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Presentacion

“Amedida que nuestro mundo continda generando cantidades inimaginables
de datos, més datos conducen a més correlariones, y m4s correlaciones pueden
conducir a més descubrimientos”.

Hans Rosling

La recoleccion de informacién es clave y de gran
importancia para conocer los procesos de salud
enfermedad en una poblacién. Un proceso delicado que
conlleva una gran responsabilidad ética para quienes
recogen, analizan y publican dicha informacién.

El desarrollo de la tecnologia ha permitido observar de
manera casi inmediata la distribucion de caracteristicas
en diversas areas. Este manual busca integrar los
conocimientos en epidemiologia, bioestadistica, vy
bioética en la recoleccién de datos y reforzar dichos
conocimientos en estudiantes de las ciencias de la salud.
Elmanualse basa un conjuntode herramientasde codigo
abierto, Kobo ToolBox desarrollado por la iniciativa
humanitaria de Harvard, que permite a recopilar datos
en tiemporeal, generar bases de datos y andlisis.

Para quienes se estan formando y profesionales en dreas
de la salud, conocer el manejo de estas herramientas es
clave tanto para su formacién como para su uso en su
vida profesional aportando al conocimientoy ala mejora
de calidad de vida de la poblacién.

Andrea Gomez
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INTRODUCCION

LA EPIDEMIOLOGIA

La palabra epidemiologia proviene de términos griegos: “epi” que significa
encima, “demos” igual a pueblo y “logos” que se traduce como estudio (1).
Sustenta la mejora de la salud y la atencién médica, tanto a nivel individual
como poblacién, al estudiar cémo se distribuyen las enfermedades en las
poblaciones y los factores que determinan o influyen en esta distribucién
(2.3).

Laepidemiologia es unacienciadel areade las ciencias médicas que investiga
todos los factores que determinan la presencia o ausencia de enfermedades
o trastornos en una poblacién identificada. Ayuda a comprender cuintas
personas padecen una determinada enfermedad o trastorno, asi como a
calcular su prevalencia, incidenciay la manera en la que ésta afecta a nuestra
sociedad o economia.

El proceso de construccién de la epidemiologia como ciencia es parte de una
gran discusion, el paradigma positivista y el andlisis cuantitativo han sido los
ejes principales del que hacerepidemioldgico, sinembargo, la epidemiologia
critica, propuesta Latinoamericana, con un fundamento epistemolégico
desde el “realismo critico”, da a conocer que el andlisis y desarrollo de la
epidemiologia va mas alld y motiva la discusién de la relacion entre el
sistema social imperante y la salud de las poblaciones, desde el anilisis del
sistema econémico, el trabajo, la clase social y su vinculo con los perfiles de
salud (4,5). Por lo que el anélisis tanto desde lo cuantitativo y cualitativo
es clave para un profundo conocimiento del proceso salud-enfermedad, el
efecto en el individuo, poblacionesy colectivos.

ERAS DE LA EPIDEMIOLOGIA.

La historia de la epidemiologia y la salud puablica se remonta a la mitad
del siglo XIX con el establecimiento del Acta de Salud Publica Britdnica en
1848. Desde entonces se estudio la relacion de la Epidemiologia con la Salud
Plblicay las implicaciones que esta tenia con las decisiones que se tomaron
enrespuesta alos desafios de cada época. Los expertos han determinado tres
eras que han sido caracterizadas por un paradigma causal distinto(4).
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Eras dela Epidemiologia
Elaboracién autores

HITOS DE LA EPIDEMIOLOGIA EN EL ECUADOR

Nuestro pafs se ha visto afectado por miltiples enfermedades ligadas a
epidemias desde sus primeros esbozos, situaciones que definieron la vision
de salud y los objetivos que debié adoptar el estado y sus gobiernos para
hacer frente a los diferentes desafios epidemiolégicos, entre los que figuran:

1. Epidemia de viruela en Guayaquil, 1708 (s).

2. Epidemia de fiebre amarilla en Guayaquil, 1842-1843, se reportaron
aproximadamente 2073 fallecidos.

3. Epidemia de gripe espafiola en 1918, que cursé con 185 fallecidos,
se llevé a cabo el primer decreto de Emergencia Sanitaria en el pais de
parte de Alfredo Baquerizo Moreno.

4. El 29 de octubre del 1990 se declar6 emergencia sanitaria para
la ciudad de Guayaquil, ante la excesiva acumulaciéon de basura,
situacion que requirié 500 millones de sucres para solucionarse.

5. El 13 de febrero de 1991, Rodrigo Borja, expresidente de la
Repliblica, declara estado de emergencia en Oro y Loja, para evitar la
propagacion del célera, mismo que, segtin varias fuentes, procedia del
norte del Perti.

6. El 18 de enero de 1998, el expresidente Sixto Durin Ballén,
decret6 estado de emergencia en las provincias de Guayas, Manabi,
Esmeraldas y el Oro, para prevenir y erradicar la propagacién del
Aedes Aegyptis, vector del dengue hemorragico.

7. El 18 de marzo de 2002 se declara emergencia sanitaria ante el
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incremento de casos de dengue y paludismo en provincias de la Costa
y Amazonia.

8. Entre los afios de 2009 a 2011, por la epidemia de virus AH1N1, se
contabilizaron mas de 2000 casos y 129 fallecidos por la enfermedad
en Ecuador.

9. En 2020, el 29 de febrero, se reportd el primer caso importado
de coronavirus COVID-19 en una mujer procedente de Espafa,
posteriormente el 11 de marzo se declaré el Estado de Emergencia
Sanitaria en el Sistema Nacional de Salud, coordinado mediante
la activacién del COE NACIONAL como principal responsable de
dictar medidas de prevencion ante el vertiginoso incremento de
casos, con aproximadamente 520 mil contagiados y 32.989 muertes
directamente relacionadas con el virus(6).

Enel 2012 Ecuador presenta al pablico su primera gaceta epidemioldgica que
exhibe la situacion de las enfermedades sujetas a vigilancia epidemiolégica,
a nivel nacional e internacional, misma que se reporta periédicamente
durante varias ocasiones al afio.

IMPORTANCIA DELMANE]O DE DATOS

El acceso, recoleccion y manejo de la informacién ha constituido un desafio
critico en la capacidad de un individuo o entidad para respondery respaldar
un estudio (de cualquier tipo) que requiriese su interpretacién para la toma
de decisiones acertadas y eficientes.

Los epidemidlogos deben evaluar si las fuentes de informacién existentes
(estadisticas vitales, registros de enfermedades de notificacién obligatoria,
encuestas de poblacion, registros de atencién médica, datos ambientales,
etc.) son Gtiles para abordar los objetivos de la investigacién, si dichos
datos son precisos y facilmente accesibles para el andlisis, si los sistemas
de datos existentes son interoperables, y qué datos adicionales, si los hay,
deben recopilarse de nuevo. Esto se ha evidenciado principalmente en los
siguientes estudios:

1. Estadisticas de mortalidad.

. Enfermedades de notificacion obligatoria.
. Informacién de laboratorio.

. Encuestas de poblacion en curso.

. Datos de exposicion ambiental.

oo R WM

. Contaminantes ambientales.
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En la era de la informacion actual, el desafio no es la falta de datos,
sino como identificar los datos mas relevantes para obtener resultados
significativos y cémo combinar datos de diversas fuentes que podrian no
estar estandarizados o ser interoperables para permitir el anilisis. Los
epidemidlogos deben determinar rdpidamente si los datos existentes se
pueden analizar para realizar la investigacion o si se deben recopilar datos
adicionales y cémo hacerlo de la manera mas eficiente y rdpida.

Los epidemidlogos que trabajan en salud pdblica aplicada tienen
innumerables posibles fuentes de datosasudisposicion. Se deben considerar
multiples factores al identificar fuentes de datos relevantes para realizar
una investigacion de campo. Estos incluyen los objetivos y el alcance de la
investigacion, si existen datos necesarios y se puede acceder a ellos, en qué
medida los datos de diferentes fuentes pueden combinarse practicamente,
los métodos y la viabilidad de la recopilacion de datos primarios, y los
recursos (por ejemplo, personal, financiacién) disponibles.

Acceder o recopilar datos limpios, vélidos, confiables y oportunos desafia la
mayoria de las investigaciones epidemiolégicas de campo. Los nuevos datos
recopilados en el contexto de las investigaciones de campo deben evaluarse
para atributos similares a los de los datos de vigilancia, como calidad,
definiciones, oportunidad, integridad, simplicidad, generalizacién, validez y
confiabilidad (4). Los epidemiélogos harian bien en recordar GIGO (basura
adentro, basura afuera) al delinear sus planes de recoleccion de datos.

MARCO LEGAL Y CONFIDENCIALIDAD DE LA INFORMACION

Debe tenerse en cuenta que, en el Ecuador, el manejo de informacién
personal para fines investigativos, se rige de acuerdo a la Ley Organica de
Proteccion de Datos Personales, misma que en su Suplemento No. 459
aprobado el 26 de mayo de 2021, plantea en el Art. 1 que se ha de “garantizar
el ejercicio del derecho a la proteccién de datos personales, que incluye
el acceso y decision sobre informacion y datos de este caracter, asi como
su correspondiente proteccién. Para dicho fin regula, prevé y desarrolla
principios, derechos, obligaciones y mecanismos de tutela”, disposicién
legal que exhorta a conocer y aplicar toda la normativa vigente, misma que,
de acuerdo a la finalidad del manual, ha de tenerse en cuenta al Capitulo
IV “Categorias Especiales de Datos” que en el Art. 25 considerando que la
informacion tratada corresponderd a datos de salud, y al Art. 32, referente
al “Tratamiento de datos de salud por entes privados y piblicos con fines
de investigacién”, los datos podran ser utilizados “siempre que segin el

12
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caso se encuentren anonimizados, o dicho tratamiento sea autorizado
por la Autoridad de Proteccién de Datos Personales, previo informe de
la Autoridad Sanitaria Nacional”. Normativa que describe la necesidad
imperiosa de contar con la aprobacién de un Comité de Bioética certificado
que permita la utilizacién de datos personales de identificacién para fines
de investigacién previo al inicio de la recoleccién de datos y que, ademas,
constate la validez del consentimiento informado a aplicarse, teniendo en
cuenta los requerimientos del mismo detallados en los articulos 7, 8 y 9 de la
mencionada Ley (7).

Con respecto a la seguridad de la informacién virtual recolectada en la
Nube de Kobo ToolBox, se debe tener presente que el programa dispone de
varios mecanismos para limitar y conceder accesos a los participantes del
proceso de levantamiento de informacién, es decir, los encuestadores y los
encargados de certificar la integridad de las encuestas pueden modificar
la informacion antes de haberla enviado y/o después de hacerlo. Pero esta
posibilidad puede limitarse o restringirse al encargado principal del manejo
de datos, una vez se haya reunido con el equipo y se revise en conjunto la
informacion ingresada.

Kobo permite, ademas:Restringir el acceso a la encuesta de acuerdo a una
contrasefia y ndimero de usuario especifico al momento de realizar trabajo
de campo e ingresar informacién.

1. Restringir el acceso virtual y la modificacién de la informacion de
las encuestas a cada investigador dependiendo de su usuario.

2. Constatar el manejo de datos en formato XLS y la descarga de la
base de datos.

13
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HISTORIA DE LA RECOLECCION DE INFORMACION.

INICIOS

Se conoce bien que los vestigios mas antiguos pertenecientes a las
civilizaciones mesopotamicas refieren tablillas de piedra y arcilla, en los
que mejoraron drasticamente lo que puede hacerse con el andlisis de datos.
Antes de las computadoras, como ejemplo, el Censo de 1880 en los EE. UU
tard6 mas de 7 afios en procesar los datos recopilados y llegar a un informe
final. Con el fin de acortar el tiempo necesario para crear el Censo, en 1890,
Herman Hollerith inventé la “Maquina de tabulacién”. Esta maquina era
capaz de procesar sistemdaticamente datos grabados en tarjetas perforadas.
GraciasalaMaquinade Tabulacién, el censode18g90o terminé ensolo18 meses
y con un presupuesto mucho més pequefo, una diferencia significativa con
el censo previo(10).

se marcaban los registros de la cantidad de alimentos, personas o tributos
(impuestos) que se destinaban a la incipiente sociedad. Posteriormente,
serfan los antiguos egipcios quienes reconocerian la importancia de
administrar la informacién de sus ciudadanos y de esta manera poder
recaudar los impuestos a tierras y alimentos para su poblacion en general,
haciendo mas eficientes sus actividades econdémicas(4).

