TEXTOS DENGUE CAPITULO 5,6,7y
8

RECOMENDACIONES PARAEL
TRATAMIENTO ( CAPITULO 5)

CONCEPTOS SUPRAORDINADOS:
EVALUACION GENERAL

CONCEPTOS COORDINADOS:
FASE EN GRUPOS

NORMAS VANCOUVER: NO TIENE

ESQUEMAS QUE PODEMOS REALIZAR:

MAPA CONCEPTUAL,CUADRO COMPARATIVO ,ESQUEMA DE FLUJO



MUESTRA:
PACIENTES CON DENGUE

VALIDEZ DE LA FUENTE
CONFIABLE.

ESTILO REDACCION:
CIENTIFICA

CLASIFICACION:

INFOMACION CIENTIFICA PRIMARIA CON DATOS EMPIRICOS-
PERIODICO

CONOCIMIENTO:
CIENTIFICO

FUENTE INFORMACION
PUBLICA
PARADIGMAS:
CUALITATIVO

NIVEL ANALISIS:



TEORIA FUNDAMENTADA: TECNICA MEDIANTE LA CUAL A PARTIR DE LA
RECOLECCION Y ANALISIS DE LOS DATOS SE GENERA LA TEORIA
INTERPRETATIVA.

VD: TRATAMIENTO APLICADO
VI: DIAGNOSTICO

DIRECTRICES PARA LA
ORGANIZACION DE LOS SERVICIOS DE
SALUD EN SITUACIONES DE BROTE O
DE EPIDEMIA DE DENGUE (CAP 6,

CONCEPTOS SUPRAORDINADOS:
SITUACIONES / BROTES EPIDEMIA DENGUE

COORDINADOS:
PUEDE SER TIPOS TRATAMIEN



NORMAS VANCOUVER: NO TIENE

MUESTRA:
ENFERMOS DENGUE REGION DE LAS AMERICAS

VALIDEZ DE LA FUENTE
CONFIABLE.

CLASIFICACION:
INFOMACION NO CIENTIFICA - SECUNDARIA- NO PERIODICA

CONOCIMIENTO:

no cientifica: sirve para conocimiento y enriquecimiento conceptualy
general sobre el temay para profundizacion sobre el tema.

DESTINATARIOS DE LA INFORMACION: Los destinatarios de la
informacion cientifica son los profesionales especialistaseneltemayla
comunidad cientifica

ESTILO REDACCION:

Estilo de redaccion cientifica (precisa, claray concisa = dan coherencia)



PARADIGMAS:
CUANTITATIVO

NIVEL ANALISIS:

Descriptivo: Estudia como se presentan y distribuyen las variables de
estudio en la poblacion.

SEGUN LA SECUENCIA TEMPORAL EN LA OCURRENCIA DE LOS
HECHOS:

Retrospectivos: Los hechos a analizar ocurrieron antes que se
realice el estudio. Se aplica en este texto, ya que se presenta informacion
sobre el manejo del dengue en poblaciones especiales basada en
evidencia cientifica y estudios previos.especiales sin intervenir en el
proceso.

VD: DIRECTRICES
VI: SITUACIONSS DE BROTES



VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
CAPITULO 7

CONCEPTO COORDINADOS:
EFECTOS

NORMAS VANCOUVER: NO TIENE
MUESTRA:

CASOS DENGUE

VALIDEZ DE LA FUENTE

CONFIABLE.

CLASIFICACION:
INFOMACION NO CIENTIFICA — SECUNDARIA- NO PERIODICA

CONOCIMIENTO:

cientifico



DESTINATARIOS DE LA INFORMACION: Los destinatarios de la
informacion cientifica son los profesionales especialistasen eltemayla
comunidad cientifica

ESTILO REDACCION:

Estilo de redaccion cientifica (precisa, claray concisa = dan coherencia)

PARADIGMAS:
CUALITATIVO

NIVEL ANALISIS:

Descriptivo: Estudia como se presentany distribuyen las variables de
estudio en la poblacion.

SEGUN LA SECUENCIA TEMPORAL EN LA OCURRENCIA DE LOS
HECHOS:

PROSPECTIVOS LOS HECHOS SE VAN SUCEDIENDO Y ANALIZANDO A
MEDIDA QUE TRANSCURRE EL ESTUDIO

VD: CASOS CONFIRMADOS
VI: PRUEBAS LABORA..



LABORATORIO CAPITULO 8

CONCEPTO SUPRAORDENADO:
DIAGNOSTICOS DENGUE

CONCEPTO COORDINADOS:

METODOS DIRECTOS INDIRECTOS

NORMAS VANCOUVER: NO TIENE

MUESTRA:

MUESTRAS CLINICGRAFICIS QUE SE PUEDEN REALIZAR: DIAGRAMA
FLUJO,MAPA CONCEOTUAL,CUADRO

VALIDEZ DE LA FUENTE
CONFIABLE.

CLASIFICACION:
CIENTIFICA PRIMARIA- NO PERIODICA



CONOCIMIENTO:

cientifico

DESTINATARIOS DE LA INFORMACION: Los destinatarios de la
informacion cientifica son los profesionales especialistasen eltemayla
comunidad cientifica

ESTILO REDACCION:

Estilo de redaccion cientifica (precisa, claray concisa = dan coherencia)

PARADIGMAS:

CUALITATIVO

NIVEL ANALISIS:

Descriptivo: Estudia como se presentany distribuyen las variables de
estudio en la poblacion.

SEGUN LA SECUENCIA TEMPORAL EN LA OCURRENCIA DE LOS
HECHOS:

PROSPECTIVOS LOS HECHOS SE VAN SUCEDIENDO Y ANALIZANDO A
MEDIDA QUE TRANSCURRE EL ESTUDIO



VD: PUEDE SER METODOS ANALISIS

VI: TIPOS DIAGNOSTICOS



