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1. COMITE CIENTIFICO XXXVI Congreso de FAMG

Para  consultas dirigirse por correo electrénico a: Comité cientifico FAMG:
comitecienticofamg@gmail.com
e Secretaria Asuntos Cientificos FAMG: Erica Montafia (La Pampa)

2. ENVIO DE TRABAJOS

El Comité cientifico de la FAMG informa que estd abierta la inscripcidn para la presentacién de Trabajos
Cientificos, en este congreso con las modalidades de relatos de experiencia y trabajos de
investigacion.

La misma tiene como fecha limite e improrrogable el 09 de octubre de 2021.

Los/as autores/as deberan INSCRIBIR Y ADJUNTAR su trabajo en la pagina web de la FAMG
(http://www.famg.org.ar) Esta instancia es excluyente para la presentacidon de trabajos. Recuerde
registrar todos los datos solicitados. Dicho acto contribuye a evitar errores en la confeccién de los
certificados.

Respecto a la inscripcidn, en caso de tratarse de un equipo de investigacion, al menos un/a autor/a
debera inscribirse y abonar la inscripcion al Congreso.

RECORDATORIO: Inscribir y subir el trabajo (previo pago de la inscripcion al Congreso) en:
http://www.famg.org.ar

3. TIPOS DE TRABAJOS DE INVESTIGACION

Se considera que un trabajo es de investigacion cuando el mismo presenta ordenadamente los
siguientes elementos: i) existencia de un problema u objeto de investigacion claramente delimitado;
ii) dicho objeto o problema ha sido extraido, derivado o construido a partir una situaciéon problematica
gue es mas amplia, difusa y menos delimitada que aquel; iii) existe un marco tedrico que provee
conceptos para construir el problema y da una nocién (mds o menos explicita) del modelo causal que
explica su existencia (hipdtesis subyacente o explicita); iv) el problema y la situacién problematica se
sitian en un contexto concreto; v) los objetivos generales y especificos son explicitados, y su
concrecién permite dar cuenta del problema; vi) la estrategia metodoldgica planteada (material y
métodos) es coherente para alcanzar los objetivos y dar respuesta al problema; vii) se exponen los
resultados; y viii) se discuten los hallazgos y se generan conclusiones. En sintesis, reproduce los pasos
del llamado “método cientifico”.

Juan Samaja nos dice que la condicion para reconocer un conocimiento como cientifico es la "exigencia de que el
conocimiento comporte la intencidn y los procedimientos destinados a producir, tarde o temprano, una explicacion o una

comprension de su objeto (sea un objeto natural o un artefacto, resultado de acciones de disefio), lo que obliga, desde el

comienzo, a tener presente las normas que rigen el intercambio intelectual en la comunidad cientifica".

De acuerdo con el enfoque metodoldgico seguido por los/as autores/as, un Trabajo de Investigacidn
puede tener un enfoque cuantitativo, cualitativo o mixto.

Puede decirse que la diferencia esencial entre ambos enfoques radica en la posicién que adopta el
sujeto productor de conocimiento, el/la investigador/a, respecto del objeto o problema de estudio.
En el enfoque cuantitativo la relacién es sujeto-objeto, se construyen objetos o problemas de
investigacion de modo tal que su respuesta implica cantidad (numeros, porcentajes, tendencias,
frecuencias estadisticas).

En el enfoque cualitativo la relacion es sujeto-sujeto, donde los/as “investigados/as” participan de los
momentos de la investigacion, se busca comprender los problemas de la realidad, pretendiendo

2 Samaja, J. (2004b): “El proyecto de investigacién. Sus partes y su légica natural”, en Proceso, Disefio y Proyecto en Investigacion Cientifica: Como

elaborar un proyecto sin confundirlo con el disefio ni el proceso (Tercera parte:). JVE Ediciones. Buenos Aires: pp. 69-91.
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mostrar cualidades, sentidos, significaciones, valoraciones y no solamente cantidades. Los mismos
contribuyen a interpretar la complejidad de las situaciones en un contexto.