Seria Roma la primera metrépolis del mundo en exigir un censo obligatorio
cada 5 afos entre sus ciudadanos, para de esta manera poder estimar la
cantidad de recursos que habrian de transportarse desde Egiptoy distribuirse
entre las personas de escasos recursos, asi como calcular la cantidad de agua
que sus famosos acueductos de marmol y cemento habrian de proporcionar
diariamente a las zonas con mayor confluencia de personas y animales, los
usos militares y de tributacién que supieron dar a la informacién recogida
en sus censos demostré la importancia de los mismos, pese al tiempo que
les tomaba realizar operaciones matemadticas y relaciones propias de la
estadistica descriptiva(8).

Loscensosseriande ampliaimportancia paralatomadedecisionesacertadas,
y la informacién recolectada vital para la administracion del Estado, siendo
asi, durante la Edad Media, monarcas franceses y principalmente ingleses
realizaron varios censos, serfa con ellosy con el esfuerzo de las universidades
que concentraban a los intelectuales de la época, que nacerfa la Estadistica
como una rama de la Matemdtica, capaz de permitir reconocer patrones
en el comportamiento de un Universo/Poblacién. El primer censo realizado
en América fue realizado en el afio de 1790, en Estados Unidos, el mismo
que tomo varios meses para recoger los datos de todos los hogares y poder
analizar sus resultados, pese a que estaba compuesto por Gnicamente 6
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preguntas. Actualmente la informacién recolectada en un censo puede
recolectarse en menos de una semanay, gracias a la tecnologia que hemos
desarrollado, pueden obtenerse resultados en atin menos tiempo(g).

En la actualidad, la recoleccién formal de informacion exige la creacion de
bases de datos digitales de facil manejo y rdpida interpretacién, es decir,
la digitalizacién de los datos es un paso fundamental en su preservacion y
manejo con diferentes herramientas digitales, pese a que sigan utilizindose
encuestas fisicas, digitalizadas posteriormente. Como el objetivo de este
manual obedece requerimientos epidemiolégicos de vanguardia y el
levantamiento de informacién con el uso de formularios digitales en tiempo
real,sedescribeadetalle laimportanciadeobviarladigitalizacion de material
fisico, situacién que ahorra recursos y personal, no obstante, requiere de
nuevas técnicas formativas para el equipo de levantamiento de informacién,
asi como un nuevo modelo de coordinacién interactiva entre gestores
de informacién. Dicho modelo facilita la supervisién de la informacién
recolectada en tiempo real, evita datos perdidos e incluso condiciones
ambientales que imposibilitarian el levantamiento de informacién en varios
entornos.

ANALISIS DE DATOS Y COMPUTACION

La invencién de las computadoras y los avances posteriores en tecnologia
informatica mejoraron drasticamente lo que puede hacerse con el andlisis
de datos. Antes de las computadoras, como ejemplo, el Censo de 1880 en los
EE. UU tardé mas de 7 afios en procesar los datos recopilados y llegar a un
informe final. Con el fin de acortar el tiempo necesario para crear el Censo,
en1890, Herman Hollerith inventé la “Maquina de tabulacién”. Esta maquina
era capaz de procesar sistematicamente datos grabados en tarjetas perfora-
das. Gracias a la Maquina de Tabulacion, el censo de 1890 terminé en solo 18
meses y con un presupuesto mucho mas pequefio, una diferencia significati-
va con el censo previo(10).

BASES DE DATOS RELACIONALES

Corresponde a una base de datos que almacena y proporciona acceso a
puntos de datos relacionados entre si. Se basan en el modelo relacional de
representar datos en tablas, en las cuales cada fila en una tabla es un registro
con una ID Gnica, conocida como clave; las columnas en cambio, contienen
atributos de los catos. Cada registro suele tener un valor para cada atributo, lo
que simplifica la creacién de relaciones entre los puntos de datos. El modelo
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relacional es ideal para mantener la uniformidad de los datos en todas las
aplicaciones y copias de la base de datos (instancias), sus transacciones
siguen los principios de atomicidad, uniformidad, aislamiento y durabilidad.
Se utilizan para rastrear inventarios, procesar transacciones de comercio
electrénico, administrar cantidades enormes y esenciales de informacién de
clientesy mucho mas. El software que se utiliza para almacenar, administrar,
consultar y recuperar datos en una base de datos relacional se conoce como
“sistema de gestion de bases de datos relacionales” o RDBMS(11).

ALMACEN DE DATOS E INTELIGENCIA EMPRESARIAL

Desde finales de ladécadade 1980, la cantidad de datos recopilados continud
aumentando significativamente, gracias a los costos cada vez menores para
las unidades de disco duro. Fue entonces cuando William H. Inmon propuso
un “almacén de datos”, que es un sistema optimizado para informesy andlisis
de datos. La diferencia con las bases de datos relacionales habituales es que
los almacenes de datos generalmente estidn optimizados para el tiempo
de respuesta a las consultas. Muchas veces los datos se almacenan con una
marca de tiempo y las operaciones como DELETE y ACTUALIZACIONES
se usan con mucha menos frecuencia. Por ejemplo, si una empresa desea
comparar las tendencias de ventas de cada mes, todas las transacciones de
ventas se pueden almacenar con marcas de tiempo dentro de un almacén de
datos y consultar en funcién de esta marca de tiempo. También el término
“Business Intelligence” (Bl) fue propuesto por Howard Dresner en 1989. Bl
apoya una mejor toma de decisiones comerciales a través de la bisqueda,
recolectando y analizando datos acumulados en los negocios. El nacimiento
del concepto fue natural, dada la calidad de las tecnologias como bases de
datos y almacenes de datos disponibles para respaldarlo. Especialmente las
grandes empresas adoptaron Bl mediante el andlisis sistemdtico de los datos
de los clientes al tomar decisiones comerciales(12).

AVANCES DE LA DIGITALIZACION DE LA INFORMACION

La digitalizacién de la informacion se corresponde con el proceso de
transformar toda informacion analégica’ a un formato digital para que pueda
seralmacenada, consultaday manipulada durante las actividades y procesos
de individuos o empresas.

1 Informacidn en formato fisico tradicional, que puede ser también de audio o video.
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La digitalizacién permitio:

1. Garantizar la conservacién de la informacion de por vida.

2. Disminuirelespacio fisicodestinado al almacenamiento de informacién
recolectada en papel.

3. Ahorra recursos como papel y tinta.

4. Seobtienen documentos ficilmente editables, que pueden modificarse
y almacenarse en diferentes formatos.

5. Permiteelaccesoainformacion clasificada desde diferentes dispositivos
simultaneamente.

6. Disminuye los tiempos de blsqueda de informacién.

7. Sepuede restringir el acceso a la informacién, lo que incrementa el nivel
de seguridad de la misma.

8. FEvitael desplazamiento del investigador para consultar informacién.

9. Se pueden imprimir a cualquier momento o impresora, obteniendo
copiasiguales ala original.

El proceso de digitalizacién y manipulacién de informacién digital se
relaciona directamente con las capacidades de software y hardware que
posee el dispositivo mediante el cual dicha informacién ha sido recolectada.
Es bien sabido que la evolucién exponencial que ha tenido la tecnologia
durante las Gltimas décadas ha permitido optimizary mejorar los resultados
en la recoleccién, administracién y andlisis de la informacion digitalizada.
La primera computadora? resolvia cerca de 5 mil operaciones de suma al
segundo y podia almacenar poco mas de 20 Gb de informacién, mientras
que el computador mas actual: el superordenador “Summit” es capaz de
realizar 217 operaciones por segundo y cuenta con 250 millones de Gb de
almacenamiento, una brecha enorme, considerando que entre ambas hay
poco menos de 50 afios de diferencia. Estas herramientas de vanguardia,
sumadas a la digitalizacién global de la informacién y su acceso compartido
a través de la internet® sitdan al investigador ante un problema en el que
el principal reto para la recoleccion y el uso de informacion radica en saber
manipularla yjuzgarla como adecuada, bien documentada y fiable para sus
proyectos(13).

2 Primera generacion de computadoras.

3 Informacion en formato fisico tradicional, que puede ser también de audio o video3 Ciertas universidades
que encabezan la investigacién a nivel internacional cuentan con bibliotecas digitales con més de 3 mil
radiografias de tdrax
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JUSTIFICACION

APLICACION A ESCALA MUNDIAL

Kobo Collect es una herramienta informatica gratuita desarrollada para
levantar informacion en momentos criticos y ambientes extremos, es decir,
resulta ideal para desenvolverse en lugares sin conexion estable o absoluta
de internet, con una dispersion geografica relevante, de dificil acceso y
traslado, cuyos resultados exigen una impresionante rapidez. Ejemplos
relevantes de su uso a nivel mundial se mencionan en su pagina de acceso
principal, las mismas que estan estrechamente relacionadas con temas de
Salud, evidenciando su valiosa contribucién(14).

G KoboTook
Global server Humanitarian s¢
10,000 Subemissions pes month Unlimited Submissia
568 Data Storage per month Unlimited Data Storafl
Uniimited Projects. Undsrmited Progect

APLICACION LOCAL (ECUADOR)

Si bien son muchos los investigadores que recomiendan la utilizacién de este
programa para la realizacion de sus proyectos, en nuestra localidad existen
experiencias que han sido trabajados por la Universidad de Cuenca durante
los Gltimos afios, por ejemplo:

“Estudio de Poblacién en estado de vulnerabilidad social de los grupos
de atencién prioritaria del Gobierno Auténomo Descentralizado de
Santa Ana, 2022", realizado por el grupo de investigacion BIOTEMPUS
de la Universidad de Cuenca, mismo que permitio a través de un censo,
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obtener informacién en tiempo real de las personas identificadas como
poblacién vulnerable/prioritaria de la parroquia.

“Ciencias Médicas Activas con la Vida, 2021-2022", proyecto auspiciado
por la Universidad de Cuenca, en colaboracion con la Cruz Roja
Ecuatoriana y el Ministerio de Salud Piblica, mismo que busca
reconocer de manera inmediata y automatica a posibles donantes
con un porcentaje superior al 70% de viabilidad de acuerdo a ciertas
caracteristicas bioldgicas, para facilitar la gestion de recursos fisicos
y tiempo de registro durante campafias de recoleccién sanguinea.
Ademas, habilité por primera ocasion el reconocimiento satelital de
donantes pertenecientes a la comunidad universitaria, para gestionar
un banco virtual para situaciones de emergencia. Su formulario,
ademads, permite a las personas interesadas en ser donantes, a conocer
suviabilidad pory para cualquier situacion.

“Quédate en Casa 593", un proyecto que surgié ante la emergencia
sanitariaenel Ecuador (2020) araiz de la pandemia del COVID-19, utilizé
la herramienta de KOBO para la creacion de un formulario capaz de
identificar pacientes con alto, medio, bajo o ningtin riesgo de padecer la
enfermedad, para de esta maneray en coordinacion con las autoridades
locales de varios cantones como Cuenca, Azogues, Nabén, Deleg, etc.
o0 Prefecturas como la de Manabi, establecer un cerco epidemiolégico
en tiempo real y actuar de manera inmediata para reducir la creciente
expansion en el ndmero de casos reportados diariamente®.

IMPORTANCIA DELMANE]O DE INSTRUMENTOS DIGITALIZADOS
EN LAS FUTURAS GENERACIONES

En la actualidad nos enfrentamos a la “Era de la Informacién’, en la que
“los pafses” con capacidad para obtener, analizar e interpretar datos son
mas exitosos que aquellos que dependen de resultados extranjeros para la
implementacién de politicas piblicas con sustento académico.

