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Introduccion

El Real Decreto 1393/2007, de 29 de octubre, por el que se establece la ordenacién de
las ensefianzas universitarias oficiales, modificado por el Real Decreto 861/2010, de 2
de julio, sefiala que todas las ensefianzas oficiales conducentes a la obtencién del titulo
de Graduado concluirdn con la elaboracion y defensa de un Trabajo de Fin de Grado (en
adelante TFG).

Asimismo, este Real Decreto recoge que “el trabajo de fin de Grado tendra entre 6 y 30
créditos, debera realizarse en la fase final del plan de estudios y estar orientado a la
evaluacién de competencias asociadas al titulo”.

Su caracter genérico obliga a que los aspectos relativos al proceso y evaluaciéon de
dicho trabajo sean regulados por cada Universidad en el ejercicio de su autonomia y que,
por parte de los Centros, se atienda las peculiaridades de cada titulacion.

El TFG en el plan de estudios de esta Facultad se ubica en el médulo Practicas Externas y
Trabajo Fin de Grado y tiene una carga de 6 ECTS. Se realiza durante el segundo semestre
de cuarto curso.

La dedicacién del estudiante, incluyendo presencialidad y trabajo auténomo, son 150 horas.

Mediante el TFG el estudiante tiene que integrar y aplicar, con criterio profesional, creativo
e innovador, las competencias adquiridas a lo largo del grado, e incorporar competencias
nuevas, relacionadas especificamente con el TFG (autonomia, iniciativa, puesta en practica
y desarrollo de los conocimientos, habilidades y estrategias adquiridas anteriormente), asi
como dar solucion eficiente a los problemas que deriven del mismo TFG (1).

Coordinacion general del Trabajo Fin de Grado.

La Comisién de Trabajo Fin de Grado coordinard y supervisara el proceso de realizacion de
los TFG, de cuya organizacién es responsable, velando por la calidad y adecuacién de su
contenido a los créditos europeos establecidos en el plan de estudios de Grado en
Enfermeria.

La Comision de Trabajo Fin de Grado sera dependiente de la Comision de Titulacion y su
funcion sera gestionar todo el proceso relativo a los TFG. Esta comision estara formada por
cuatro miembros designados por la Comisién de Titulacion. Entre sus funciones principales
se encuentran:

- La asignacion de tutoras?.

- Resolver las solicitudes de cambio de tutor/linea presentadas.

- Fijar los criterios de evaluacion.

- Designacion de los Tribunales que evaluaran los Trabajos Fin de Grado.

- Fijar los calendarios para la celebracién de las defensas de los Trabajos Fin de
Grado.

1 En coherencia con el principio de igualdad entre mujeres y hombres y como no me gusta el recurso

de utilizar @ y el de duplicar (los tutores y las tutoras o los alumnos y las alumnas) alarga
innecesariamente las frases, en este manual se usaran los plurales al azar, unas veces en masculino

y otros en femenino. Por tanto, cuando se hable de tutoras o alumnas se incluye también a los tutores

y alumnos y viceversa. e
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Designar al Coordinador de Trabajos de Fin de Grado, que actuara de intermediario
entre los alumnos y la Comision de TFG.

Resumen del Proceso

En el desarrollo y evaluacion del TFG intervienen 4 agentes: alumnado, tutora, tribunal y
comision de TFG. En el siguiente cuadro se muestra un resumen del proceso en orden
cronolégico con las tareas y responsabilidades de cada uno de los agentes:

Propuestas TFGs
Validacion propuestas
TFGs
Seleccién
TFGs
Adjudicacion TFGs

Desarrollo del TFG

Tutorias
Autoinforme Informe

tutorias tutorias
Entrega
Memoria

Aceptacion

memoria
Informe final

Presentacion
memoria

Solicitud
defensa

‘ CAumnago | Trounal | |

Defensa
Evaluacion
Notas provisionales
Revisidon notas
Notas definitivas

Figura 1. Cuadro resumen de las responsabilidades de cada agente. Modificado de (2)
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Modalidades de Trabajo Fin de Grado.

Los TFG se adaptaran a uno de los siguientes tipos:

- Revisién bibliografica: revisién (narrativa o sistematica) sobre un tema.

- Caso clinico: estudio de casos clinicos empleando la metodologia propia de
enfermeria, derivados de la préactica clinica.

- Intervencion (disefio o implementacion): elaboracién/implementacion de un
programa de intervencién educativa en un contexto especifico (escolar, laboral,
comunitario, etc.), un proyecto de educacién para la salud/promocion de la salud...

- Proyecto de investigacién (propuesta o realizacion): se contempla tanto el
disefio de un proyecto de investigacion, pero sin llevarlo a cabo, como una
investigacion de caracter explorativo, descriptivo, explicativo, correlacional o
evaluativo, a escala reducida, que requiera trabajo de campo o de laboratorio.

- Otras: cualquier otra tipologia que permita recoger las competencias desarrolladas
en la titulacién, como, por ejemplo, la elaboracion de un plan de gestién o
administraciéon de enfermeria, elaboracion de una Guia de Préactica Clinica, trabajos
coordinados con las préacticas externas de la titulacién, metodologias docentes en
el campo de la enfermeria, evaluacién y actualizacién de protocolos, procesos,
guias clinicas, etc.

Tanto el tipo de trabajo como el tema del mismo seran elegidos por el estudiante en los
plazos establecidos por los tutores.

Actividades del Trabajo Fin de Grado

Las actividades del TFG contemplaran:

- Actividades presenciales (15 horas):
- Presentacion
- Tutorias grupales e individuales
- Seminarios sobre herramientas para el desarrollo del TFG: bases de datos
bibliogréaficas, herramientas 2.0, gestores bibliograficos...
- Defensa oral.