Un trabajo de Investigacién puede ser de un enfoque mixto cuando en el mismo coexisten y/o
complementan ambas metodologias (con predominancia de uno u otro enfoque: cuali-cuantitativo o
cuanti-cualitativo).

4. CATEGORIAS TEMATICAS

Las presentes Categorias tematicas hacen referencia al tipo de objeto o problema sobre el cual la
investigacion esta centrada.

Serdn consideradas cinco categorias:

1. Clinica ampliada3 / Atencién de problemas de salud-enfermedad-cuidado (s-e-c): el ntcleo de esta
categoria es la clinica, entendida como la produccién de cuidados por parte de un trabajador/a o un
Equipo de Salud para atender los problemas de s-e-c de personas y/o su entorno afectivo. El enfoque
puede ser mas o menos amplio, segin el modo de construir y abordar el problema: desde la
interdisciplina (la salud mental, el abordaje ampliado e interdisciplinario de situaciones, el abordaje de
problematicas singulares teniendo en cuenta la perspectiva de género) o desde un Unico saber
disciplinar (abordaje desde la odontologia, la enfermeria, la medicina, etc., los que por lo general
remiten a categorias nosograficas, como por ejemplo: la parasitosis, la hipertensién arterial —HTA—,
etc.; otro abordaje posible es el que parte de la estrategia de la Atencidn Primaria de la Salud —APS—
(integralidad, continuidad, longitudinalidad, etc.) o desde la clinica médica tradicional (centrada en una
enfermedad)

2. Gestion / Administracion de servicios de salud: el nlcleo de esta categoria es la organizacion de los
recursos y capacidades de un servicio de salud (hospital, centro de salud, dispositivo, etc.) para atender
las necesidades de las personas. El trabajo de investigacion puede tomar como objeto los modos en
que se organizan las practicas de las/os trabajadores/as de salud (Gestidn) o bien la reorganizacion de
los recursos (Administracién). Preferentemente debe contemplar los atributos de la estrategia de APS
(integralidad, continuidad, longitudinalidad, equidad, universalidad, interdisciplina, intersectorialidad,
etc.) mas que la administracién tradicional (niveles de atencidn aislados, etc.)

3. Epidemiologia: el nucleo de esta categoria reside en los problemas de s-e-c a nivel poblacional. La
definicion del problema puede ser: desde enfermedades o categorias nosograficas (HTA, Diabetes,
etc.), a enfermos, dolientes o sujetos (personas que presentan un diagndstico nosografico y padecen
subjetivamente a partir de su situacion). La poblacién también puede abordarse con diferentes grados
de complejidad, desde una simple suma de individuos segun variables bioldgicas y demograficas, o con
el arsenal de las ciencias sociales (relaciones sociales, de género, estratos sociales, etc.)

4. Educacién para la salud/ Produccion de conocimientos en salud: el nicleo de esta categoria reside
en investigaciones que ponen especial énfasis en la produccidn/transmisién de conocimiento y
saberes. Puede ser desde una perspectiva tradicional, donde queda delimitado de manera tajante
quién sabe y quién no sabe (ejemplo, las tradicionales propuestas de Educacién para la salud) o desde
una perspectiva que dé lugar a los diferentes saberes y haceres.

5. Promocion de la salud: en este caso, el problema objeto de la investigacion toma como eje de
indagacién las actividades colectivas destinadas a promover y trabajar las aptitudes grupales que
tienden a contrarrestar los determinantes que limitan la vida, generando entornos y practicas
saludables.

De lo anterior se desprende que el objeto o problema construido por los/as autores/as del trabajo de
investigacion puede presentar grados variables de “riqueza” o profundidad, con independencia de la
categoria tematica. La “riqueza” o profundidad del objeto esta dada por los siguientes atributos: i) la
interdisciplina; ii) la intersectorialidad; iii) el abordaje desde una perspectiva relacional (por ejemplo,
género); iv) el trabajo en equipo o comunitario; v) la estrategia de APS.