Las actuales y futuras generaciones no se enfrentan exclusivamente a
la falta de informacion, sino también a la cantidad abrumadora de la
misma y a su calidad/veracidad. Los investigadores deberdn ser capaces

+ El Proyecto "Quédate en Casa 3" fue una iniciativa propia de un colectivo ciudadano constituido por
especialistas en salud piblica, epidemiologia, georreferenciacién y manejo de datos, liderado por el Dr.
Juan Chuchuca y constituida ademds por Freddy Narviez, Gabriela Dévila, Jannyne Pauta y Pedro Abril, que
consiguié recolectar informacién inmediata relacionada con el COVID-'® en nuestro pais y de esta manera
instar a las autoridades a coordinar mecanismos para establecer un cerco epidemiolégico y controlar el brote
en tiempo real.

19



Carrera de medicina

de optimizar recursos con el empleo de la tecnologfa disponible, y esto se
logra, por supuesto, mediante el empleo de instrumentos digitales, los
mismos que permiten crear bibliotecas virtuales de acceso seguro desde
cualquier plataforma o dispositivo con acceso a la misma, su administracién,
organizaciony procesamiento inmediato. Aplicar instrumentos digitalizados
tiene relacién con la: competitividad, crecimiento, innovacién, liderazgo y
empleo que puede generarse con la utilizacion y aplicacién técnica de los
mismos(15,16).

OBJETIVOS DELMANUAL

Presentar a los estudiantes de pregrado, docentes y a los profesionales de
la salud un documento para facilitar el diagnéstico (de factores de riesgo
y proteccion que se relacionan con la ausencia o la presencia de eventos
de salud) como objetivo de la epidemiologia, basado en una herramienta
de recoleccion de informacién de libre uso a nivel mundial, que permite
parametrizar la recoleccion de las variables, georreferenciadas y optimizar
recursos en la recoleccién y procesamiento de las bases, haciendo al
proceso mas eficiente para la identificacién de procesos en un diagndstico
comunitario de salud.

1. Construccién del formulario bajo la l6gica de determinantes de salud y
factores de riesgo.

2. Recomendaciones con el uso del formulario en el levantamiento de
informacién.

3. Procesamiento de levantamiento de la informacién.

DESCRIPCION DE LA HERRAMIENTA

Kobo es un conjunto de herramientas digitales empleadas en |a recopilacién
dedatosde campo parasu utilizacion en entornos desafiantes, que permite al
usuario, sin costo alguno por su servicio, construir un formulario, modificarlo
periddicamente, compartirlo, y gestionar sus resultados de manera rapida y
continua desde cualquier dispositivo vinculado a la Web.

Kobo puede funcionar sin acceso a Internet como un instrumento para
recolectar informacién, permitiendo al usuario cargar los resultados de una
gran cantidad de encuestas.
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METODOS Y USO DE LA HERRAMIENTA

Para desarrollar el levantamiento de informacion correctamente, se ha
juzgado necesario dividir al mencionado proceso en cuatro etapas sucesivas,
estrictamente desarrolladas por el investigador, las mismas que exigiran
la manipulacién continua y apropiada de la herramienta “Kobo Collect” y
garantizaran la optimizacién integral de recursos a lo largo del proceso.
Debe recalcarse que la estructura a presentarse corresponde a la més
adecuada para resolver probleméticas tanto en una poblacién pequefia y
geograficamente concentrada como en una significativamente grande y
geograficamente dispersa. en la segunda, la misma requerird un equipo
de trabajo con numerosos colaboradores y un alto grado de coordinacién
simultanea para obtener resultados lo mas pronto posible y poder analizar
la informacién recolectada.

1.SOCIALIZACION, COMPRENSION Y MANEJO DE LA GESTION
PARA EL LEVANTAMIENTO DE LA INFORMACION DIGITALMENTE

DESCARGA DEL FORMULARIO / PLATAFORMAS Y VERSIONES

Para acceder al formulario, debe visitarse la pdgina web oficial de la
aplicacion, correspondiente al siguiente link:

https:/Awww.kobotoolbox.org/

Una vez en la pagina, la presentacién para computador exhibe en su mena
de opciones (extremo superior derecho) la posibilidad de registrarse (SIGN
UP) de acuerdo ala Personay Actividad que se espera desarrollaral utilizar la
aplicacion. Como estudiantes o profesionales de la Salud independientes, se
puede acceder a la opcién que propone una plataforma para investigadores
en general, lo que conduce inmediatamente al drea dispuesta para ingresar
datos personales
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HOGAR  CARACTERISTICAS
AYUDA

EMPEZAR

Finalizado el proceso en la pégina actual, mediante un correo, KOBO
notificara si el registro ha sido exitoso, el mismo que se deberad confirmar
para habilitar la cuentay empezar con las actividades®.

2.PRESERVACION DE LA INFORMACION

Kobo utiliza una nube de almacenamiento gratuito con capacidad limitada a
5Gb por persona®, lamisma que permitird accedera los datos desde cualquier
dispositivo con acceso a internet sin importar la ubicacién u hora de acceso.
Kobo asegura que la informacion no serd eliminada con el pasar del tiempo
(comoenciertas nubesgratuitas) ylamantendrasin modificacionesotasasde
servicio que otras plataformas suelen exigir. La tinica modificacion que suele
emplearse de parte de Kobo, a raizde la Pandemia por COVID-19 corresponde
al “Archivado Automatico” de proyectos implementados previamente que
hayan caido en desuso por mas de 2 semanas sin modificaciones o nuevos
ingresos de datos.

Kobo permite conservar la informacién en la memoria del servidor de
internet asociado al dispositivo, es decir, no existe inconveniente alguno si
durante el levantamiento de informacion:

El dispositivo electrénico pierde acceso a Internet, ya que los resultados
se guardan y son enviados una vez se tenga acceso nuevamente.

El dispositivo electrénico pierda su carga y se apague, una vez cargadoy
con acceso a internet se enviard normalmente.

5 Recuerda seleccionar en el registro como "Sector”, a |2 opcidn: “Servicios de Salud/Salud Piblica”
& El almacenamiento es ilimitado para organizaciones humanitarias.
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Cierre de la aplicacién o el navegador en la que se abrié la encuesta, si
se conserva el link y se guardé antes de salir, se podra continuar con el
desarrollo del formulario.

Guardar un formulario como “Borrador/Draft” y continuar con el
siguiente, en el caso de que no se obtuvo toda la informacién necesaria,
una vez que se la obtenga, se podra reanudar formularios anteriores
marcados como borradores, terminary subir.

Modificar un formulario que se haya marcado como finalizado, pero atin
no se haya enviado a la nube, lo que permite al encargado de recolectar
lainformacién, de modificarla en el caso de haber cometido algtn error.
Lainformacion de toda encuesta permanece intacta.

No solo se podra recolectar informacion en formato de texto, sino
también como contenido multimedia (audio, video, fotografia,
documento) e incluso la ubicacién satelital proporcionada por el
dispositivo o plausible de ser completada manualmente; la misma que
permanecerd almacenada en el dispositivo hasta que se suba a la nube.
La nube de Kobo permite acceder a toda la informacién que se haya
recolectado sin la necesidad de contar con una computadora, se puede
realizar desde un celular. Una vez accedida se puede descargar en
cualquier dispositivo para trabajar con ella sin el riesgo de modificar la
base original que permanecera disponible en la Web.
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En laimagen previa se pueden reconocer ciertos elementos de la ventana de
Kobo ToolBox Web que permite identificar el niimero de formularios en lista
de espera para enviarse (nimero 1), los que han quedado guardados para
completarse posteriormente o alin no se envian por falta de conexién web
(namero 2) y la opcién que permite conservar el formulario como plantilla
para posteriormente acceder a é| desde la opcién “Queue” y completar
informacion faltante. Por ejemplo, durante el levantamiento de informacién
la persona no tiene acceso a sus nimeros de teléfono (mayor de edad), por
lo que se solicita esperar a que el menor de edad llegue, razén que exhorta
a visitar otras casas mientras tanto y posteriormente regresar para agregar
ese dato en especifico. Si se guarda como “Draft/Borrador” la encuesta no se
cargardenlanubevirtual de Koboy porende noseravisible alos responsables
de logistica y levantamiento de informacién.

Desde la pagina principal en el segmento DATOS de Kobo ToolBox se puede
supervisar los formularios que se han enviado y recibido correctamente,
mismos que después de revisarlos a detenimiento, modificando errores de
tipeo o de simple correccién (ndmero 2, a continuacién), constatando sobre
todo “la ubicacién geografica” con ayuda de miembros de la comunidad,
podran ser “Aprobados”, colocados en lista de espera o “No aprobados”
(nimero1, a continuacion).
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3. ELABORACION DEL FORMULARIO EN KOBO

ESTRUCTURA DEL FORMULARIO

Kobo proporciona una herramienta con miiltiples aplicaciones, las cuales,
deben ser bien conocidas y manejadas apropiadamente por el investigador.
La pagina de acceso presenta la siguiente apariencia y respectivas opciones:

1. Proyectos y Borradores: Ubicada en el extremo superior izquierdo,
permite crear un nuevo formulario y ensefia el nombre de cada Proyecto
(formulario) que se haya implementado, los que se encuentren como
borrador, asi como el niimero de estos. Con dar clic sobre uno de estos,
apareceran las opciones especificas para la gestién de cada formulario.

2. Opciones generales: Se corresponde con las opciones para “Buscar
Proyectos”, “Informacién de Usuario”, asi como también ensefara la
bibliotecay la plantilla de proyectos.

3. Opciones de respaldo: Se encuentra en el extremo inferior izquierdo,
corresponde a las opciones de “Ayuda, Recursos y Proyectos”. Debe
recalcarse que “Proyectos” guiard a una nueva pagina con todos los
proyectos que creados y que s han sido compartido.
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CARACTERISTICAS DEL APARTADO EDICION Y CONFIGURACION
DE PRECUNTAS

Antes de comenzar con una descripcion de cada tipo de pregunta disponible
para el formulario, es necesario resaltar datos relevantes de la “Edicién del
Formulario”.

Vista Previa.

Expandir o colapsar preguntas.

Crear un grupo de preguntas (se activa al seleccionar varias preguntas).
Importar preguntas en cascada desde Excel.

OIF

DIAGNOSTICO DE COMUNIDAD

Qe =23 . o

Las preguntas de Kobo habitualmente mantienen el siguiente esquema, en
la que se reconoceran los siguientes elementos:

pwopn s

GUARDAR

S0 O
P o < % i o
@; \ “>Zew Questiop! [ay

\ = J A pregumtE

,-"'.r']\"-.Option1 Valor: AUTOMATICO
Q. | I_iOptionZ vahr{\fyjmu“lc':’/;I

©

1Y

1. Tipo de pregunta: Ubicada en el extremo superior izquierdo, adoptara
el fcono correspondiente al tipo de pregunta que ha sido seleccionada
por el investigador.

2. Colapsar pregunta: Es el signo con forma de tridangulo junto al espacio
para la pregunta, permite colapsar las opciones y desplazarnos
facilmente en el formulario.
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3. Espacio para la pregunta: Se encuentra en casi todo el espacio superior,
entre el Tipo (izquierda) y las Opciones de Configuracién de la Pregunta
(derecha), permite escribir nuestra pregunta, la que aparecera durante
el desarrollo del formulario.

4. Configuracién de la pregunta: En el extremo superior derecho. Permite
alinvestigador acceder a los siguientes pardmetros de configuracion:

5. Opciones: Permite escribir las posibles respuestas a la pregunta
planteada, variara con el tipo de preguntay la variable que, por ende, se
considere. En preguntas de completar no existira este apartado. Es (til
recalcar su importancia, ya que, al concatenar preguntas posteriores,
lo hardn tras haberse seleccionado una de las opciones detalladas
anteriormente.