- Actividades no presenciales (135 horas): trabajo auténomo y tutelado del
estudiante.

Tutor académico

El TFG debe ser realizado bajo la supervisiéon de un tutor académico, que actuara como
Director, y que sera un docente de la titulacion del Grado en Enfermeria.

Podra actuar como tutor del TFG cualquiera de los profesores que imparten docencia en la
titulacion, tanto a dedicacion completa como a dedicacién parcial.

Si el TFG se realiza en colaboracion con una institucion, organismo o empresa diferente a
la Universidad de Burgos, se recomienda que el tutor y/o alumno identifiquen un profesional
gue en calidad de cotutor externo colabore, junto con el académico, en la definicion del
contenido del TFG y en su desarrollo. A solicitud del tutor académico, la Comision de TFG
emitira los correspondientes certificados que acrediten la cotutorizacion.
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El namero méximo recomendado de trabajos a tutorizar sera de 6 TFG por tutor.

Segun cronograma establecido, la Secretaria de la Escuela publicara listado provisional
de asignacién de lineas y tutores, en funcién del nimero de tutores y estudiantes
matriculados. El estudiante que quiera realizar un cambio de tutor o el tutor que desee
realizar un cambio de alumno debera solicitarlo por escrito de manera motivada a través
del Anexo 2 y en el plazo establecido en la Normativa. Las solicitudes seran estudiadas
por la Comisién TFG vy los listados definitivos publicados en la pagina web del titulo de
Grado.

Esta resolucion se podré recurrir en un plazo de siete dias naturales ante la Comision de
Titulacién. La comision resolvera sobre la peticion de cambio en un plazo maximo de
quince dias procediendo, en su caso, a la asignacion de un nuevo tutor o alumno, tomando
en consideracion las opiniones de los interesados.

El tutor y el estudiante firmaran un compromiso, segun modelo establecido (Anexo 3).

Funciones del tutor académico

a) Orientar al estudiante durante la realizacion del TFG, incluido el cumplimiento de
las consideraciones éticas.

b) Recabar el asesoramiento de otros profesores en el desarrollo del tema de TFG,
si asi lo considera oportuno.

c) Establecer un primer contacto con los estudiantes asignados y llevar a cabo una
tutoria inicial en la que se establecerdn las especificaciones del TFG y el
cronograma de trabajo, teniendo en cuenta que los objetivos que se fijen sean
alcanzables en el tiempo establecido.

d) Realizar el seguimiento y valoracién del TFG.

e) Cumplimentar el informe de evaluaciéon continua (Anexo 6) y el informe favorable
necesario para la presentacion y defensa oral (Anexo 5).

Competencias que debe evaluar el tutor

Durante la realizaciéon del TFG, el estudiante desarrollara las siguientes competencias
transversales y especificas, segun se refleja en la memoria del titulo aprobada con fecha
30 de abril de 2015.

Competencias Transversales. Libro Blanco de Enfermeria.

T1 Capacidad de andlisis y sintesis

T3 Planificacién y gestion del tiempo

T4 Conocimientos generales basicos sobre el &rea de estudio
T5 Conocimientos basicos de la profesion

T6 Comunicacion oral y escrita en la lengua materna

T8 Habilidades basicas de manejo de ordenadores

T9 Habilidades de investigacion

Habilidades de gestion de la informacion (habilidad para buscar y analizar informacion

e proveniente de distintas fuentes)

T14 Capacidad para generar nuevas ideas

T16 Toma de decisiones

T22 Apreciacion de la diversidad y la multiculturalidad
T25 Habilidad para trabajar de una manera autonoma
T26 Disefio y gestién de proyectos

T27 Iniciativa y espiritu emprendedor

T28 Compromiso ético

T29 Preocupacion por la calidad
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Competencias Basicas y Generales. Orden CIN /2134/ 2008.

CB1

CB2

CB3

CB4

CB5

G5

G6

G12

G13

G114
G16

Que los estudiantes hayan demostrado poseer y comprender conocimientos en un
area de estudio que parte de la base de la educacion secundaria general, y se suele
encontrar a un nivel que, si bien se apoya en libros de texto avanzados, incluye
también algunos aspectos que implican conocimientos procedentes de la vanguardia
de su campo de estudio

Que los estudiantes sepan aplicar sus conocimientos a su trabajo o vocacién de una
forma profesional y posean las competencias que suelen demostrarse por medio de
la elaboracion y defensa de argumentos y la resolucion de problemas dentro de su
area de estudio

Que los estudiantes tengan la capacidad de reunir e interpretar datos relevantes
(normalmente dentro de su &rea de estudio) para emitir juicios que incluyan una
reflexion sobre temas relevantes de indole social, cientifica o ética

Que los estudiantes puedan transmitir informacion, ideas, problemas y soluciones a
un publico tanto especializado como no especializado

Que los estudiantes hayan desarrollado aquellas habilidades de aprendizaje
necesarias para emprender estudios posteriores con un alto grado de autonomia
Disenar sistemas de cuidados dirigidos a las personas, familia o grupos, evaluando su
impacto y estableciendo las modificaciones oportunas

Basar las intervenciones de la enfermeria en la evidencia cientifica y en los medios
disponibles

Conocer el cédigo ético y deontoldgico de la enfermeria espafiola, comprendiendo las
implicaciones éticas de la salud en un contexto mundial en transformacién

Conocer los principios de financiacion sanitaria y sociosanitaria y utilizar
adecuadamente los recursos disponibles

Establecer mecanismos de evaluacion, considerando los aspectos cientifico-técnicos
y los de calidad.