3Sousa Campos GW. Gestién en Salud Buenos Aires: Lugar; 2001
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5. NORMAS GENERALES DE PRESENTACION

Sobre la autoria
Los/as autores/as podran ser integrantes de Equipos de Salud u otros equipos de trabajo locales
vinculados al sector salud, asi como estudiantes de grado.
Sera/n autor/a/es/as de trabajos aquellas personas que problematicen ejecuten y registren el relato;
en cambio se considerardn participante/s a aquellos que intervengan sélo en alguna/s parte/s de este
proceso.

Se admitirdn hasta 6 autoras/es por investigacion.

Sobre la certificacién

Todos los/as autores/as y participante/s recibirdn la correspondiente certificacion en un unico
certificado. Para obtener la misma, las investigaciones deberan superar los tres momentos de
evaluacién asignados por el Comité cientifico FAMG.

Sobre la exposicion

Las investigaciones seran expuestas en el Congreso de manera oral por sus autoras/es en una
plataforma virtual destinada para tal fin, en la fecha, hora y lugar asignado por el Comité cientifico.
Se podra apoyar la exposicién con algun material visual (PowerPoint, prezi).

Serd muy importante respetar los tiempos, permitiendo asi la expresion de todas/os las/os
participantes.

Sobre la inscripcion, envio de trabajos, aceptacion e ingreso al concurso

Los trabajos podran inscribirse y subirse a la pagina web de la FAMG hasta el 09 de octubre de 2021.
Seran aceptados todos los trabajos que cumplan con los criterios metodoldgicos y las disposiciones
normativas expuestas por el Comité cientifico.

El Comité cientifico, en base al resumen obligatorio presentado por los/as autores/as, realizara una
primera seleccidn de los trabajos recibidos, la que contempla: adecuacidn a requisitos y revision de la
categoria tematica propuesta, etc. Luego, los trabajos se distribuyen a las/os jurados quienes realizaran
una valoracién exhaustiva de los mismos.

Seran excluidos todos aquellos trabajos que no cumplan con los requisitos preestablecidos. Dicha
decision serd transmitida a los/as autores/as por correo electrénico.

Sobre la publicacién de trabajos

Toda investigacién que se ajuste a las pautas fijadas por el Comité cientifico podra ser publicitada y
difundida desde el inicio del Congreso. La FAMG se reserva el derecho a publicar los trabajos en revistas
regionales, nacionales o paginas web, previo consentimiento de las/os autoras/es.

6. NORMAS ESPECIFICAS DE PRESENTACION

El material enviado por los/as autores/as deberd constar de:

e In extenso nominado: debe incluir la investigacidn in extenso mds el resumen. Debe contener todos
los datos que se explicitan mas adelante.

e In extenso andnimo: debe incluir la investigacion in extenso mds el resumen, pero en formato
anénimo. Este documento sera enviado a las/os jurados, por lo que es necesario mantener el mayor
anonimato posible.

Detalles del material a presentar:

A. Trabajo completo (/n extenso)
1. Caratula: con:

e Datos generales: Titulo (En caso de incorporar un nombre de fantasia -no obligatorio-, éste
antecedera al titulo); apellidos, nombres, DNI y profesiones/especialidades/rol en el Equipo
de Salud de las/os autoras/es; lugar de realizacidon; direccion, cédigo postal, teléfono, mail;
fecha de realizacidn; aclarar si es inédito 0 no; Tipo de trabajo y categoria tematica.
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® Acerca de las/os autoras/es: Realizar una breve descripcién del equipo de investigadores®.

2. Resumen: Serd confeccionado con un formato preestablecido (Ver anexo 1y documentos adjuntos
en Word: FAMG Comité cientifico - Anexo 1 formato de resumen trabajos de investigacion y
ejemplo), donde en cada espacio predeterminado se incluira:

e Titulo completo del trabajo en negrita y mayusculas (En caso de incorporar un nombre de
fantasia, éste antecederd al titulo®). Es importante que el titulo posea la informacion suficiente
para indexar la investigacion y facilitar su busqueda posterior.

e Autores/as: apellido/s, primer nombre e inicial del segundo.

e Lugar o Institucidon donde se realizé. Direccién, localidad, cédigo postal, nUmero de teléfonoy
mail de uno de los/as autores/as.