6. Valor: Este apartado corresponde al nombre que tendra la opcion de
variable/respuesta que se utilizard en conjunto con funciones avanzadas
de Kobo para armar ecuaciones y calculos dentro del formulario. Los
mismos pueden ser expuestos al encuestado o servir Gnicamente
al investigador” Dichos pardmetros serdn necesarios para activar la
obligatoriedad de una pregunta, afadir condiciones para concatenarlas
con preguntas anteriores, generar un criterio de validacién con su
respectivo mensaje de error, cambiar la apariencia de la pregunta, etc.

a. Opciones de pregunta.
b. Logica de exclusidn.
c. Criterios de validacion.

Recordar siempre que, tras haber modificado una pregunta, se puede
corroborar su estado en la opcién de Vista Previa, ubicada en el extremo
superior izquierdo (signo en forma de ojo). Asi se puede comprobar que
las preguntas se hallan bien distribuidas en secciones, concatenadas
coherentemente y con todas las opciones posibles en la misma.

Al final de modificar una pregunta es indispensable guardar empleando
dicha opcidn en el extremo superior derecho de la pagina.

TIPOS DE PREGUNTAS DE ACUERDO A SU FUNCION
Kobo ofrece una variedad significativa de preguntas en su disefio de

formularios, que permiten al investigador almacenar informacién en forma
de texto, multimedia, ubicacion satelital, etc.?

7 Se recomienda visitar la pigina de “funciones avanzadas” virtual de Kobo Help.
# Deberi recordarse que Kobo no permite modificar el tipo de pregunta una vez que la misma.
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Entre las més utilizadas para el desarrollo de un formulario se destacaran a
las siguientes:

1. TEXTO:
Permite al encuestado o al investigador, escribir, sin limite de palabras, una
respuesta literal a la pregunta planteada.®

2. NUMERO:
Permite ingresar inicamente nmeros enteros como respuesta a la pregunta
que se plantee.

3. NUMERO DECIMAL:
Permite ingresar ndmeros que contienen decimales. Se recomienda
emplearlas en variables de medicién.™®

4. SELECCION UNICA:
Permite seleccionar una tnica de las opciones posibles como la correcta. Se
recomienda emplearla en la mayoria de las concatenaciones.

# No es la mejor opcitn al momento de levantar informacién, genera respuestas dispersas (opinién) y no
siempre los encargados de contestarla serdn diligentes en tal empresa. La prictica demuestra una pérdida
significativa de informacién al escogerla. Es itil para detallar posibles respuestas que no se consideren y la
encuesta reconoce el no hacerlo, por ende, deja tal espacio para detallarlo.

12 Cuantitativa continua.
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5. SELECCION MULTIPLE:
Permite seleccionar varias/todas las opciones de la pregunta como
correctas. Es (til, si no se ha estudiado la poblacién a fondo, dejar en este
tipo de preguntas una opcién marcada como “Otro” + Pregunta de Texto
“Especifique Otro” concatenada a dicha respuesta; esto, sélo si es que resulta
imprescindible dicha informacion.

6. IMAGEN:
Permite insertar un archivo de imagen. Es recomendable exigir que
(nicamente una de estas preguntas sea obligatoria y las demas puedan
agregarse opcionalmente. Solo se permite agregar una fotografia en cada
pregunta.

7. UBICACION:
Permite ingresar los datos de latitud, longitud y altitud. En caso de tener un
teléfono inteligente, este devuelve la ubicacién sin necesidad de contar con
conexién a internet; en otros casos sera necesario una conexion estable a
internet o determinar los puntos en los que se desarrollaron los formularios
con ayuda de algin otro programa de georreferenciacién, como Google
Mapas o Earth.

8. CALCULAR:
Se utiliza para insertar funciones especiales de cilculo o respuesta
predeterminada dentro del formulario. Al tratarse de una funcién avanzada
puede ahondarse sobre ella en Kobo Support.

9.NOTA
Permite dejar una nota al encuestado, permite brindar informacién sobre el
cuestionario o indicaciones (cualesquiera sean estas).

OBLICATORIEDAD DE LAS PREGUNTAS

Una de las funciones més (tiles en el levantamiento de informacién es la de
“Respuesta Obligatoria, la misma que forma parte del apartado “Opciones de
Pregunta” del campo “Configuracion”.

La Respuesta obligatoria garantiza que la informacién solicitada por el
formulario esté completa, y que, de no responderse alguna pregunta con
esta caracteristica, no sea posible cargar el archivo a la nube. Como es de
esperarse, si no se ha completado, la pagina advierte al usuario sobre dicha
situaciony le exige hacerlo inmediatamente.
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La obligatoriedad de preguntas es (til en los siguientes casos:

1. Cuando los datos resultan esenciales para el estudio y se tiene certeza
de que puede obtenerse la informacién solicitada por la pregunta.

2. Cuando el formulario incluye preguntas de tipo “Texto” en mas del 15%
de su contenido. Esto evita que el equipo de Trabajo de Campo ignore el
hacerlo antes de cargar el formulario ala nube.”

3. Cuando el formulario es extenso y abarca un ntmero considerable de
variables.

o
" COMUMIDAD EN LA QUE SE ENCUENTRA (]

[-] -
Pregunta sugerencia -

o e L o COMUNIDAD_REGISTRO

Guidance Hint:
Respuesta Colgatona: (@) Si h
No
Custom logic
Respuesta Preceterminaca:
Apanencia (Avanzada):  minimal »
HXL:
Parameters: | | randomize
seed

CONCATENACION DE PREGUNTAS

Laopcién“configuracionde pregunta” puede afectaraunasolapreguntaocaun
grupo completo de preguntas asociadas, como se menciona posteriormente.
En el caso de tratarse de una sola pregunta, la configuracién da acceso
a una opcién llamada “légica de exclusion’, la cual permitird establecer
una condicién légica que determine la siguiente pregunta a la actual,
dependiendo de la respuesta que el encuestado otorgue. Lo cual reduce el
tiempo del equipo de trabajo de campo en el caso de eliminar una serie de
preguntas posteriores relacionadas a una respuesta especifica o, lo prolonga,

"Por |a cantidad de tiempo que exige registrar y tabular los resultados de una pregunta de tipo “texto”, no se
recomienda utilizarla durante el Proceso de Levantamiento de la Informacitn; es preferible brindar preguntas
de opcitn milltiple que cubran todas las respuestas posibles. Se recomienda, ademis, utilizar una grabadora
sies que el cuestionario demanda varias preguntas de texto.
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en el caso de que el formulario decida ahondar en un aspecto caracteristico
relacionado con dicha respuesta.

Por ejemplo:
{USTED FUMA? (Pregunta Sl (lera Posibilidad) NO (2da Posibilidad)
Matriz)
¢DESDE HACE CUANTO CONCATENADA AUSENTE
FUMA?
$CUANTOS CIGARRILLOS CONCATENADA AUSENTE
FUMA AL DiA?
¢POR QUE NO FUMA? AUSENTE CONCATENADA

CONTINUA EL FORMULARIO...

Para realizarlo en Kobo, se siguen los siguientes pasos:

1.

Unavezingresado en “Logica de exclusion”, debe seleccionarse la opcion
“Afadir condicion” y la pagina habilitard una nueva opcién llamada
“Seleccione de la lista”, en ella escogeremos la pregunta que se derivara
de la respuesta a nuestra pregunta actual, para lo cual, Kobo exige que
establezcamos pardmetros condicionales, como: la opcién de nuestra
pregunta actual a la que debera ser: igual, diferente, mayor o menor
la respuesta dada por el encuestado, para de esta manera re-dirigir
a la pregunta concatenada (en caso de ser la que cumple con dicha
condicién).

Se pueden agregar mas condiciones para que se realice la asociacién/
concatenacién de preguntas, y, ademads, se permite escoger si una de
estas o todas, deben ser iguales a los pardmetros propuestos para re-
dirigira la pregunta concatenada.

Una vez hecho esto, debe probarse su funcién en la opcién de vista
previay guardar el formulario.
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FORMACION DE GRUPOS DE PREGUNTAS

La organizacion del formulario en grupos de preguntas permite establecer
un orden de relacion entre las mismas, lo que facilita el proceso de edicién
y manejo de informacién de quien disefia el formulario, y resulta agradable
visualmente para el encuestado, ya que, al dividir en varias paginas al
formulario, no se percatara de su extension.

Asi también resulta mas facil para el Equipo de Trabajo de Campo, navegar
entre las distintas secciones del formulario para regresar a una pregunta
especifica que no haya sido llenada o esté incompleta.

Se recomienda formar grupos de preguntas de entre 2 a maximo 8, para
que, de esta manera, no se corra el riesgo de pasar por alto alguna que no
haya sido definida como obligatoria, y su acceso en pantalla no requiera
desplazamiento vertical.’2

12 Debe aclararse que el orden de las preguntas, un aspecto fundamental en el formulario puede modificarse
con solo dar clic sobre ellas y arrastrarlas en el espacio que dispone el segmento de edicidn.
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Para establecer un grupo de preguntas se siguen los pasos expuestos:

Clicsostenido (Ctrl + Clic) sobre las preguntas que se desea formen parte
del grupo, se identificard que el proceso es exitoso al aparecer un borde
celeste en el rea de la pregunta seleccionada.

Clicen la opcién: “Crear grupo con preguntas seleccionadas”, disponible
en la zona superior izquierda de la pantalla. Al hacerlo, el grupo se crea
automaticamente.

Escribir la etiqueta de nombre del grupo/seccién de preguntas que se
desee en la zona grisacea superior (‘PRUEBA 2" en este caso).”

Si desea retirarse una pregunta del grupo previamente formado, o, en
sudefecto, agregar alguna, debe seleccionarse la preguntay desplazarla
dentro o fuera del drea delimitada para el grupo en la pantalla (visible
por el color de fondo gris que se adopta).

ESTILO/PRESENTACION DEL FORMULARIO

La edicion del formulario permite, ademas, en el segmento “Layout &
Settings/Disefo y configuracion” ubicado en el extremo superior derecho de
la pantalla, modificar la apariencia del formulario cuando se presenta ante el

3 Al igual que en el formulario antes de constituir grupos, las preguntas pueden modificar su orden con
solo arrastrarlas dentro de un grupo. Si deseamos extraer una pregunta del mismo, solo basta con realizar el
mismo proceso y retirar a la pregunta del drea designada al grupo.
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encuestado. Ademads de exigir ciertos metadatos que podran ser activados/
inactivados a criterio del investigador, tales como:

- Identificacion del Dispositivo.
- Nombre de Usuario.
- SIM Serial.

§i§ Add from Library 3¢ Layout & Settings
Form style @
Form style @
Wiarias paginas w
Pradatarminado - una pagina
waras
s pagoas ety | Tema bl
| Tema de cuadricula con oncabezados EN
Metadatos MAYOSCLILAS
< nans
start tme [ ] usemame e ——
u and lime D sim serial
lema "tabia” + vanas paginas
|| today || subscrioer id
. Tarma de cuaddicula + Milliples pagines +
[ device id [] phone number Encaezados en MAYUSCULA
|_ audit i I NIS TUNCUONAITY 1S Avanaoie m Uolect version 1.0
and above
Background audio @ (_J) Enable audio recording in the background
This funchonality 5 available in Collect version 1.30
and above
O Enable audio recording in the background
Details
Descripcion
El siguiente formulano a cargo de estudiantas
de Medicina de Primer Ciclo de la
Universidad de Cuenca, tiene como objetivo
practico evaluar los determinantes sociales
de aconomia, desarrollo y salud en
poblaciones rurales, para realizar un
diagndstico de la comunicad evaluada en

- Tiempode inicio.

- Tiempo de finalizacién.

- Namero de teléfono.

El estilo del formulario serd determinado a criterio del investigador, pero se
recomienda, tras haber creado varios grupos de preguntas, presentarlas con
la opcién “Varias Paginas”. Lo que facilitard la comprensién del encuestado y
evitard su fatiga (si es que el formulario es largo) .

14 5j para el coordinador técnico es imprescindible conocer quién realiza las encuestas, entonces activar la
opcidn de SIM 1D y DEVICE ID, serdn de mucha ayuda.
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GEORREFERENCIACION, GEOLOCALIZACION / CONEXION CON
CGOOCGLE MAPS

GEORREFERENCIACION:

Proceso por el cual se dota de un sistema de referencia de coordenadas
terreno (latitud, longitud) a una imagen digital que originariamente se
encuentran en coordenadas pixel.