Conocer los sistemas de informacion sanitaria.

Estas competencias seran trabajadas entre estudiante y tutor y sometidas a evaluacion
formativa, para lo cual el tutor hara uso de las herramientas que considere oportunas.

Funciones del alumno

Es el encargado de desarrollar el TFG, de forma individual (o, de forma excepcional, en
grupos), conforme a los temas publicados y asignados. Estara guiado por el tutor asignado.

Son responsabilidades de la Estudiante:

Estar al corriente en sus trdmites administrativos de matriculacion.

Conocer el contenido de la Normativa sobre la elaboracién y defensa de los Trabajos
de Fin de Grado, de este manual y de cuantos otros lo completen.

Conocer los plazos académicos establecidos en la Programacion Docente del
Centro.

Cumplir el “Compromiso tutor/a alumno”.

Acordar junto a su Tutor de TFG, la conveniencia de realizar el TFG en codireccion
con otro profesor o con un cotutor, especialmente en los casos en que dicho TFG se

realice en el marco de un convenio de practicas, en el que el TFG se desarrolle en ~
[
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colaboracion con una institucion, organismo o empresa diferente a la Universidad de
Burgos.

- Acudir, de manera puntual, a las tutorias individualizadas y grupales y a los
seminarios que se programen a lo largo de la tutorizacion del TFG.

- Utilizar la plataforma virtual de la asignatura y entregar las tareas que se soliciten.

- Solicitar, en los plazos establecidos al efecto, autorizacion para la presentacion y
defensa del TFG.

Plan de trabajo y cronograma del TFG
Una vez asignados los TFG, se iniciara el siguiente plan de trabajo en tres fases:

12 fase: presentacion preliminar

La tutela académica del trabajo podra iniciarse desde el mismo momento de la asignacion,
con lo que el trabajo del tutor comienza en el momento en el que se le han asignado los
estudiantes con posibilidades de realizar el TFG.

Una vez matriculados y producida la asignacion definitiva de la linea y el tutor, el tutor
convocara la primera reunién con los estudiantes asignados (nunca mas tarde de la 32
semana de febrero y siendo recomendable llevarla a cabo antes de las vacaciones de
Navidad). Si el estudiante no se presentase a la primera reunién de manera injustificada
renuncia tacitamente a la tutorizacion del TFG durante la convocatoria en curso.

En esta reunion inicial el tutor concretara con la alumna el trabajo que se va a realizar, su
tipologia, el cronograma previsto y la estrategia a seguir. Se recomienda que el calendario
de entregas se fije en esta tutoria. En esta reunién, que podra ser individual o grupal, tendra
lugar un Compromiso escrito (Anexo 3) entre el tutor y el alumno.

Como buena practica, se recomienda que, después de las primeras tutorias, cada
estudiante presente al tutor, en el plazo que establezca, una breve memoria (no mas de
dos folios) en relacion con el trabajo a realizar, en la que se refleje:

- Una introduccidon que recoja la relevancia cientifica del tema y el estado de
conocimiento sobre el mismo, la motivacion de la estudiante y una justificacion del
TFG.

- Los objetivos generales a desarrollar en el tema elegido.

- La metodologia prevista para la realizacion del TFG, haciendo especial hincapié en
si necesitara la aprobaciéon de Comités de Etica u organismos externos (Direccion
de centro educativo, de gerencia de Salud...) para su realizacion.

- Cronograma previsto.

22 fase: elaboracion del TFG

En esta fase, se realizaran al menos, 3 tutorias presenciales individuales con cada
estudiante. También se podran realizar tutorias presenciales grupales y tutorias virtuales
individuales y/o grupales.

La asistencia a todas las reuniones es obligatoria. Si se produjese la falta de asistencia
injustificada a alguna de las reuniones programadas, se entiende roto el compromiso entre
tutor y alumno, pudiendo el tutor renunciar a su labor de tutorizacién o el alumno solicitar
un cambio de tutor.

Cada estudiante ir4 desarrollando el trabajo asignado, con la tutorizacion correspondiente. 00
[ —
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En mayo, el tutor realizard un informe sobre el seguimiento de las tutorias y el desarrollo
del trabajo de cada estudiante que se remitira al profesor coordinador del TFG.

Por su parte el estudiante completara la encuesta de valoracion de la asignatura a través
de la plataforma virtual.

32 fase: evaluacion, presentacion oral y defensa del TFG

Se estableceran dos convocatorias para la presentacion y la defensa de los Trabajos de Fin
de Grado.

Segun lo acordado en la Comisién de Titulacién del 31 de mayo de 2016, los estudiantes
deberan subir el trabajo en pdf a la plataforma antes de la fecha limite establecida y solicitar
formalmente en la Secretaria del centro la lectura y defensa de su Trabajo de Fin de Grado,
en un documento que incluye ademas la autorizacion del tutor (Anexo 5).

Las rubricas con los criterios de evaluacion (Anexo 6: del proceso de tutorizacion; Anexo 7:
de la calidad cientifico-técnica; Anexo 8: de la defensa) se publicaran en la plataforma de
la asignatura con anterioridad a la fecha de entrega del TFG.

Los trabajos en pdf estaran en la plataforma de la asignatura a disposicién de los miembros
gue constituyan el tribunal de evaluacién, al menos una semana antes de la exposicién oral.