e Tipo de investigacidon: “Relato de experiencia” o “Trabajo de investigacidon cualitativo,
cuantitativo o mixto”

e Categoria temadtica (Clinica ampliada, Epidemiologia, Gestién, Educaciéon para la salud o
Promocién de la salud)

e [nédito: serd inédito aquella investigacidon que no haya sido presentada ni publicada en otro
espacio académico; deberd indicarse también en caso de no serlo: “Trabajo no inédito”.

e Cuerpo: Dentro del rectangulo mayor (10 cm de ancho por 10 cm. de alto) se deberan incluir:

- Resumen de introduccion, objetivos, materiales y métodos, resultados, discusién y
conclusiones.

- La extension del cuerpo no debera exceder las 250 palabras.

e Palabras claves: hasta cinco palabras.

Este resumen, ademads de estar contenido en ambos documentos in extenso, deberd ser
subido por partes directamente en el formulario de inscripcion.

3. Descripcion del trabajo de investigacion: Respetar la secuencia ldgica de sistematizacidn siguiendo
los siguientes apartados:
ENFOQUE CUANTITATIVO
Introduccion,
Identificacion, delimitacidn y justificacidén del problema,
Objetivos generales y especificos,
Marco tedrico,
Materiales y métodos,
Consideraciones éticas,
Resultados,
Discusion,
Conclusiones y/o recomendaciones,
Propuestas.
ENFOQUE CUALITATIVO
e Introduccién:
. Definir el problema (se sugiere expresarlo como pregunta).
- Formular los objetivos (que se quiere investigar).
. Formular el propdsito de la investigacion (para qué se quiere investigar).

4 Amodo de ejemplo: “El equipo de investigacion lo conformamos 8 residentes de medicina general de diferentes afos, una trabajadora
y psicdloga sociales de nuestro Centro de Salud, las que a su vez son tutoras en nuestra formacidon como residentes. No contamos con
tutor/a en lo relacionado a investigacion, pero el director del comité de docencia se encargd de supervisar nuestro trabajo”.

> A modo de ejemplo algunos titulos con “NOMBRE DE FANTASIA. TITULO DESCRIPTIVO”:
Ejl: “Todos con la panza llena. Descripcion de comedores comunitarios en la localidad de Santo Pipo, Corrientes. Afio 2017”.
Ej2: “Ni una menos. Caracterizacion de mujeres victimas de violencia en una localidad del conurbano bonaerense. 2015”.
Es obligatorio el titulo descriptivo, no asi el nombre de fantasia.
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- Teoria a la que adhiere el investigador (paradigma de la investigacion o Escuela de
Pensamiento).
- Contexto de Estudio.

e Método: Refiere al tipo de estrategia metodoldgica para recoleccion de datos. Pueden ser:
entrevistas individuales o grupales, observacion participante, etc. Los tipos de disefios pueden
ser:

- Estudio individual de casos;

- Estudios de campo etnografico;

- Investigacion Cooperativa;

- Investigacion Accidn Participante;

- Investigacion Accidn Critica Reflexiva, etc.
Consideraciones éticas contempladas en el trabajo

e Resultados: Corresponde al andlisis de datos. Aqui se diferencia de la investigacion
cuantitativa por el modo de interpretar los datos. El analisis es narrativo. Se realiza
comparando y complementando los datos de la observacién (lo que las personas hacen) con
los datos de las entrevistas (lo que dicen). Cabe aclarar que en las ciencias sociales "no
necesariamente existen resultados contundentes referidos a reglas universales", sino que a
veces uno aporta reflexiones iniciales, avances en la profundizacién del tema, asi como la
descripcién de su complejidad, etc.

e Discusion: Relacionar los resultados obtenidos con la cuestidn original de la investigacion (el
problema u objeto de investigacion planteado). Analizar la repercusiéon de los resultados,
mostrando puntos fuertes y débiles del estudio. Se debe ser cuidadoso de no generalizar, sino
mas bien, indicar los limites de la investigacién.

® Propuestas: Identificar qué aportes concretos se realizan a la comunidad cientifica y a la
comunidad en general, y qué otras lineas de investigacion pudieran surgir.