Google Earth, por ejemplo, es un sistema de Georreferenciacién, puesto que
permite situar en el mapa puntos concretos de la geografia, ademas permite
obtener una vista aérea de las ubicaciones y navegar por ellas, pero son
mapas creados a partir de la seleccién de un conjunto de datos.

GEOLOCALIZACION

Corresponde a la identificacién de la ubicacion de un dispositivo como un
radar, teléfono mévil o cualquier aparato electrénico conectado a Internet. Se
relaciona con los sistemas de deteccidon de posicion, pero afiade datos como
informacion de lazona, calle, locales, etc. Permite realizar esta identificacion
en tiempo real a diferencia de la georreferenciacion.

La georreferenciacion en cooperacién a la herramienta Google Maps debe
contener en su descripcion tinicamente datos significativos de cada persona,
obviando informacién sensible (dependiendo de los encargados del manejo
y revision de informacién), asi como deberd permitir acceso a personas
plenamente reconocidas como colaboradores del mapa. Laimplementacién
de capas se recomienda en estudios de seguimiento, con cortes definidos
previamente(17,18).

Cuando se levante informacion en una comunidad o localidad distante, debe
realizarse un proceso de contrastacién de la informacién GPS recolectada
con los puntos previamente visitados por el equipo de levantamiento de
informacion, se recomienda trabajar en cooperacién con el Técnico en
Atencion en Salud (TAPS) en caso de realizar trabajos con el Ministerio de
Salud Pibica durante esta fase, se requerird una computadora con acceso
a internet, asi como que antes de iniciar el proceso, todo el equipo de
levantamiento de informacién haya enviado sus formularios De encontrarse
errores en los registros GPS, debe corregirse en la opcién de Mapa,
seleccionando el formularioy modificando su registro GPS.
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PRIMER FORMULARIO

El formulario terminado incluird todas las preguntas y secciones que el
investigador ha juzgado como necesarias hasta el momento, aparecerd
como una primera version del proyecto de Kobo, disponible y activa para
recibir informacién proveniente de las encuestas realizadas por el equipo
de Trabajo de Campo. No obstante, se considera imprescindible que el
equipo de trabajo realice un ejercicio de pilotaje previo al proceso oficial
de recoleccién de datos con la poblacién objetivo (20 a 30 personas de
caracteristicas similares a |la poblacién objetivo), con retroalimentacion real
de sus resultados; esto se realiza con el afan de encontrar posibles errores
en la elaboracién y contestacién de las preguntas, datos incompletos que
deban agregarse en el caso pertinente o informacién que deba suprimirse al
considerarla innecesaria dentro del formulario.

ACLARACIONES

1. Con seguridad el primer formulario enfrentara varios inconvenientes
que obligardn a modificarlo posteriormente, los mismos que podrdn
clasificarse como:

a. Intrinsecos del investigador, es decir, relacionados con su
experiencia de campo y con la diligencia que ha tenido en la seleccién
de variables y sus respectivas opciones de respuesta detalladas en el
formulario.

b. Extrinsecos, cuando la informacién disponible en fuentes
externas no refleja la situacion actual del estudio y conduce a errores
significativos.”™

2. El formulario podrd ser modificado aproximadamente 18 ocasiones,
después de las cuales la versién méas antigua ya no estard disponible
para su descargay serd eliminada de la nube automaticamente.

3. Los formularios y sus versiones se actualizardn inmediatamente en
los dispositivos que cuenten con una conexion estable a internet y
hayan accedido al enlace virtual compartido por el investigador con
anterioridad.

4. laversiondel formulario mésactual serd la que rija la organizacion de la
informacion en |a base de datos de Kobo.

15 Con esto se hace mencidn a gue durante el proceso de levantamiento de informacion la investigacitn
obtenida mediante fuentes externas de la poblacién o situacitn a estudiarse es escasa o imprecisa.

16 En el gjemplo prictico detallado posteriormente se trabajé con 12 versiones del formulario antes de obtener
elidéneo para el proyecto.
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ACTIVACION DEL FORMULARIO

Si se desea actualizar y compartir las modificaciones del formulario
mas reciente, hemos de dirigir a la opcién: “Formulario” del Proyecto en
cuestion, en la que seleccionaremos la opcién: “Redeploy/Implementar de
Nuevo” (regién superior derecha) y de esta manera se validaran las dltimas
modificaciones afiadidas al formulario. También puede accederse a todas las
versiones que ha tenido el formulario implementadas con anterioridad.

RESUMEN FORMULARIO DATOS CONFIGURACION X

Version actual F O [T

wi2 (Mma Moddicandn - December 2, 2022 - 71 preguntas — °
.
=

Languages: Thes progect has o languages defined yet

Hestoral del formulano

Version Untima Modificacion Clonar
va2 - @ December 2, 2022 L]
v November 23, 2022 L]
w0 October 9, 2002 L]

DESCARGA EL FORMULARIO

Para descargar la base de datos debe accederse a la pagina Web de Kobo,
seleccionando previamente el Proyecto en el que se estuvo trabajando,
luego dirigirse a la opcién superior: “Datos”, en su apartado lateral izquierdo:
“Descargas”, la misma que permite seleccionar el formato del archivo a
descargar (1) y visualizar/descargar/eliminar (2) las versiones anteriores del
formulario. Para generar una version de descarga primero debe seleccionarse
la opcién “Exportar”.
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RESUMEN FORMULARIO DATOS SONF IGURACION

B Tabla
Descargas

B Ropores

- Soloccions ol 1o da expodacin  FoT0 de wekoresy

nus
* Descargas R - ~
M Mapa Advanced options "4
EXPORTAR

Exporls o
Tipe Creado idioma  Incluir grupos  Multiple Versions ¥
LS March 24, 2020 Etiguetas S S Fy: [ ]
XLS March24 2020 Cliguetas S si & []
XLS  Februay3, 2020 Etguetss S Si & ¥ ]

Es una actividad planificada en la que se pone a prueba el modelo de
gestion logistico y de implementacion del formulario con la finalidad de
identificar nudos criticos y posibles errores previo al proceso de recoleccion
de informacion, asi como medir tiempos de traslados y del proceso en si. Se
desarrolla con pocos recursos en territorios controlados y con muestras no
necesariamente representativas, sin olvidar que la informacién levantada no
formara parte del estudio. Para lo cual se recomienda establecer un equipo
constituido por:

1. Coordinador: es quien genera la logistica y monitoriza el proceso de
levantamiento de informacion, asi como de la consolidacién de los
errores que puedan presentarse.

2. Equipo de trabajo de campo: Tres personas’ que reciben una
capacitacion™y realizan el proceso de levantamiento de la informacién
de un nimero determinado de encuestas. Los cudles seran repartidos en
contextos, poblaciones y condiciones distintas (conectividad). Todos los
involucrados Ilevardn un diario de campo con la finalidad de registrar las
observaciones obtenidas durante el ejercicio del pilotaje.

7 Se recomienda como minimo tres personas en contextos diferentes, es decir: diferentes dispositivos
electrénicos para la recoleccidn de datos (software y hardware), desenvolviéndose en zonas urbanas y rurales,
con o sin conexidn a internet, con o sin soporte telefdnico durante el levantamiento de informacién.

18 Todos reciben el mismo nivel de capacitacién evaluado al igual que el nivel de entendimiento.
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El pilotaje pretende generar un informe que comprenda las observaciones de
todos los involucrados en el mismo (consolide |a informacién de los diarios
de campo) para posteriormente aplicarlo en la correccion del formulario
definitivo y en el modelo de gestién logistico.

AMBIENTE DE PRUEBA

El ambiente de prueba debe cumplir con la condicién de presentar la mayor
cantidad de caracteristicas posibles identificadas de toda el drea de estudio,
como, por ejemplo: condiciones de acceso, condiciones de conectividad,
condiciones climaticas, condiciones de soporte telefénico, entre otras.

Es importante que en el ambiente de prueba la poblacién a ser objetivo
comparta la mayor cantidad de caracteristicas culturales similares a la
poblacién a ser estudiada, como, por ejemplo: Lenguaje, costumbres,
tradiciones, creencias, religion, etc.

MODIFICACION INICIAL DEL FORMULARIO

El formulario podrd modificarse en tiempo real desde cualquier dispositivo
con acceso a la nube y su nueva versién estard disponible para todos los
miembros del equipo con conexién a internet” estable que les permita
acceder a la misma. Con el objetivo de solucionar dos tipos de problemas
que pueden presentarse, se plantean dos tipos de correcciones al formulario
en tiempo real . ®

1. Si:unade las preguntas se encuentra mal formulada; su mensaje no es
comprensible por el miembro del equipo de campo; no presenta todas
las opciones posibles y se requiere anadir una nueva opcion; se sugiere
cambiar el tipo de pregunta.

La pregunta resulta ambigua, quien llena la encuesta no encuentra légica
entre ésta y sus opciones de respuesta, puesto que, en el sentido literal de la
pregunta, un hogar no puede dedicarse a: “jubilado, conducto u otro”, por lo
que asume, hay un error en la misma, asi que debe corregirse a:

'® Esta es la razdn por la que durante el Pilotaje se recomienda gue todos los miembros del Equipo de Trabajo
de Campo cuenten con una conexion estable a Internet durante todo el proceso.

20 Debe afiadirse gue de ninguna manera la informacién de una versidn del formulario con respecto a otra
se concentra en reportes separados o se pierde, toda la informacion se recolecta en la misma base de datos,
lo dnico gue cambia es que en caso de afiadir preguntas en una nueva version, se afiaden columnas (a la base
de datos) en las que se escriben las nuevas respuestas, mientras que las versiones anteriores conservan las
columnas comunes, pero al no tener respuestas para las nuevas variables del formulario, sus valores en las
columnas nuevas permanecen en blanco.
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Ahora podrd entenderse claramente que la légica de quien disend el
cuestionarioeraconocerel oficio del “JEFEDELHOGAR”, que sise corresponde
con las opciones de respuesta.

P -
y EQUE SE DEDICA EL DEL HOGAR? w )

Pregunia sugerencia

581 K]

|

:= o AQUE SEDEDICAEL JEFE DEL HOGAR? —
AGRICULTOR e Pregunta sugerencia

: |
i | GANADERO

il | ALBARIL XML vaiue: aiba_il
il  ARTESANOS XML value: artesanos
i  COMERCIANTE XML value: comerciante
fii JuBILADO XML value: jubilado
[l DESEMPLEADO/NO TRABAJA EN UNA ACTIVIDAD ESPECIFICA XML value: desempleado_no

Cuando el formulario ha obviado una interrogante que el miembro del
equipo de trabajo campo considera sumamente importante, la misma
que hasidodescubiertamientrasrealizabalarecolecciondeinformacion
(Por ejemplo, durante la entrevista reconoce que seria (til preguntar por
las enfermedades que los padres de la persona encuestada padecen,
para asi relacionarlos con la misma o la posibilidad de que se presente a
futuro).

= DETERMINANTES BIOLOGICOS

-]
+ DETERMENANTES BIOLGGICOS "
o EHSTL UNA PERSONA COM CAPACIDADE S ESPECIALES £ EL HOZ o
DESCAPACITADA" b5 11 S0rme U6 b ampleass -]
@ | v EUTE UNAPERBORA CON CAPACIAE ) EWECALES EN EL MOGART ]
DECAPAGTADA: o9 a1 3monere gus som segimarte H
v
w
. B -
-
B o - -
o GUIENES LA PEREONA CON CAPACIGADIES ESPECIALES EN ELHOG
1 | mone
| M
& [mos
w |omo
o GUE TR0 DF DISCAPACIDAD PADECEIPADECENY

| AN CANCA

| SENSORIAL
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Durante el levantamiento de informacién, un miembro del equipo de trabajo
de campo reconoce que resulta esencial saber no solamente si hay una
persona con discapacidad en el Hogar, sino, ademds, “quién es esa persona
y con qué tipo de discapacidad cuenta”, por lo que informa al Coordinador
Técnicoy le sugiere afadir esas nuevas variables en el formulario.