La defensa del TFG se realizara, salvo excepciones recogidas en la Normativa, de forma
publica y presencial ante un Tribunal de evaluacién, y consistirAd en una exposicién y un
turno de preguntas. Para la exposicion el estudiante contara con 10 minutos de tiempo. Le
seguira un turno de valoraciones, comentarios o preguntas por parte del Tribunal a las que
el alumno podra contestar y que no superara los 10 minutos. El tiempo maximo asignado
sera, por tanto, de 20 minutos.
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Cronograma Previsto

WS Fechas Tutores Comision TEFG Estudiantes Tribunal
Propuesta de Presentacion
Septiembre lineas de la
generales asignatura
lineas
Semana 1 Listado Solicitud de
provisional cambios
Noviembre Semana 2 Resoluu_on de
cambios
Semana 3 Lls_ta}(_jo
definitivo
Semana 1
Diciembre SR
Semana 3
Semana 4
Tutorias
i o A determinar Taller grupal
Desarrollo TFG
_ A determinar Taller grupal
Informe de o Autoinforme de
o Constitucién de A
Semana 3 seguimiento de . seguimiento de
p Tribunales p
las tutorias las tutorias
Presentacién de
Semana 4 i _de memoria 12 Evaluacion
memoria .
convocatoria
Presentacion de
memoria 22
Semana 1 Tutorias convocatoria Evaluacion
Defensa oral,
12 conv. (31.05)
Semana 2 Evaluacion
. Defensa oral, .,
Semana 3 Tutorias 22 conv. (07.06) Evaluacién
Semana 4

(*) Cronograma general orientativo. Las fechas concretas se publicaran en la Plataforma de
la Asignatura

Estructura y particularidades de las tipologias de TFG

En general e independientemente de la modalidad de trabajo elegido, se recomienda que el
TFG contenga los siguientes apartados (las particularidades de cada tipologia especifica se
comentan mas adelante) (3):

- Portada (Anexo 4). Han de constar los siguientes datos:

- El titulo y el subtitulo, si lo tiene, debiendo ser, el primero, comprensible,
claro, breve, sugerente y representativo del trabajo que se presenta. El
subtitulo generalmente se utiliza para especificar el punto de vista desde el
que se ha hecho la investigacion.

- Elnombre y los apellidos del autor.

=
- Elnombre y los apellidos del tutor. o
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- Fecha de presentacion (afio).
- Trabajo Fin de Grado. Grado en Enfermeria. Facultad de Ciencias de la Salud.
Universidad de Burgos.

indice: han de reflejarse todas las partes del trabajo con su correspondiente nimero
de péagina. Sera detallado y la paginacién se iniciara en la introduccion.

Resumen: ha de mantener la misma estructura del trabajo, ser conciso y concreto
(250 palabras maximo) y permitir al lector extraer una idea precisa del contenido
global del trabajo. En el resumen deben destacarse los aspectos fundamentales del
trabajo, tales como la idoneidad del mismo, los resultados més relevantes y las
principales conclusiones alcanzadas. El resumen debe traducirse al inglés.

Palabras clave: entre 3y 5, extraidas preferentemente del vocabulario estructurado
DeCS y/o MeSH. También se traduciran al inglés.

Introduccién: se aconseja que sea la primera parte que se aborde. Debe estar
escrita en tiempo presente. Se considera una buena practica utilizar formas
impersonales (como el pasivo “se plantea” o la primera persona del plural
“planteamos”) en lugar de la 12 persona del singular (“planteo”). Se recomienda que
su extension sea un 10% de la extension total del trabajo En la introduccion deben
reflejarse:

- El estado actual del tema a estudiar, las circunstancias histéricas, sociales,
etc., que lo han propiciado.

- Los motivos de la eleccion del tema a estudio. Debera incluir un analisis, la
justificacion y la relevancia del tema de estudio.

- Los objetivos del trabajo de forma resumida, y, en los casos que sea
necesario la hipétesis de trabajo.

- Ladescripcion de los capitulos, aunque sin ser necesario dar detalles.

Objetivos: generales y especificos, definidos de forma clara, concreta y evaluable.
Deben ser reales y enmarcados en la elaboracion del TFG.

Metodologia: depende de la tipologia del TFG. Se especificara el disefio de estudio
propuesto, el material e instrumentos necesarios para su realizacion. El disefio debe
estar adecuado al objeto de estudio. Debera estar escrita en tiempo pasado o
presente (se recomienda utilizar formas impersonales, como el pasivo “se plantea” o
la primera persona del plural “planteamos” en lugar de la 1% persona del singular
“planteo”). En el caso de propuestas se puede usar el futuro o el condicional.

Resultados: derivados de los objetivos y la metodologia utilizada. Obtenidos o
esperados, segun el TFG sea de disefio o de implementacion. Deberéa estar escrito
en tiempo pasado (se recomienda utilizar formas impersonales, como el pasivo “se
llevé a cabo” o la primera persona del plural “llevamos a cabo” en lugar de la 12
persona del singular “llevé a cabo”).

Discusion (si procede): con respecto a los resultados obtenidos y a lo publicado por
otros autores. Se explicaran los contenidos méas relevantes y se incluiran
comparaciones con otros estudios encontrados. En algunos casos resultados y
discusion podran presentarse de forma conjunta.

Conclusiones: breves y coherentes con los resultados obtenidos, los objetivos o
hipétesis propuestos. Deber estar escrita en tiempo presente (se recomienda utilizar
formas impersonales, como el pasivo “se plantea” o la primera persona del plural
“planteamos” en lugar de la 12 persona del singular “planteo”). =

(3=
Bibliografia: con referencias verificables. Es aconsejable que estén actualizadas s
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aproximadamente mas del 50% deberian ser de los Ultimos 5 afios.
- Anexos (si procede): Iran al final del trabajo

Aun asi, cada tipologia de trabajo puede implicar distinto contenido. Lo que a
continuacion se sefiala puede servir, de manera orientativa, para aclarar qué debe
contener cada apartado dependiendo del tipo de trabajo elegido.

