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Il. RESULTADOS OBTENIDOS

El uso de ejemplos reales de TFGs ha ayudado a los alumnos a ver la utilidad real de los
conceptos que estan estudiando en Epidemiologia/Salud Publica.

La presentacién de resultados obtenidos en los TFGs de alumnos de la promocion previa
ha facilitado el aprendizaje de conceptos epidemioldgicos y estadisticos, incluyendo
medidas de frecuencia (ej. prevalencias y proporciones), medidas de asociacion
(ej.hazard ratios y odds ratios) y sus intervalos de confianza, medidas de confusién,

analisis multivariantes y medidas de significacion estadistica (Anexo 1).

PROPUESTA DE MEJORAS FUTURAS

Este curso hemos podido utilizar los resultados de pocos TFGs porque al inicio del
proyecto parecia que podia haber un "vacio legal" de la pertenencia de los datos, no
habiendo un protocolo claro del tipo de los repositorios de tesis.

El préximo curso esperamos poder contar con mas resultados de TFGs para poder
presentar a los alumnos una mayor diversidad de conceptos epidemioldgicos y

estadisticos de una mayor variedad de temas del grado en Farmacia/Doble grado.

Pamplona, 21 de julio de 2020
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ANEXO 1. Ejemplos de resultados de TFGs utilizados en la asignatura Salud Publica
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Bread Consumption and Overweight-Obesity Incidence

1 Student of the Degree in Human Nutrition and Deetetics of the University of Navarra

Figure 2. Cox proportional hazard ratios and 95% Cls of overweight-obesity
according to quintiles of carbohydrate quality index (COi)
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Behavioral counseling to patients: data
from physicians of the SUN cohort study
e Maria Echavarri Iriarte
Universidad de Navarra Tutor: Silvia Carlos Chillerén
Human _I'iux;,iiign_and Dietetics )
7 »
Doctor’s characteristics Adjusted ORs2 (95% Cl) counseling (60-100%)
Weight control Nutrition Physical Activity
BMI Normal |1 (Ref) 1 (Ref) 1 (Ref)
Overweight/obese | 1.1 (0.8-1.6) 1.2(0.9-1.7) 1.1(0.8-1.5)
Adherence.MedDiet i
Low|1 (Ref.) 1(Ref) 1 (Ref)
High|1.7 (1.0-2.7) 2.6 (1.6-4-3) 1.8 (1.1-2.9)
Physical. activit Low| 1 (Ref) 1(Ref.) 1(Ref)
Medium 1.2 (0.8-1.9) 0.8 (0.6-1.2) 0.9 (0.7-1.4)
High|1.2 (0.8-1.7) 1.0(0.7-1.5) 13(0.9-19)
1. Physicians” behavioral
counseling to patients
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_ Figure 2. Physician’s behavioral counseling
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Resistencias asociadas a sustitucion (RAS)
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