El acceso a la modificacién de la informacion en tiempo real representaria
un problema en la recoleccion de la informacion si estuviese disponible para
todos los miembros del proyecto, por lo que se recomienda lo siguiente:

1. Unicamente los coordinadores técnicos tengan acceso a los resultados
del proyecto y a la manipulacion de las preguntas del formulario, asf
como a los datos. Esto evita que, en un supuesto caso, un miembro del
equipo de campo sea capaz de modificar el formulario sin que esta
decision haya sido notificada al resto del equipo.

-]
° MODIFICACION DEL FORMULARIO SUPUE STA L]
¥ LAMODHICACION E5 INVIEDIATA ANTE LA NOTIFICACIKIN DE UN MIEMERO DEL EQUIPG GUE ADVIERTE UN MAL FUNCIONAMIENTO ™

§ CORRECCION | (EN UNA PREGUNTA EXISTENTE. SE MODIFICA EL TIPO DE PREGUNTA O SUS OPCIOI| L valuss AITOMATE

§ CORRECCION B (SE CREA UNA NUEVA PREGUNTA QUE ES ARADIDA AL FORMULARIO) L v AUTOMATY

La modificacién del formulario se notificara de inmediato en el extremo
superior de las plataformas de internet que los miembros del equipo del
campo utilizan para abrir el formulario en sus dispositivos electrénicos de la
siguiente manera:

Brcbooies . l
I A T VETSI0N [

OBSERVACIGN HOSPITAL MILITAR DIVISION Il
TARQUI

“RESPONSABLE DE LA ENCUESTA

P e by
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SOCIALIZACION DE ERRORES

El formulario final aplicara todas las correcciones que hayan sido detectadas
durante el pilotaje y cuya correccion haya sido socializada previamente con
todo el equipo de investigadores y miembros del equipo de recoleccién de
informacion.

El objetivo de contar con un formulario que considera todas las posibles
variables o campos de andlisis en el estudio, es evitar, sobre todo, las
modificaciones posteriores que deban hacerse a los datos y las encuestas,
ahorrando tiempoy recursos en la investigacion.

Se hace las siguientes recomendaciones al estudiante/investigador antes de
comenzar con el levantamiento de la informacion.

Cerciorarse de que todos los miembros del equipo (si es que este equipo
no es superior a las 40 personas) estén en capacidad de responder ante
cualquier dificultad técnica del formulario (descentralizacién). Si el
namero de miembros involucrados en la investigacién supera las 100,
debe trabajarse directamente con los Coordinadores Técnicos.

La version implementada del formulario final deberd compartirse con
todo el equipo de Trabajo de Campo, no antes, a fin de evitar formularios
“muertos o fantasmas” (versiones anteriores), que dificultaran el analisis
de la informacion.

Por lo general el formulario final presentara las siguientes caracteristicas:

La primera seccién del formulario considerard preguntas relacionadas
con la identificacion del sujeto encuestado como: Nombre, nimero
de teléfono/celular, direccion de correo electrénico, edad, estado
civil, entre otros (siempre que la encuesta tenga el respaldo de un
comité de bioética), asi como también deberd incluir un apartado para
identificar al encuestador por c6digo o nombre. En algunas ocasiones,
Kobo permite, como mecanismo de seguridad, bloquear el acceso al
formulario a menos que se cuente con el usuario y contrasefa de la
cuenta del encuestador al que se ha compartido la encuesta.

Varias hojas de preguntas, correspondientes a las que fueron asociadas
con anterioridad, clasificadas por su temadtica principal.

Explicaciones a cada pregunta en caso de que el Equipo de Trabajo
de Campo pudiese llegar a confundirse. Se tiene por entendido que
cualquier ambigiiedad en los postulados se ha corregido durante el
pilotaje, pero no es contraproducente agregar ciertos conceptos.
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Un méximo de 8 preguntas por hoja, haciendo posible responderlas con
facilidad.

Todas las preguntas configuradas como obligatorias.

Dos a tres preguntas que exijan fotografias del lugar visitado (permite
al investigador corroborar la informacién proporcionada por el Equipo
de Trabajo de Campo y tener una referencia real de la zona visitada) de
caracter obligatorio, las mismas que deberan tener la aprobacién del
encuestado antes de realizarse.

Si se requieren méas fotografias, deberd afadirse apartados “no
obligatorios”.

Todas las preguntas de opcién mialtiple que analicen variables
cualitativas deben tener una opcién titulada como “Otro”, concatenada
a una pregunta que exija detallarla en el caso de ser necesario. Esto
evitard que informacion crucial se pierda durante el levantamiento de
informacion.

Una pregunta de ubicacién geografica al final del formulario, exigida
como obligatoria.

Elinvestigadortiene la potestad de aceptar respuestas a los formularios
o de denegarlas, para esto, KOBO permite acceder a su pdgina principal
y activar varias opciones, entre las cuales se considera como de mayor
utilidad a la de “Offline/Online” que le permite recibir encuestas que no
se estén llevando a cabo en tiempo real, sino que se cargaran luego, asi
como la opcidn de “online/online”, en el caso de que todos los miembros
del equipo de investigacion tenga acceso ilimitado a la encuesta (esto
reducirfia el tiempo maximo en el trabajo de campo, la bateria se reduce
considerablemente).
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Con o Sin conaxian i v COPIAR

This allows online and olfline submissions and is the best aption for collecting data in the field

v18 [itima Modificacion | Oclober 18, 2021 « 102 pragunias

Con Si multiples)
Lang  This allows aniine and offine sLbmMssions and is he best aption for coleciing data in the hald

Con Sl multiples)
Esta es la mejor opcidn al entrar muchos regisiios a la vez en una computadora, por ejemplo
AT ARSI T8I di papel

Recolec  Con conexién-Sin conexién (entrada Unica)
This allows @ single SUBMISSION, and can be paired Wi e “reurm_ur” parameler 1o redirect ine
user o a URL of your choice afler the form has been submitied.

Online-only (once per respondent)
This allows your web form 10 only be submitled once per uses, using bask: protection 1o prevent
1N Same User (On e Same Drowser & Gevice) Nom Submitling more Inan ance

THE - adion de formularic web pere Inenustar
Lise Mis NEMIS Code SNppet 1o inlegrale your T on Your own welsile using smaller manging

Bélo ver
Lise this version for lesting getling feedback. Does not aliow submitting data
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ASIGNACION DE RESPONSABILIDADES

FLUJO DE PROCESOS

Como recomendacién de los autores, se describen los procesos que han de
llevarse a cabo para el levantamiento de informacién epidemiolégica de
forma acertada.

Imagen Nro.2
Flujograma de Procesos Levantamiento de Informacian
Epidemioldgica
Fuente: Elaboracidn de Autores

CONFORMACION DEL EQUIPO

EQUIPO DE LOGISTICA

El ndmero de encuestadores/personas en campo se definirdn de acuerdo al
criterio del investigador teniendo en cuenta aspectos como:

1. Transporte/ movilizacién del equipo de trabajo de campo.

2. Refrigerios.
Comunicacién con actores que den facilidades para el levantamiento,
como, por ejemplo: lideres comunitarios, actores politicos, actores
sociales, etc.
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COORDINADOR OPERATIVO"

Es el encargado de |a logistica del proceso de levantamiento de informacion,
se consideran los siguientes campos de accion:

1. Transporte/ movilizacién del equipo de trabajo de campo.
Refrigerios.

3. Comunicacién con actores que den facilidades para el levantamiento,
como, por ejemplo: lideres comunitarios, actores politicos, actores
sociales, etc.

COORDINADOR TECNICO*

Es el encargado del soporte técnico en temas de plataforma, conectividad,
telecomunicaciones. Se consideran a sus campos de accién:

Funciones:Realiza el monitoreo de sincronizacién de datosen la plataforma.?

4. Realiza soporte usando medios tele comunicacionales en caso de dudas
con el uso del formulario segin el tipo de dispositivo mévil %

5. Realiza el procedimiento de Aprobacion, No Aprobacién y Formulario
en Espera, basdndose en la dindmica de consolidacién de la informacién
diaria que realiza en tiempo real la herramienta KOBO.

6. Generareportes ripidos usando la herramienta del Kobo, para constatar
el cumplimiento de metas diarias en formularios aplicados.”

7. En caso de no alcanzar las metas de cobertura diarias planteadas,
retroalimentard al coordinador operativo para fortalecer los dias
posteriores el proceso de levamiento de informacion.

8. Supervisa los tiempos reportados automaticamente por la plataforma
del inicio y fin de los cuestionarios, con la finalidad de alertar al
coordinador operativo sobre nudos criticos que se presenten.

21 Se recomienda designar un coordinador operativo por cada tres coordinadores técnicos.

22 De acuerdo con la planificacion del estudio, si este considera un territorio especifico, se recomienda
establecer un coordinador técnico por cada diez personas involucradas en el trabajo de campo; mientras que
si se consideran varios territorios se recomienda nombrar un coordinador técnico por cada uno de ellos.

23 | ps formularios remitidos en modo online/offline percatindose del envio total de la informacidn.

24 Se recomienda utilizar grupos de mensajeria gratuita en tiempo real de comunicacién informal, por
ejemplo: WhatsApp.

25 Fs el encargado de dirigiry corroborar que el nimero de formularios respondidos en las diferentes sesiones
fue el previsto con anterioridad.
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EQUIPO DETRABA]O DE CAMPO

Es el encargado de realizar el levantamiento de informacion desde la fuente
primaria.

Funciones:

Es el encargado del cumplimiento de las metas de cobertura en el
proceso de levantamiento de la informacién.

Encargado de cumplir con los tiempos estimados para cada formulario.
Reportar posibles dificultades al coordinador logistico.

Remiten los formularios online/offline.

En caso de que existan observaciones por parte del equipo técnico, serd
el encargado de rectificar la informacion dentro de la plataforma.

-

Vs W
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CORRECCION DE ERRORES

MANIPULACION Y VALIDACION DE DATOS EN LA WEB

Kobo permite manipular directamente la informacion contenida en los
formularios que hayan sido cargados en la nube, pudiendo modificar las
respuestas a cada una de las preguntas contestadas por un sujeto. Los
cambios se conservan en la nube y aparecerdn cuando sea descargado el
archivo. Tales modificaciones se pueden realizar en la opcion “Datos/Data”
en su apartado de “Tabla/Table” (1), como se muestra en las imagenes a
continuacion de este segmento.

Pasos:

a. Seleccionarlaopciéncon lafigurade ldpiz o pincel a laizquierda de cada
uno de los formularios (3). Al dar clic, Kobo redirigird a una nueva pagina
que posee el Formulario con todas las respuestas y la informacién que
fue guardada en el mismo.

b. Seleccionar la respuesta a la pregunta que debe ser modificada,
cambiarla por la opcién correcta o en su defecto, completar la
informacién faltante (si asi lo fuese (4).

c. Ir al final del formulario en el que se encontra y presionar la opcién
“Enviar/Submit”, lo que lo guardara con la nueva informacion.

Se recomienda analizar los datos de una encuesta, por su facilidad de
manipulacién, mediante la herramienta de Mapas que ofrece Kobo y permite
filtrar la informacién segtin sea los requerimientos.

oaTos HEIGURACION ®

2 =0
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DIAGNOSTICO DE COMUNIDAD YOLON 2021-
2022

¥ INFORMACKON ENCUESTADOR

CLOMUNIDAD Th LA QU 88 TNCUTNTRA
@ vouom [——

“ i TN R RCULAS DY

“SELECCION LA ACTIABAD Gull EELARROLLARA

“EXTENSION DE LA FAMILIA

NUCLEAR
EXTENDIDA

Si se desea validar los formularios que se han recibido y almacenado en la
nube, se debe acceder a la columna: “estado de validacién/validation status”
(2), ubicada a la derecha de cada formulario. Esto en la opcion “Datos/Data”
en su apartado de “Tabla/Table”. La validacién es visible en el archivo de
Excel cuando es descargado por el investigador, facilitando el anélisis y la
interpretacion de los datos.