4. Relevancia para la Medicina General, Equipos de Salud y Salud Colectiva: es el conjunto de
recomendaciones que surgen de los resultados de la experiencia relatada y que podrian mejorar
las practicas e intervenciones de los Equipos de Salud y politicas sanitarias. Se deben considerar
los limites para la generalizacidn de los resultados, segun los distintos contextos socioculturales.

5. Referencias bibliograficas (para la nominacién de las citas y referencias bibliograficas se debera
optar por una de las siguientes normas: VANCOUVER -en Recomendaciones para la Elaboracidn,
Informe, Edicidn y Publicacidn de Trabajos académicos en revistas Médicas-® o APA’).

6. Anexos (opcional):
e Tablasy gréficos,
e fotografias,
® mapas, etc.

B. Copia anénima

Debe seguir la secuencia completa del Trabajo completo (/n extenso), pero debiéndose obviar en todo
el documento:

e Los nombres, apellidos y DNI de autoras/es.

e Ellugar o Institucidn donde se realizé.

8E| Estilo o Normas de Vancouver es un conjunto de reglas para la publicacion de manuscritos en el ambito de las Ciencias de la Salud.
También es conocido por el mismo nombre el subconjunto de esas normas referido a la forma de realizar referencias bibliograficas. Mas
informacion en: http://www.scielo.org.co/pdf/amc/v40n2/v40n2al1.pdf (capitulo IV. A.g),
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK7256/y https://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform requirements.html

7Las Normas APA es el estilo de organizacion y presentacion de informacidn mas usado en el area de las ciencias sociales. Mas informacion

en: http://iigg.sociales.uba.ar/2020/12/01/la-cita-documental/
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e La direccion, localidad, cédigo postal, nimero de teléfono y e-mail de los/as autores/as.

e Cualquier referencia directa (nombres propios de hospitales, centros de salud u otras instituciones,
localidades, partidos/departamentos, etc.).

e En caso de presentar anexos el anonimato también los incluye (ninguno de ellos debe poder indicar
procedencia ni autoria del trabajo).

Deberan reemplazarse todos estos datos con “XX”.

Requisitos de Edicién

Todos los documentos, deberan ser presentados segun los siguientes requisitos:

Hoja A4. Orientacion vertical. Mdargenes: Sup, Inf, 1zq y Der 2,5 cm. Carilla simple.

Letra: Calibri 12. Parrafos Justificados.

Sangria izq. y der. 0 cm. Primera linea 1,5 cm.

Espaciado: Anterior y Posterior 0. Interlineado: 1,5

Titulos principales: Negrita. Espaciado anterior 12 pto.

Titulos secundarios: Negrita. Espaciado anterior 6 pto.

Extension maxima: 250 palabras para el cuerpo del resumen.

20 paginas para el trabajo completo (sin contar caratula, resumen ni anexos).

Archivo que no permita su modificacidon (PDF) de no mas de 25MB.

Se enviaran dos documentos (archivos PDF):

1. In extenso Nominado (debe incluir resumen nominado). Ej.: Todos con la panza llena - IN EXTENSO. pdf
2. In extenso Anénimo (debe incluir resumen andénimo). Ej.: Todos con la panza llena - ANONIMO.pdf

7. SOBRE LA EXPOSICION DE TRABAJOS

Los trabajos aceptados seran expuestos en forma oral, de manera abierta al publico que participe del
Congreso de la FAMG y ante un jurado. Este acto constituye el tercer momento de la evaluacidn, siendo
excluyente para la certificacién de este. El jurado presente, puede o no ser el mismo que evalué el
trabajo escrito ya que el objetivo de esta evaluacién esta vinculado a la capacidad comunicacional de
las/os autoras/es, su eficacia y claridad.

La presentacion tendra la siguiente distribucion:

° Exposicidn del trabajo: 10 minutos.

° Preguntas/comentarios: Se realizara un cierre reflexivo al final del encuentro virtual sincrénico,
permitiéndose aportes y/o consultas de los presentes.