Revision bibliogréafica
Consiste en una revision de las evidencias cientificas (guias de préctica clinica, revisiones
sisteméticas, articulos originales, etc..) para responder a una pregunta en relacién a, por
ejemplo, un problema clinico. Cuanto mas precisa sea la pregunta planteada, mas sencillo

sera formular el objetivo de la revision, revisar la basqueda bibliogréfica y sintetizar la
informacion obtenida (2).

Puede ser de 2 tipos, Sistematica o Narrativa. La Revision Sistemética (RS) es una revision
gue identifica, evalla y resume la literatura empleando una estrategia o sistema (de alli su
nombre) que se describe en una seccién de materiales y métodos. La metodologia de la RS
busca eliminar, o al menos reducir, el efecto del sesgo y del azar en pasos como la
busqueda o la seleccidn de los estudios originales. En contraste, una Revision Narrativa de
la literatura es aquella que se lleva a cabo sin seguir la metodologia de una Revision
Sistematica. En consecuencia, las revisiones no sistematicas o narrativas son mas
susceptibles a imprecisiones y a sesgos (4). Por ello se recomienda optar por una Revision
Sistemética.

A continuacién, se resumen las partes y contenidos orientativos de una Revision
Sistematica:

Contexto y justificacion. Ofrece al lector una sintesis de los antecedentes y el estado
Introduccién actual del problema planteado y justifica su relevancia. No deberia exceder del 30%
del total del TFG.

Puede haber una hipétesis o pregunta de investigacién que a menudo es concisa y
centrada en una situacion clinica especifica.

Los objetivos de la revision deben ser formulado con precision: se redactan con un
verbo en infinitivo, especifican el fenémeno a estudio, el aspecto de interés y, si es el
caso, la poblacion objeto de estudio.

Hipotesis y
Objetivos

En coherencia con los objetivos, hay que especificar con detalle la estrategia de
busqueda utilizada para localizar los articulos cientificos: nombres de las bases de
datos utilizadas (Pubmed, Scopus, Cochrane Library, etc.), descriptores MeSH (en
inglés), como se han combinado estos descriptores con los operadores légicos (OR,
AND, NQOT), los limitadores de la busqueda (fecha, idioma, edad de los sujetos...) y
los criterios de inclusion de los estudios. La metodologia empleada y el nimero de
estudios obtenidos y finalmente seleccionados se pueden ilustrar con tablas o
graficos. Es importante entender que la estrategia de busqueda que se detalla es
aquella dirigida a responder al objetivo(s) de la revision (los resultados), no las
busquedas realizadas para obtener informacion para los apartados de introduccion
o discusion.

Metodologia
de busqueda

Los estudios seleccionados y sus caracteristicas principales se recogen en una tabla
y se describen (sin interpretar) en el texto. Hay que incidir en aquello que permita
Resultados sintetizar los hallazgos obtenidos en los estudios para responder al objetivo del
trabajo. Es necesario incluir un breve apunte de la metodologia utilizada en los
estudios, dado que es los que condiciona la calidad de las evidencias presentadas.

(WY
N
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Se inicia con un resumen de los resultados; a continuacién, se interpreta la
informacion obtenida: coincidencia entre los estudios, contradicciones y posibles
explicaciones argumentadas, limitaciones, aspectos no explorados, etc... Finalmente
se resalta la aportacion del trabajo para dar respuesta al objetivo y los aspectos que
necesitan mayor investigacion. Es conveniente que represente el 15% del total del
trabajo.

Discusioén

. Son las respuestas a los objetivos en base a la evidencia presentada. Son requisitos
Conclusiones ] - - L
imprescindibles la claridad, la brevedad y la precision.
Es necesario referenciar (segin normativa de Vancouver) la(s) fuente(s) en las que
Bibliografia se basa el autor para defender las ideas expuestas, no sélo en el apartado de

resultados, sino también en la introduccion y la discusion.

Las Revisiones Narrativas (RN) suelen contener los mismos apartados pero con algunas
matizaciones. No suelen partir de una pregunta o si la hay, casi siempre es amplia y poco
precisa. En la RN usualmente no se especifican las estrategias de busqueda de los estudios
incluidos y cuando se hace la metodologia estd menos desarrollada que en las sistematicas.
La RN no suele utilizar criterios claros ni de aplicacién uniforme para seleccionar los
estudios que se revisan. Las RN incluyen con frecuencia distintos tipos de estudios (4). Por
tanto, a las RN no se las puede considerar un proceso formal de investigacion, sino
simplemente un formato de literatura cientifica basada sobre todo en opinion (5).

Caso clinico

Los casos clinicos se pueden considerar como el primer peldafio en la investigacién clinica,
ya que proponen la descripcion o exploracién de uno o varios casos de excepcional
relevancia. Desde el punto de vista enfermero, contribuyen al conocimiento del proceso del
paciente y muestran los resultados obtenidos tras la aplicacién de un plan personalizado de
cuidados (6). Se recomienda encarecidamente utilizar terminologia enfermera en su
desarrollo.

Describe adecuadamente el problema general y cita la literatura cientifica relacionada
con el tema. Debe justificar la importancia del caso en la practica clinica y presentar
brevemente el caso, las condiciones particulares en las que se presentd y la
metodologia seguida para la resolucion del mismo.

Introduccién

Datos del paciente: su situacion clinica garantizando las cuestiones éticas
(garantizar su anonimato)

Valoracion: se expone el resultado de la valoracion realizada de forma integral
utilizando un sistema de valoracion coherente con el modelo de cuidados elegido, se
diferencian claramente los datos normales de los anormales y se complementa la
valoracion con instrumentos de medida de la salud.