CODIFICACION DEL FORMULARIO EN LINEA

Si se desea evitar el posterior procesamiento de informacion en Microsoft
Excel, hemos de codificar los valores de las variables del formulario y el
nombre de las preguntas y secciones de tal forma que sean comprensibles
para programas de procesamiento de informacién avanzada, como, por
ejemplo: SPSS o Ry que ayuden a la rdpida manipulacién de los datos en la
base. Se recomienda emplear abreviaciones y referencias cortas, similares
para nombrar preguntas, secciones y variables. Por ejemplo, si tenemos
5 secciones con 5 preguntas cada una, con 2 variables en cada pregunta,
debemos codificar cada seccion como: S1, S2, S3, S4 y Ss, y a cada pregunta
con su respectivo cédigo o inicial, como por ejemplo Q1 0 nombre clave (ya
codificado).

~ COMPOSICION FAMILIAR :
5 1
° 0

o
B

Configuracion Nombre Oe L3 Columna -

| o e | JEFE_HOGAR|
Opcanes 8¢
pregurm Guidarce HInt

Lbgis oo scaide

Respussta Ocbgatona: (@) Si

Craemcs se vaicaces

") Custom logic
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o
o JEFE DEL HOGAR W
gt SUperEnc 0
®
Comiguracion Nombes Ds La Commmd  SELECCIONE_AL_|IEFE_HOGAR |
Opcicnes de
preyanta Guidkance Hint Hombes D4 s Commna | JEFE_HOGARIGT
Lagics de exChsadn
Respuests Ooligatoria: (@) Si
Cillears de valdacda =
.\ ' No
() Custom logic
o
° " JEFE DEL HOGAR o
Pregunts sugerencia D
[£:]
0 PaRA XML 1 XML pep
T vals I Lk
] MAMA EML 2 ML mam
walaz — e
& HERMANOIA ML hermana_a
B S l‘:‘- 2 — vahse:
valer
& Omaco xML atro
1 X 4 5 valea;
vane:
ara anadir otra respuesta 'r.

CALCULOS AUTOMATICOS

La funcién de célculos automdticos en Kobo permite obviar los resultados de
la fase de andlisis de datos para quien llena el formulario o quién lo analizara
a futuro.

Debemos reconocer la funcién: “Calcular” de entre el catdlogo de opciones
de preguntas de Kobo. Una vez en ella, debemos recordar que toda pregunta
en el lenguaje informatico que emplea Kobo debe escribirse de |a siguiente
forma:

| ¢{Nombre de la Pregunta} |

Denocontenerlossimbolosaqui previstos, nose llevaranacabo las funciones
matemadticas y de célculo de Kobo, haciendo imposible implementar el
formulario.
Entre las funciones de célculo de uso avanzado, mas empleadas, destacan las
siguientes:
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Explanation Example
+ addition S{salary_ii ) + S{self, loyed _i }
- subtraction Slincome) - S{expenses)
. multiplication S{bill} * 1.18
div division S{percent_int} div 100
mod modulo (division remainder) (S{even_number] mod 2) = 0

mod | Modulus idivision $iQuestion 1] mod 2

i decimal and XLS
and

I
—
l
£

s ot met




Carrera de medicina

FORMULAS ESPECIALES DE KOBO TOOLBOX

Por ejemplo: para calcular el IMC de un paciente de forma indirecta
y automatica, se emplea la expresién: $ {peso_kg} div ((¢{estatu-
ra_m}div100) * ($({estatura_m} div100))

Sideseamos que el entrevistado oel encargado de llenar la informacién en el
formulario conozca los resultados, debemos incluir la opcién “Nota” de entre
el catdlogo de opciones de preguntas de Kobo, caso contrario tinicamente
se podra revisar los cdlculos en la funcién “Tabla”. Una vez seleccionada,
debemos escribir el nombre de la pregunta de célculo cuyo resultado
deseamos ensefar, por ejemplo, del anterior ejemplo, el valor del IMC del
entrevistado:

El nombre de la pregunta es: CALC IMC

o
" " ${peso_kg) div {{${estatura_m) div 100) * (S{estatura_m} div 100)) (]
Cenfiguracion Nombre De La Columna ~
DeDatos: AL IMC
Opciones de
St Guidance Hint:

Ligica de exchesion
Respuesta Obligatona: (@) Si

" Ne
: Custom logic

Criterios de vaidacisn

Recomendamos utilizar un nombre para esta nota que exhibira el resultado,
como, por ejemplo:

RESUL_IMC

Kobo ensefiard automditicamente el valor del IMC al entrevistado,
entrevistador o revisor de informacién remota (acceso a la Tabla de Datos).

K]
= 5U INDICE DE MASA CORPORAL CALCULADO ES DE: S{CAL_IMC} i
= Pragunta sugersncia D

[
Configuracion Nombre De La Columna -
De Datos. IMC_RESUL
Opcianes de
Ll il Guidanes Hint
LOgIca 08 axchupidn
Respuesta Obligatoria. ) Bi
Criterios de vakdacdn =
8 No
) Custom logic
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REVISION DE DATOS EN EXCEL/OFFLINE

Kobo permite acceder al banco de datos de manera offline (fuera de linea),
al descargarlo en un ordenador, siendo el formato aquel que el investigador
responsable determine apropiado.

Para descargarlo, se debe acceder al Proyecto en el que se desee trabajar,
de inmediato, se debe dirigir al apartado de “Descargas” y una vez en él, la
plataforma permite escoger el formato de la descarga deseada, incluir las
variables de todos los campos en las diferentes encuestas® y visualizar el
nimero de descargas del formulario que se hayan realizado y la fecha de las
mismas.

“CIENCIAS MEDICAS ACTIVAS CON

RE FORMULARIO DATOS CONFIGURACION x
BE iava
Descargas
B Repores /
N Sciccoonar clipo de Formato de valores y
B Galeria exportacon J sncabazados
4

$ Des xus Ebiquetas
Dl? Mapa Advanced options /

Apply saved export /

seftings ¥

Latest unsaved s o EXPORTAR
Exports @
Inclulr Multiple
T Creado Idioma
ad grupos Versions .r"f
[
- Dascarge
XLs M'\ o Ebguetas  No s . + e
17, 2021 (@

Una vez descargada la base de datos, podemos abrirlo en un ordenador.
En este caso, escogimos el formato XLS, siendo el mismo compatible con
Microsoft Excel.

La pantalla con la que se encuentra lucird de la siguiente forma:

28 En caso de gue se hayan realizado varias versiones de encuestas y la informacién recolectada difiera, esté
ausente o exceda a la version del formulario mds actual con la que se trabaje. La informacion no se pierde, se
superpone en el archivo de Excel (en este caso) y presenta columnas vacias cuando se han agregado variables
y campos de andlisis.
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Fuente: Microsoft Excel version 2007.

La Hoja de calculo presentara las siguientes caracteristicas:

1. Elnombre del archivoy la hoja se corresponde con la del Proyecto.

2. Enla primera fila encontramos los campos de estudio del formulario,
es decir, las variables consideradas en el estudio, que se continuaran en
las celdas siguientes con los datos obtenidos correspondientes a cada
encuesta, por fila.

3. Las primeras dos columnas de la hoja recogen los datos relacionados
con el registro de los formularios, siendo la primera correspondiente
al comienzo y la segunda a su finalizacién. El tiempo registrado entre
ambos datos permiten al Coordinador Técnico estimar el tiempo
promedio que le toma a un miembro del Equipo de Trabajo de Campo
completar una encuesta y asi planificar correctamente el Proyecto y sus
etapas de levantamiento de datos.

4. las celdas no incluyen narracion o mensajes informativos para el
investigador, obligindolo entonces, a conocer las opciones de respuesta
de cada variable antes de revisar la base de datos.”

5. Si se tiene certeza de que todas las preguntas del formulario, en su
version mas actual, fueron programadas como obligatorias, y, sin
embargo existen celdas vacias en la base de datos en formato XLS,
estas suelen corresponderse a versiones pasadas de la encuesta que
se superponen a la informacién actual.® Condicién que evita sesgos

27 Se recomienda agregar mensajes en las celdas, con las respectivas equivalencias de las variables si es que el
archivo se manipula independientemente de la plataforma virtual.
28 Este es uno de los motivos por los que se recomienda solicitar un teléfono o medio de contacto con la
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al creer que la encuesta actual ha perdido informacién por no haber
solicitado obligatoriedad en todas sus preguntas.

La informacion que se corresponde a las preguntas de opcién mdltiple
en el formulario, aparece en la base de datos de dos maneras:
la primera incluye los datos escritos textualmente al tratarse de
variables cualitativas, y la segunda, a la frecuencia con la que ese dato
fue seleccionado, siendo 1=SI y 0=NO, en cada una de las posibles
respuestas.®

i BR s BT
| SERVICIOS BASICOS SERVICIOS BASICOS/ALLZ SERVICIOS BASICOS/AGUA SERVICIOS BASICOS/TELEFOND.
1

e e e e e e
- I R - I T -

T R

W) ULIP AGEIA TFEEOMD INTERN
DIAGNOSTICO DE COMUNIDAD +

Kobo permite reconocer en su base de datos, si los formularios
registrados han sido validados con anterioridad o permanecen sin
estarlo; en el primer caso, apareceré la palabra “Approved”en la columna
“ validation_status”, que suele encontrarse antependltima en la hoja;
mientras que, en el segundo caso, la celda permanecerd vacia®.

persona encuestada, de tal manera que estos campos puedan completarse manualmente por el investigador,
através de una llamada telefénica o un correo electronico.

2% |as celdas fueron coloreadas con fines didcticos, se reconocen las dos presentaciones de los resultados
obtenidos en el levantamiento de informacidn, propios de una variable cualitativa politdmica, el ejemplo
permite apreciar gue en algunas encuestas las celdas estin vacias, lo que demuestra que no se afiadid una
nueva pregunta, sino que fue modificada una ya existente.

30 ] estado de aprobacidn permite al investigador filtrar las respuestas en |la base de datos descargada.
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MODIFICACION DE DATOS EN LA PLATAFORMA VIRTUAL EN
TIEMPOREAL

Para modificar datos directamente en la plataforma virtual, como parte del
equipo de supervision de la recoleccién de datos o por el encargado de la
recoleccion de los mismos, se debe dirigir al apartado “Datos” del proyecto,
mismo en el que se reflejara la informacién de acuerdo a las preguntas que
se realizaron previamente en el formulario.

RESUMEN FORMULARIO DATOS CONFIGURACION x
| B e &6 rc bt - O
1.3 - .= - = - - - -
1 D i 4 elation = =] OSENEND. + O BENVEND. -+ © SEWEND. + O BENVEN
O F— - ShouM v Swwll v Sheedl v Swwl
o/ - NALIEE. A& SREE. | MV DN o p—
& oo o/ AR IT  AwA NGO  DOMNTEACTIV & fskembens W AR
Q vawa o7 MBI A EEEY.  NUEVD DONANT e e
o o/ ALMEY. ALY  WANDDONST - A

Datos (opcitn Tabla, con la descripcidn de la informacién dispuesta en cada formulario respondido). El icono
de "0jo” permite visualizar la encuesta como fue respondida en formato original.

Submission Record (1 de 312)

Validation stafus |.1‘1'.q:|mm.1 v |

] Display XML names EDITAR m

DUPLICATE @ ﬁ

Tipo Pregunta Respuesita

BIENVEMIDA Y DESCRIPCION DEL PROYECTO DONACION SANGUINEA

-] USTED SE IDENTIFICA  MUEVC CONANTE (Este es su
COMO primera ocasién como donante}

[ (HAPARTICIPADO
ANTERIORMENTE DE
LA CAMPARA
"CIENCIAS MEDICAS
ACTIVAS CON LA
VIDA™?
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También, puede accederse a la encuesta respondida previamente a través de
la opcién Mapa del apartado DATOS.