La exposicion puede apoyarse en cualquier soporte visual (PowerPoint, etc.), sin que con esto se pierda
el sentido de compartir en un breve lapso el relato de experiencia.

El Comité cientifico comunicara con una semana de antelacién dia y horario para la presentacion.
Previo al inicio de la ronda de exposiciones se cargara todo el material audiovisual necesario para las
presentaciones como respaldo, los que deben estar en formato .ppt o .pptx o de imagenes o videos
compatibles con reproductor de Windows media (en caso de cualquier otro formato, éste debe
ejecutarse automaticamente y sin necesidad de programas adicionales). El material debera enviarse
segun se informe en las semanas previas al Congreso de la FAMG.

Se podra dar acceso a las/os expositores de compartir pantalla y de esta forma poder manejar desde
su computadora la presentacion.

Debera respetarse la puntualidad.

En caso de dificultades con el soporte técnico la exposicién deberd continuar sin él.

8. NORMAS GENERALES DE PREMIACION

Premiacion general
La premiacién serd realizada en base al Tipo de trabajo y a la Categoria Tematica. Serdn premiados
trabajos del 10 al 30 (primero, segundo, tercero) de cada tipo y categoria, y se otorgard una mencion
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al cuarto orden calificatorio. EI Comité cientifico se reserva el derecho de declarar desierto alguno/os
de los premios, como también compartirlos y/u otorgar otras menciones especiales.

El premio consiste en un diploma con el nombre completo del autor/a (en caso de coautoria, un
diploma con el nombre de todos los/las autores/as).

No podrén postularse a premiacidn aquellos trabajos no inéditos o cuyo/s autor/a/es/as formen parte
del Comité cientifico o jurado evaluador del vigente Congreso.

Premios de Honor
El Comité cientifico de la FAMG se reserva el derecho de seleccionar los trabajos que reunan
condiciones de excelencia y distinguirlos con los premios; estos seran seleccionados entre los trabajos
gue hayan recibido del primer al tercer premio en las diferentes categorias:

® Premio de Honor “Laureano Maradona” al mejor Trabajo de Investigacién del Congreso. Se trata

de aquel que obtuvo el mayor puntaje en la evaluacién de este tipo de investigaciones.
® Premio de Honor “Madres de Plaza de Mayo” al mejor Relato de Experiencia del Congreso. Se
trata de aquel que obtuvo el mayor puntaje en la evaluacion de este tipo de investigaciones.

e Premio de Honor “Salvador Mazza” al mejor trabajo interdisciplinario e intersectorial.

® Premio de Honor “Débora Ferrandini” al mejor trabajo con participacién comunitaria.
Quienes accedan a un Premio de honor recibiran: un diploma con el nombre completo (en caso de
coautoria, un diploma con el nombre de todos/as los/las autores/as) y el beneficio de la inscripcién
sin cargo al Congreso de la FAMG del afio proximo (solamente para las/los autores/as que se
inscribieron y abonaron en el presente Congreso; tampoco incluye a los nombrados como
participantes).
El Comité cientifico es el érgano que tiene la potestad de fijar las pautas de evaluacién. Las mismas
son publicas. Las resoluciones del Comité cientifico serdn consignadas en un acta al final del
Congreso.
De sospecharse anormalidades en alguna investigacién y/o su documentacién enviada, el Comité
cientifico solicitara mediante correo electrénico a los/las autores/as la documentacion necesaria. En
caso de no responder en el tiempo y forma requeridas la investigacién quedara excluida de participar
en el Congreso.
De comprobarse plagio en la autoria, los/las autores/as quedaran excluidos de este encuentro

iSiempre es valiose campantin experiencias, sabue toda en estas tiempas de esfuenzos y soledades!
Comité cientifico FAMG
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Anexo 1.a. formato de resumen

Titulo

Autoras/es

Lugar de realizacidn; direccidn, cédigo postal, teléfono, mail.
Tipo de investigacion y enfoque

Trabajo inédito o no inédito

Categoria tematica

Descriptivo:

Explicativo:

Sintesis:

Palabras claves
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Anexo 1.b.: formato de resumen y ejemplo nominado

|

INCIDENCIA DE INTENTOS DE SUICIDIO EN ADOLESCENTES EN LA GUARDIA DEL HOSPITAL DE RiO TRANQUILO
PEREZ, Juan A; MARTINEZ, Amalia M; GONZALEZ, Ramona

Hospital Interzonal “Dr. Mariano Moreno”

Av. Lisandro de la Torre, Rio Tranquilo, Rio Negro, c/p 7234. 0987-4504354; juanalberoperez@gmail.com

Trabajo de investigacion con enfoque Cuantitativo

Trabajo inédito

Epidemiologia

La incidencia de suicidios en adolescentes en la Argentina va en aumento, esto se ve reflejado en las consultas por
guardia de los hospitales.

Valorar laincidencia de suicidios adolescentes en |la guardia del Hospital Interzonal “Dr. Mariano Moreno” en el trienio
2012-2014 y analizar los datos asociados a este evento en los libros de guardia.

Trabajo descriptivo, observacional y retrospectivo. Se realizo una busqueda en los libros de guardia de nifios y adultos,
valorandose edad, sexo, localidad, motivo del evento, hora y dia. Se confeccioné una plantilla para la carga de los
datos, los que fueron analizados mediante tablas dindamicas del Microsoft® Excel.

Resultados: 125 registros de 13 a 18 afios (3% del total de consultas de ese grupo etario), media: 17 afios. 60%
varones, 90% de la zona centro. Solo en un 5% se encontraron datos sobre los motivos. Horario de mayor incidencia
de 22:00 a 03:00 am, principalmente sabados y domingos.

Discusion y Conclusiones: Nuestro hospital muestra una incidencia similar a la de la bibliografica, con algunas
diferencias en cuanto a grupos etarios y hora del evento.

Propuestas: Mejorar el registro de este evento. Propiciar trabajos con otros enfoques para enriquecer la informacion
sobre esta situacion.?

Adolescentes; intento de suicidio; guardia de hospital

8 Nota: Total de palabras: 199.
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Anexo 1.c. formato de resumen y ejemplo anénimo

|

INCIDENCIA DE INTENTOS DE SUICIDIO EN ADOLESCENTES EN LA GUARDIA DEL HOSPITAL XX

Equipo de investigacion conformado por psicdlogas/os, médicos/as generalistas y agentes sanitarios (3 autoras/es)
Hospital Interzonal “Dr. Mariano Moreno”

Av. Lisandro de la Torre, Rio Tranquilo, Rio Negro, c/p 7234. 0987-4504354; juanalberoperez@gmail.com

Trabajo de investigacion con enfoque Cuantitativo

Trabajo inédito

Epidemiologia

La incidencia de suicidios en adolescentes en la Argentina va en aumento, esto se ve reflejado en las consultas por
guardia de los hospitales.

Valorar la incidencia de suicidios adolescentes en la guardia del Hospital Interzonal “XX” en el trienio 2012-2014 y
analizar los datos asociados a este evento en los libros de guardia.

Trabajo descriptivo, observacional y retrospectivo. Se realizo una busqueda en los libros de guardia de nifios y adultos,
valorandose edad, sexo, localidad, motivo del evento, hora y dia. Se confecciond una plantilla para la carga de los
datos, los que fueron analizados mediante tablas dindamicas del Microsoft® Excel.

Resultados: 125 registros de 13 a 18 afios (3% del total de consultas de ese grupo etario), media: 17 afios. 60%
varones, 90% de la zona centro. Solo en un 5% se encontraron datos sobre los motivos. Horario de mayor incidencia
de 22:00 a 03:00 am, principalmente sabados y domingos.

Discusion y Conclusiones: Nuestro hospital muestra una incidencia similar a la de la bibliografica, con algunas
diferencias en cuanto a grupos etarios y hora del evento.

Propuestas: Mejorar el registro de este evento. Propiciar trabajos con otros enfoques para enriquecer la informacion
sobre esta situacion.’

Adolescentes; intento de suicidio; guardia de hospital

9 Nota: Total de palabras: 199.
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