Plan de cuidados: fase diagnoéstica (problemas y diagnésticos basados en el juicio
clinico sobre respuestas humanas); fase de planificacién (resultados con indicadores-
NOC, intervenciones y actividades-NIC justificadas y contrastadas con la evidencia
cientifica); ejecucion (cémo se ha llevado a cabo el plan y dificultades encontradas);
evaluacion (de cada resultado e indicador, puntuacion y significado).

Se recomienda emplear tablas y/o cuadros resumen con diagnésticos NANDA,
resultados e indicadores NOC con sus cddigos y puntuaciones en la escala Likert, e
intervenciones NIC. Las tablas deben estar citadas adecuadamente en el texto y ser
facilmente comprensibles (titulo, numeracion y leyenda explicativa)

Presentacion
del caso

Debe destacar los hallazgos méas sobresalientes del caso, discutirlos y compararlos

Discusion con la literatura cientifica. En su caso debe sefialar las limitaciones y dificultades
encontradas, asi como lineas de investigacion emergentes.
o . Todas las referencias deben aparecer citadas en el texto, deben ser recientes y estar
Bibliografia . - o
directamente relacionadas con la tematica del caso.

:
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Intervencién (disefio o implementacion)(2)

Esta tipologia engloba cualquier elaboracion o implementacion de un programa de
intervencion educativa en un contexto especifico (escolar, laboral, comunitario, etc.), los
proyectos de educacion para la salud/promociéon de la salud... Se recomienda
encarecidamente utilizar terminologia enfermera (NANDA, NIC, NOC) en su desarrollo.

Debe partir necesariamente de un diagndstico del contexto en que se desarrollara.
Es preciso conocer como y a qué personas Yy grupos afecta el problema planteado,
Introduccion/ cuales son sus necesidades y las causas que determinan el problema en la poblacién
Justificacion en estudio para poder intervenir sobre ellas. En este aparatado se argumenta de
forma documentada la conveniencia del proyecto en base a los beneficios de
experiencias similares.

Hay que identificar las necesidades e indicar qué se prevé que cambiara con la
intervencion propuesta y formular objetivos especificos para alcanzar el objetivo
general.

Hipotesis y
objetivos

Parte del modelo teérico que explica el problema y el area de intervencion. Define
espacios, ambitos o escenarios de intervencion, a qué grupos va dirigido y cémo
accedera a ellos. Identifica los recursos existentes en la comunidad (centros,
Metodologiay servicios, grupos, etc..) y los acuerdos de colaboracion. Planifica las actividades que
desarrollo se pondran en marcha: su ambito de actuacién, su disefio (objetivo, técnica,
contenido, duracién, temporalizacion, lugar y recursos materiales y humanos), el
cronograma y los aspectos administrativos y éticos a tener en cuenta, asi como la
justificacién econémica y las fuentes de financiacion y otros recursos.

Seguimiento y Hay que decidir cémo se va a verificar si el proyecto cubre sus objetivos tal y como
evaluacion esta planificado, si los recursos son suficientes, etc...

Resultados Se expondran los resultados de la aplicacion del programa en caso que se haya
(en su caso) llevado a cabo.

Conclusiones Cuestiones relevantes derivadas del trabajo realizado. Posibles recomendaciones.
o . Todas las referencias deben aparecer citadas en el texto, deben ser recientes y estar
Bibliografia . - e . iy
directamente relacionadas con la tematica de la intervencion.

Proyecto de investigacion (propuesta o realizacion)

Se contempla tanto el disefio de un proyecto de investigacion, pero sin llevarlo a cabo, como
una investigacion de caracter explorativo, descriptivo, explicativo, correlacional o evaluativo,
a escala reducida, que requiera trabajo de campo o de laboratorio.

Antecedentes y estado actual del tema. Debera responder a las siguientes
Introduccion preguntas: ¢Qué se sabe del problema que se quiere investigar?; ¢Para qué se
2 quiere estudiar el problema?; ;Qué se quiere saber sobre el tema?. Este apartado
debera justificar la necesidad de generar conocimientos sobre el tema elegido.

ijgtlvgs & Generales y especificos. Debe incluir la pregunta de investigacion.
hipotesis

En este apartado se han de especificar los siguientes elementos: Disefio de la
investigacion (tipo de estudio); poblacién de estudio y fuentes de informacion;
Variables, Andlisis de datos; Cronograma de ejecucion; Aspectos éticos...

Metodologiay
desarrollo

Desarrollo del Se especifican las acciones, el material y el tiempo necesarios para la puesta en
proyecto (si se marcha del proyecto de investigacion. Asi mismo, se expondran los participantes en
trata de una el proyecto y las funciones a desempefar por cada uno de ellos, plan de trabajo...

propuesta) (2) Se incluiran los beneficios e innovaciones esperados del proyecto.
Si se lleva a cabo el proyecto, en este apartado se describiran los datos obtenidos

en el estudio con la ayuda de tablas y figuras que ayuden a una comprension rapida
y exacta de los resultados, resumiendo los hallazgos.

Resultados
(en su caso)

14’



UNIVERSIDAD DE BURGOS
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
GRADO EN ENFERMERIA

En este apartado se interpretan los resultados y se comparan con otros estudios
similares. También se deberan discutir adecuadamente las limitaciones del trabajo y
la forma en la que éstas pueden afectar a las conclusiones, proponiendo posibles
mejoras. También se sugeriran vias futuras de investigacion alrededor del problema
basadas en la experiencia adquirida en el estudio.

