabla 1. Distribución por año de las tesis para obtener el título de médico cirujano en la Universidad Nacional de Piura con alguna prioridad 
de investigación en salud como objetivo, 2010 – 2014

Sólo una tesis (0,7%) se ajustaba a una PIS regional de 
Piura, y su objetivo se relacionó con los factores de 
riesgo en los determinantes culturales de dengue. 
Adicionalmente, ninguna de las  tesis había sido 
publicada. 

Tabla 2. Distribución de las tesis para obtener el título de médico  cirujano en la Universidad Nacional de Piura según las Prioridades 
Nacionales de Investigación en Salud, 2010 – 2014  

Respecto a la PIS más abordada, el tópico de salud 
mental fue el más utilizado y representó el 6% de las 
tesis totales (Tabla 2).

2010

2011

2012

2013

2014

Año
Tesis totales         

n

41 

34 

33
 

23
 

19

 

Tesis con PIS*                

n (%)

2 (4,9)

3 (8,8)

4 (12,1)

2 (8,7)

4 (21,1)

Prioridades de Investigación n (%)
Tipo de 

prioridad 

Salud mental 9 (6,0)
Investigaciones para conocer mejor la problemática de la  
salud mental

Investigaciones operativas en enfermedades transmisibles 4 (2,7)

1 (0,7)

Evaluaciones de impacto de nuevas intervenciones en 
enfermedades transmisibles

0 (0)

Investigaciones para conocer los problemas de recursos humanos 1 (0,7)

Desnutrición 
infantil

Evaluación del impacto de los programas sociales estatales y no 
estatales sociales en la reducción de la desnutrición infantil.

0 (0)

Mortalidad 
materna

0 (0)

Evaluaciones de impacto de intervenciones actuales en 
enfermedades transmisibles              

Evaluaciones de impacto de estrategias e intervenciones 
actuales en mortalidad materna

Enfermedades 
transmisibles

Recursos 
humanos

DISCUSIÓN

Estos resultados muestran que el 90% de las tesis 
realizadas en la universidad de estudio no se 
ajustaron a las PIS vigentes. En un estudio realizado 
en la Universidad Nacional San Antonio Abad del Cusco 
(UNSAAC), se encontró que el 72,7% de las tesis no se 

ajustaban a las PIS (11). Esta diferencia puede 
deberse a que en la UNSAAC hay más de una 
modalidad de titulación, por lo que aquellos que 
escogen hacerlo con la realización de tesis pueden ser 
los más motivados respecto a la investigación (12) y 
pueden tener más probabilidades de conocer las PIS. 
Otro motivo puede ser que en el trabajo mencionado 
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no se especifica si se diferenció entre prioridad 
sanitaria y PIS lo que puede haber sobreestimado el 
total de tesis que se enmarcaban dentro de las PIS. 
Sin embargo, en ambos lugares de estudios las PIS no 
marcaron la dirección de las tesis.

Las PIS no son un fin en sí mismo, son un insumo que 
permiten direccionar la investigación para orientar 
los recursos limitados a la solución de los principales 
problemas de salud de la población, especialmente 
en aquella de bajos recursos (13). Es así que las 
universidades al ser generadoras de conocimientos 
(14), deberían alinearse, sin que eso implique 
renunciar a sus propias líneas de investigación, a las 
PIS (6). 

El hecho de que ninguna de estas tesis haya sido 
publicada revela la poca cultura de publicación 
existente en la mayoría de las universidades peruanas 
(15), situación explicada en otros estudios a través 
del bajo conocimiento en metodología de la 
investigación, en redacción científica y del proceso 
de publicación por parte de los estudiantes (16,17). 
Esto dificulta el acceso a las tesis y al no ser evaluada 
por la comunidad científica no existe una certeza 
acerca de la validez de sus resultados, lo que podría 
llevarla a no ser considerada para futuras toma de 
decisiones en salud, o en su defecto, que conlleve a 
decisiones equivocadas.

La implementación de las PIS en las universidades 
públicas es un reto debido a las limitaciones de 
recursos humanos, de infraestructura, de normativa y 
actitudes (18).  Así se vuelve importante el trabajo 
conjunto, con instituciones líderes de la investigación 
como el Instituto Nacional de Salud (INS) o con 
universidades peruanas con mayor producción 
científica como la UPCH o UNMSM, para descubrir las 
debilidades y carencias y plantear soluciones 
específicas. 

Otro punto importante es la socialización de las PIS, 
por ejemplo, en el 2012, la Sociedad Científica 
Médico Estudiantil Peruana (SOCIMEP) durante la 
realización de su evento científico anual, el Congreso 
Científico Nacional de Estudiantes de Medicina, 
decidió emplear por primera vez las PIS nacionales 
como base para las categorías del concurso de 

trabajos de investigación (19), lo que permitió 
socializarlas a nivel nacional en todos los estudiantes 
de medicina de pregrado. Esto podría aplicarse 
también en los congresos de las distintas sociedades 
médicas del Perú, y así extender las PIS a toda la 
comunidad médica.

Ahora que se ha concluido el periodo de vigencias de 
las PIS, se hace necesario renovarlas y evaluar su 
impacto. Actualmente el proceso de definición de las 
nuevas PIS nacionales y regionales para el periodo 

2015-2021 aun no culmina (20). Creemos que son 
parte fundamental para fortalecer el Sistema 
Nacional de Investigación en Salud (SNIS) y es 
indispensable impulsarlas a todo nivel para su 
consolidación y de esta manera sean el sustento para 
todas las actividades que buscan lograr el mejor nivel 
de salud y equidad (21).

El estudio presenta limitaciones: sólo se consignó las 
tesis para obtener el título de médico cirujano y no se 
consideró las tesis de posgrado ni los artículos 
publicados en revistas indizadas con filiación de la 
universidad. Si bien no se encontró la totalidad de las 
tesis, se registró más del 75%, lo que sí resulta 
representativo.
 
En conclusión, el estudio pone de manifiesto que sólo 
el 10% y el 0,7% de las tesis de medicina en la UNP se 
enmarcan dentro de las PIS nacionales y regionales 
2010-2014, respectivamente.
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