RE SUMEN FORMULARIO DATOS NI LA N x
' + [/
iz} * o -
H foparte @@
ot h T
=] \Md Bt e
. basirna, o »
& Descorg ., ] ’
’ 'l N U
o 2
Mapa 2
o [ENTIFTERT by .
/ § 7 Rsoques
e g
- e ? J
o
L

Enelapartado DATOS se presentaranvarias opciones en el extremo izquierdo
de la pantalla, dicho apartado permitird encontrar varias opciones con las
siguientes funciones:

1. Tabla: valoracion general de toda la informacién de los formularios en
apariencia de Excel. En tabla, se reconocera la opcién: “Validacion”, dtil
para el manejo de informacién que permitird aprobar, rechazar o valorar
posteriormente datos, marcaje que es registrado en la base de datos
al descargarse. El simbolo de lapiz junto a pre visualizacién permite
que modifiquemos directamente al formulario alterado o errado,
apareciendo el formulario ya contestado, presto a modificarse.

2. Reportes: presenta un reporte del ndmero de formularios respondidos y
cargados por dia, mediante graficos de barras.

3. Galeria: si en el formulario se solicitaron imdgenes, es en este apartado
donde apareceran la mismas en presentacion de galeria.

4. Descargas: si se desea descargar la base de datos completa del proyecto,
también ensefiard las versiones y las dltimas descargas realizadas
(permite la supervision del manejo de las bases de datos por el equipo).

5. Mapa: si se solicita preguntas con marcacién GPS, Kobo permitird
reconocer en varios tipos de mapas a la ubicacién en la que los
formularios fueron respondidos. Aqui debe hacerse énfasis en
que pueden modificarse dichos puntos a posterior, manipulando
directamente el formulario, esto puede ser (til cuando los dispositivos
marcan un punto GPS equivocado y debe modificarse.
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PRESENTACION INMEDIATA DE RESULTADOS

TABLAS Y GRAFICOS

Kobo permite obtener graficas predisefiadas en tiempo real (de distinto
tipo), con los resultados de todas las variables que componen el formularioy
se hayan cargado a la nube. Lo tinico que se requiere es acceder al apartado
“Reportes” de la opcién “Datos/Data” del proyecto. Una vez se ha ingresado
a esta seccion, los graficos se pueden modificar accediendo a la opcién de
configuracién (representada por la imagen de una tuerca) junto a la opcién
de “reportes personalizados/custom reports”, tal modificacién afecta a todas
las graficas; si se desea modificar una sola, entonces debera dirigirse a la
esquinasuperiorderechade cada pregunta (enla mismapdagina) yseleccionar
la opcién “override graph style/anular estilo de grafica” (representado por
cuatro puntos suspensivos), y seleccionar el que se desee.

BENEFICIOS:

1. Permite obtener grificas de una sola variable o de todos los datos en
conjunto de manerainmediata, para analizar la situacion del proyectoy
sus resultados sin profundizar necesariamente en ellos™.

2. Proporciona graficas de barras, pastel, area, lineas y dona/donut,
permitiendo que el investigadorseleccione lamésapropiadade acuerdo
asucriterio.

REPORTES PERSONALIZADOS v £ 8 =

By Gaera This is an autbmated fepon tassed on faw dats submiied 1o Fis propct Prase
@ concuct proper cata cieaning priar io LSINg the praphes and gures used on B

T m_l

3 Esta es una de las razones por las que Kobo es utilizado como una herramienta de recoleccion de datos en
momentos criticos (desastres naturales), permite tomar decisiones ripidas.
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MAPAS

Una de las caracteristicas de Kobo que lo hacen tan valioso en la recoleccion
de datos es su capacidad de marcar y georreferenciar puntos en un mapa
proporcionado por su plataforma virtual. Esto lo logra al solicitar en el
formulario, como una de las opciones de variables, las coordenadas de
latitud y longitud del lugar en el que se completé o guardé como borrador
la encuesta.

Los mapas permiten:

1. Visualizar la concentracion de datos recolectados (frecuencia y mapa
de calor), asi como el lugar en el que se registraron®. El mapa que se
presenta al comienzo se corresponde con un Mapa de Frecuencias que
podra ser editado por el Investigador.

*CIENCIAS MEDICAS ACTIVAS

LSUMEN FORMULAR DATOS NFIGURACION x

2@ @

2. Acceder a la informacién de cada encuesta, esto se consigue al
seleccionar el punto en el mapa y dar clic sobre él. Aparecerd una
pantalla que permite revisar la informacién registrada en el formulario,
permitiendo editarla, validarla o eliminarla.

32 |3 cobertura de Kobo es Mundial, lo que permite identificar puntos GPS incluso si estos se hallan en
diferentes paises al tiempo inmediato en el gue son cargados a la plataforma.
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Tener diferentes tipos de vista para los puntos geograficos registrados,
dependiendo del uso que se le dard a dicha informacion.

Visualizar la informacion recolectada de la variable que se desee
estudiar en el proyecto, es decir, permite no solo registrar los puntos en
donde se registraron las encuestas, sino también revelar la ubicacién
GPS en la que se encuentran datos especificos. Para realizar este filtro
el investigador debe dirigirse a la opcién inferior izquierda del mapa:
“disaggregate by survey responses/ Desagregar por respuestas a
cuestionario”y en la misma, serd capaz de escoger la variable que desea
observar en el mapa; ademaés, permite filtrar las opciones de respuesta
en cada variable, para obtener resultados atin mas especificos.
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5. Kobopermite,ademas, superponerinformaciénrecolectadadesde otros
proyectos o bases de datos, esto lo permite al subir informacién que
previamente se encontraba en formato KML38 o CSV. Proceso que se lo
realiza directamente en la seccion de mapas, en la opcién “Map Display
Settings”, ubicada en el extremo superior derecho del mapa, junto a las
demas opciones de configuracién. Una vez realizado esto, aparecera un
recuadro sobre el mapa con la opcién “Overlays” por defecto, es aqui
donde se puede agregar archivos en los formatos recomendados por
Kobo en la region azul. Antes de seleccionar el archivo que se desea
subir, se recomienda asignarle un nombre, el mismo que permitird
identificarlo en el mapa y filtrar en la opcion de “Toggle Layers” del
mismo mapa, los datos externos estaran representados por una figura
y color diferente a los del proyecto original sobre el que se aplicaron.
Es importante aclarar que lo tnico de lo que se dispone en el mapa es
de los puntos GPS proporcionados por el archivo externo y sus datos de
identificacién, mas no sus datos del formulario que haya sido generado.

1 RESUMEN ORMULARIO DATOS CONFIGURA
B
Descargas
B Repan:
™ Selecckng @ Upa de expanazion Foimats oe valores y encabezads
Gaberin
X8 w Etigntin
& Descarges ns
Q wa on
GeolSON -
L
Etquetas SPSS

CEV (heredada)

KML Exports

Coorcenadas GPS (KML)
T 5 reredada)

X TRV mUBImeda adjns

s Movember 2, 2022

En caso de que se requiera subir informacién en formato KML (GPS), para
poder agregarla al mapa, el proceso es el siguiente:
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Esta herramienta de Kobo permite apreciar los formularios que hayan
solicitadosu ubicacién GPS (aprobados, noaprobadosyenespera) deacuerdo
con sundmeroy correspondiente ubicacién. Al acercar o distanciar lavistade
la pantalla que concierne al mapa, el nimero de formularios se concentra
y se va sumando a la cercania que se tienen los mismos. Debe tenerse en
cuenta que el Mapa, que consta de diferentes Capas de Visualizacién,
configura por defecto su acercamiento, de tal forma que pueden verse los
resultadosen toda la pantallasinnecesidad de desplazarla. Cuandoserealiza
levantamiento de informacién en una comunidad pequefia, debe tenerse
en cuenta de que en caso de que el Mapa aparezca por defecto con la visién
completa de una Provincia/Departamento, Pais o continente, los datos han
sido erréneamente georreferenciados y han de corregirse directamente en

3 En este paso, ya se ha agregado el archivo deseado, debe ser paciente en este paso, suele tomar algunos
minutos que la informacion se superponga. Las diferencias visuales entre los datos propios del proyecto
v los externos son evidentes; siendo tomates y numerados los primeros; mientras a gue los segundos les
corresponde el color negro.
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las diferentes opciones que permiten modificar la informacién recolectada
por las encuestasy, por ende, el punto GPS erréneo.

La opcién inferior izquierda “desagregar por respuestas” facilita la
visualizacién de encuestas con caracteristicas particulares filtradas, por
ejemplo, apareceran en colores diferentes, hogares con 2,3,6,8 miembros, si
decidimos filtrar el mapa de acuerdo al nimero de miembros de un hogar.

MAPAS DE CALOR

Los mapas de calor son herramientas estadisticas permiten reconocer
visualmente la concentracién de datos, actividades o individuos de
acuerdo con una escala cromatica que tiende a comparar las zonas de
mayor actividad con el rojo o amarillo y las zonas con menor actividad con
un color violeta difuso o azul(16). Kobo se vale de esta herramienta para
facilitar al investigador el anélisis de la informacion recolectada en su
proyecto, permitiendo determinar zonas en las que resulta mas frecuente
una caracteristica especifica de la poblacién, o establecer un area de mayor
afectacion o vulnerabilidad para las personas encuestadas, permitiendo
tomar decisiones rapidas y esenciales. Un ejemplo claro de su utilizacién
(no mapas de calor Web)*, se da cuando se desea llevar a cabo campanas
de concientizacion de salud sexual, en las que previamente se determinaron
los parques con mayor afluencia de personas de entre 18 a 45 afos durante
los fines de semana, esto permite al equipo de trabajo cubrir la cantidad de
personas objetivo, optimizando tiempo y recursos.

Se debe considerar que Kobo no permite aplicar mapas de calor sobre datos
que fueron exportados directamente al Proyecto desde sus Mapas, estas
referencias GPS se mantienen como puntos independientes.

34 Lps mapasde calor son ampliamente utilizadosen marketing y andlisis de visitas a piginas web, permitiendo
a los duefios del dominio, conocer el comportamiento (clics, tiempos, preferencias) del usuario que lo visita
para tomar decisiones mds acertadas en su administracién.
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USO DE COOGLE MAPS

Es vital que la informacién recolectada en el formulario sea accesible a
distintos grupos de personas involucradas en el andlisis de la misma, que
pueden ser:

Los miembros del equipo.

La poblacién de estudio.

La autoridad encargada del estudio.

El director del proyecto o investigador.

pwon

Por esta razén es recomendable utilizar una herramienta de acceso libre,
gratuito y de facil manejo como lo es GOOGLE MAPS, la cual, permite ubicar
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los puntos GPS generadosen KOBOy colocarlos en mapas privados o ptblicos
que ahora estaran proyectados en este servicio de Google y, por ende, seran
accesibles e informativos de manera inmediata para el resto del equipo que
no tenga acceso al manejo interno de la informacién, sino tnicamente al
trabajo de campo.
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PASOS*

-

AN

Ingresar a Google Mapas, que redirige a la pagina que cominmente
muestra nuestra ubicacion en el mapa.

Ingresar en “Opciones de Mapa”.

Seleccionar la opcion “Tus Lugares”.

Seleccionar la opcion “Mapas”.

Seleccionar “Crear Mapa™.

Se redirecciona a una nueva pagina en la que se puede apreciar
la plataforma para ingresar los puntos en KML como archivo que
descargamos desde la cuenta de KOBO o manualmente a través de
las coordenadas que se aprecian en las dltimas columnas “longitud” y
“latitud” de la base datos de Kobo, ingresindolas una a una, con una
coma en la mitad de ambas.

Se puede agregar informacién a los puntos una vez los agregamos al
mapa, dando clic en una cruz que aparece bajo los demds puntos que
ya han sido creados.

Es factibles darles colores diferentes a los puntos, asi como realizar un
sinnimero de actividades adicionales.

Finalmente se puede compartirel mapay lainformacién representativa
del mismo.

3 Ha de considerarse tener abierto |a base de datos de KOBO en formato XLS antes de comenzar con esta
actividad. Puede trabajarse con el formato KMLy subir el archivo inmediatamente, pero muchas de las veces
este proceso puede tener defectos y requerir el proceso manual gue se detalla.
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