. Se estableceran claramente como respuesta del estudio a la pregunta que se habia
Conclusiones - : s T
incluido en los objetivos e hipotesis.
Bibliografia Se recogeran las referencias exactas, puntuales y verificables, necesarias para
avalar el desarrollo del proyecto. Es recomendable que estén actualizadas.
Otras

Cualquier otra tipologia que permita recoger las competencias desarrolladas en la titulacion,
como, por ejemplo, la elaboracién de un plan de gestiébn o administracion de enfermeria,
elaboracion de una Guia de Practica Clinica, trabajos coordinados con las practicas
externas de la titulacion, metodologias docentes en el campo de la enfermeria, evaluacion
y actualizacién de protocolos, procesos, guias clinicas, etc.

Discusion (en
Su caso)

Normas de estilo del TFG.

Extensién 25 DIN-A4 (caras) sin incluir portada, agradecimientos, indice ni anexos. La portada y el
méaxima indice iran escritos por una sola cara, el resto del TFG puede escribirse a 2 caras.

- Logos de la Universidad de Burgos y de la institucién colaboradora (en su caso)
- Titulacion: Centrado.

- Titulo: Centrado.
- Autor y tutor: centrados.
- Ano.

Aol =l Clelnliiiers Optativo. Si se decide reflejarlos hay que seleccionar los mas importantes.

Indicando las péaginas. Debe ser la primera pagina del trabajo, tras la portada y los
indice agradecimientos, pero no debe ir numerada ni se incluye dentro de las 25 DIN-A4 (caras)
de extension maxima.

Portada
(Anexo 4)

- En castellano y en inglés.

- Maximo 250 palabras (para cada idioma).

Resumen - Incluira entre 3 y 5 palabras clave extraidas del vocabulario estructurado DeCS y
MeSH (también se traduciran al inglés).

- Se recomienda que ocupe 1 Unica pagina.

:
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- Fuente: Arial, Verdana o Tahoma. Tamafio de letra 11 pt.

- Interlineado: 1,15. Sea cual sea el tipo de fuente elegido se mantendra en todos
los apartados de la memoria del TFG.

- Méargenes: Izquierdo: 3,5; derecho: 3; superior e inferior: 2,5.

- Numeracion de las péginas: correlativa. Debe estar centrada o alineada a la

Cuerpo del derecha, en el margen inferior.

documento - Espaciado anterior y posterior entre parrafos: 6 puntos (no es necesario que entre
los distintos puntos de un listado se deje el espaciado).

- En el caso de la cita textual corta (menos de 40 palabras) se transcribe a renglon
seguido y entrecomillada. Si aparece alguna incorreccion se escribe [sic] para reflejar
que se ha transcrito textualmente. Si la cita es larga se separa del texto normal del
documento, con sangrias y sin comillas. Para estos casos puede utilizarse un
tamafio de letra un punto menor que el resto del documento.

Se utilizaran para comentarios, no para indicar referencias bibliograficas. Se usara el
Notas al pie mismo tipo de letra del resto del documento, tamafio 9 pt y se colocaran en la pagina
correspondiente.

- Las tablas han de ser numeradas consecutivamente en el orden de su primera citacion
en el texto, apareceran intercaladas en el cuerpo del documento y se les debe asignar
un titulo breve pero que explique convenientemente la tabla.

- Se deben explicar las siglas que aparezcan en la tabla.

- Pueden tener un tamafio de letra de 9 pt.

- Una figura es cualquier material de ilustracion. Tanto las fotografias como los gréaficos
se consideran figuras, por tanto se numeraran de forma correlativa y conjunta segun

Figuras su primera mencion en el texto, pero de forma independiente a las tablas.

- Si se usan fotografias de personas no debieran ser identificables o bien se debe contar
€on Su permiso.

- Solo se citaran las referencias que hayan sido utilizadas.

- Se seguiran las Normas de Vancouver.

- Se recomiendan entre 20-30 referencias. Todas se agrupan en un Unico listado y se
ordenan siguiendo la sucesion numeérica que corresponde al orden en que aparecen
las citas en el texto, sin diferenciar el tipo de fuente de que se trata.

- La presentacion final de las referencias se hara en bloque sin sangria.

- Entre referencia y referencia se deja espacio vertical, pero dentro de la referencia es
renglén cerrado.

- Se usara el mismo tipo de letra que el resto del documento, tamafio 9 pt.

- Se recomienda usar un gestor bibliografico: Mendeley, Endnote, Reference Manager...

Bibliografia

Composicion y funcionamiento del tribunal

Todo el profesorado que imparte docencia en la titulacién, tanto a tiempo completo como a
tiempo parcial, podra formar parte de los Tribunales evaluadores que han de juzgar los
TFG. La tutorizacion de TFG lleva aparejada la participacién en los Tribunales de
Evaluacion.

El procedimiento de nombramiento de los tribunales encargados de la evaluacion y la
designacion de los miembros del Tribunal serdn aprobados por la Comision de TFG y
publicado en la fecha establecida.

==Y
Cada Tribunal estara compuesto por tres miembros y un suplente. Al menos uno de los o
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miembros del Tribunal debera ser titulados en Enfermeria. En ninglin caso el tutor
académico de un TFG podré formar parte del Tribunal responsable de su evaluacion.

En cada Tribunal se nombrara un presidente y un secretario, que ejerceran como tales en
todas las actuaciones. La designacion de estos nombramientos correspondera a la
Comision de TFG.

Evaluacion y calificacion

Teniendo en cuenta que la realizacion del TFG esta integrada en la programacion de la
titulacion, su evaluacién debe ser continua e integrar el antes, el durante y el después de la
ejecucion (7).

La calificacion global tendra en cuenta:

a. La evaluacién continua del trabajo realizado por el alumno y de su actitud en las
tutorias. Seré realizada por el tutor del TFG y supondra un 40% de la nota final
(Anexo 6).

b. La calidad cientifica y técnica de la memoria presentada con un peso de 30% de la
nota final. Sera evaluada por cada uno de los miembros del Tribunal evaluador (Anexo
7).

c. La claridad expositiva, capacidad de debate y defensa argumental, que supondra
el 30% restante. Sera realizada por cada uno de los miembros del tribunal
evaluador (Anexo 8).

La evaluacion final debe contemplar aspectos positivos y negativos del TFG y debe dar
recomendaciones para posibles proyecciones del mismo, como presentaciones en
eventos cientificos, publicaciones, patentes o, simplemente, constitucion como linea de
investigacion y continuar trabajando en el tema (7).

Para asignar las calificaciones, los tutores y los miembros del tribunal seguiran las tablas
de rubrica que se publicaran en la pagina de la asignatura (anexos 6, 7 y 8).

La calificacion final serd la resultante de sumar la calificacion obtenida mediante la
evaluacion continua y la media aritmética entre las notas emitidas por cada uno de los
miembros del Tribunal de Evaluacion (Anexo 9). En aplicacion del articulo 19.9 del
Reglamento de Evaluacion de la UBU, para ser evaluado positivamente el estudiante
debera superar, al menos, el 50% del peso en la calificacion final de cada uno de los
procedimientos de evaluaciéon. Si el estudiante no superase alguno de los minimos
mencionados, la calificacion global de la asignatura sera la media aritmética ponderada de
las calificaciones obtenidas en las diferentes pruebas de evaluacion, salvo que esta sea
superior a 4,9 en cuyo caso la calificacion global ser& 4,9.

La calificacion final se otorgara en funcién de la siguiente escala numérica, con expresion
de un decimal:

Suspenso De 0a4,9
Aprobado De5a6,9
Notable De7a8)9

Sobresaliente De9a 10

:
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De conformidad con lo dispuesto en el Real Decreto 1125/2003, dado que el numero de
matriculas de honor no podra exceder el cinco por cien de los alumnos matriculados, si
hubiese lugar para resolver las matriculas de honor se procedera en funcion del nUmero de
tribunales que hubiera habido, para ello los presidentes de los tribunales habidos revisaran
los informes recibidos por parte de los tribunales en los que se haya solicitado la mencién
de matricula de honor. En cualquier caso, también se podran convocar otras pruebas
adicionales si lo consideraran oportuno.

El estudiante tiene derecho a revisar la calificacion obtenida y a que el Tribunal Evaluador
le justifique la forma en que se han aplicado los criterios de evaluacion.

El estudiante que quiera revisar su calificaciébn debera presentar un escrito dirigido al
Presidente del Tribunal evaluador solicitando la revision de la prueba de evaluacién en un
plazo maximo de 3 dias habiles desde la fecha de publicacién de las calificaciones (Anexo
10).

Derechos de autor

La titularidad de los derechos de propiedad intelectual corresponderd a quien lo haya
realizado (puede compartirse con los tutores). Podra acordar la defensa de un trabajo en
sesién no publica (proteccion de derechos).

Se recomienda incluir los TFG en el Repositorio Institucional de la Universidad de Burgos.
En virtud de la legislacion vigente sobre propiedad intelectual, requiere la autorizacion del
alumno, como titular de los derechos de autor y el visto bueno de los tutores o el tribunal.
Se puede consultar el procedimiento en la siguiente web:
http://riubu.ubu.es/handle/10259/2728

Aspectos éticos

El TFG ha de ser original e inédito. En aquellos casos en los que el TFG resulte un plagio
o vulnere el derecho a la intimidad de las personas u otro tipo de irregularidad, el alumno
no podréa superar la asignatura de TFG.

Los tutores son responsables de que la realizacion del TFG cumpla las normas éticas y
profesionales, de que cuente con las autorizaciones e informes pertinentes para llevarse a
cabo y de que cumpla con la normativa vigente en materia de investigacion biomédica y
proteccion de datos. Ademas, en su caso, deberé contarse con el consentimiento informado
de los patrticipantes.

- Siselleva a cabo en instituciones de &mbito sanitario debera atenerse a lo recogido en
las “Recomendaciones para la presentacion de Trabajos de Fin de Grado” recogidas en
la pagina web del Comité Etico de Investigacion Clinica del area de Burgos y Soria,
recogidas.

- Sise lleva a cabo en otras instituciones (colegios, centros sociales...) debera atenerse
a lo recogido en la p4gina web de la Comision de Bioética de la Universidad de Burgos.

Para la presentacién de TFGs a evaluacién por los diferentes comités el alumno contara
con la ayuda de su tutor y el apoyo de la Comision de TFG. Los plazos, modelos de solicitud,
plantilas de memoria, se fijardn en las primeras reuniones grupales y se pondran a
disposicién de las alumnas y sus tutores a través de la plataforma de la asignatura.

(WY
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ANEXOS (se colgaran en la plataforma de la asignatura)

Anexo 1

Anexo 2

Anexo 3

Anexo 4

Anexo 5

Anexo 6

Anexo 7

Anexo 8

Anexo 9

Anexo 10

Seleccion de lineas para el Trabajo de Fin de Grado (Formulario online)
Solicitud de cambio de linea para el TFG (Formulario online)
Compromiso entre tutor y estudiante

Modelo portada TFG

Solicitud de lectura-defensa e informe favorable del tutor

Evaluacion continua del tutor

Evaluacion calidad cientifico-técnica TFG

Evaluacion defensa TFG

Acta de Evaluacion del Tribunal

Solicitud de revisién de la calificacion final
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