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Como estructurar y redactar
un Relato Biografico para pu-
blicacion

Begofia MARTIN MuNo0z,'2 Maria GALVEZ GONZALEZ,'3 Manuel
AMEZCUA'4

Resumen Abstract

Las caracteristicas que sustentan a la investigacion cualitativa necesariamente deben
repercutir en la presentacion y publicacion del estudio, que en algunos casos desafia los
modelos tradicionales de presentacion de trabajos cientificos. Tal es el caso del Relato
Biografico, que en la propuesta realizada en este articulo se aparta del modelo tradicio-
nal de presentacion de estudios originales (IMRYD), para adoptar una estructura propia,
mas acorde con lo esperado en un disefio biografico de dominancia descriptiva, donde el
discurso del informante ocupa un lugar preeminente. El objetivo de este articulo es
poner en manos de los investigadores una herramienta que ayude a estructurar y redactar
el informe final procedente de un Relato Biografico, siguiendo el esquema dual: Intro-
duccidn (seguido de bibliografia) y Texto biografico. Esta peculiar estructura plasma la
esencia de este disefio de investigacion y da cuenta de forma coherente y clara de los
hallazgos encontrados y de la metodologia empleada para ello.

Palabras clave. Relato Biografico. Escritura Cientifica. Investigacion Cualitativa.
Articulo original.

HOW TO STRUCTURE AND WRITE A BIOGRAPHICAL ACCOUNT FOR ITS PUBLICATION
Characteristics that support qualitative research must necessarily have consequences
in presentation and publication of the study. Sometimes they challenge traditional mod-
els of scientific papers presentation. That is the case of the biographical account. In the
proposal of this article, biographical account draws away from the traditional model of
presentation for scientific papers (IMRYD) to adopt an own structure more in line with
the expected one in a mainly descriptive biographic design, where the speech of the
informant has a predominant place. The objective of this article is to provide a tool that
helps researchers to organize and write the final report from a biographical account
following the dual scheme: introduction (followed by the bibliography) and the bio-
graphical text. This peculiar structure capture the essence of this research design and
clearly and coherently shows findings and methodology used for it.
Keywords: Biographical account. Scientific Writing. Qualitative Research. Original
Article.
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Introduccién

La investigacion en salud ha experi-
mentado un discreto proceso de acerca-
miento hacia los enfoques cualitativos,'”
que como opciones metodologicas inicas o
combinadas, resultan cada vez mas legiti-
madas en las investigaciones de practicas
vinculadas a la salud.’ El incremento de
investigaciones cualitativas en este ambito
se explica por la diversidad de problemas y
situaciones de salud o enfermedad que no
pueden ser abordados desde perspectivas
puramente positivistas, sino que deben
adoptar un enfoque mas holistico que
permita comprender e interpretar la
realidad, los significados y las percepciones
y experiencias de las personas ante una
situacion determinada®.

En este marco de ideas, el relato bio-
grafico (RB) se ha consolidado como
disefio de investigacion cualitativo que se
utiliza para describir exhaustivamente la
experiencia vivida por una sola persona o
un grupo reducido de personas. Nuestro
objetivo, cuando recurrimos a su uso, es
ampliar nuestro grado de comprension de
la realidad, basandonos en las
percepciones, expectativas, emociones y
opiniones de todos los actores que se en-
cuentran implicados en los procesos de
salud-enfermedad. Partimos del principio
de que hay tantas vidas como puntos de
vista.” Tal y como es planteado en éste y en
los trabajos publicados por Amezcua y
Hueso,*” el RB encuentra afinidades con el
la historia de vida (life story), y por consi-
guiente se ubica dentro de los llamados
métodos biograficos.®

E1 RB se sustenta, pues, en la compren-
sion de la subjetividad y trata de desvelar la
esencia de la experiencia vivida.” Desde el
punto de vista metodoldgico trabaja analiti-
camente sobre la narrativa de una persona
acerca de si misma o sobre un aspecto o
acontecimiento de su vida, no teniendo que
ser ésta una persona especial (aunque como
informante ha de tener algunas caracteristi-
cas especiales), pero si ha de ser parte del
fenomeno que se pretende estudiar.'’ En
este tipo de estudios no se busca la repre-
sentatividad, sino la constatacion de un
fenémeno, la produccién de nuevos cono-
cimientos que nos ayuden a comprender lo
mejor posible el significado de estar en-
fermo, de responsabilizarse del cuidado de
una persona en situacion de dependencia,
etc.

En cuanto a la aplicabilidad de los re-
sultados procedentes de los RB, diferentes
autores afirman que el analisis de la narra-
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tiva de las personas que experimentan el
cuidado de la salud puede mejorar signifi-
cativamente la practica clinica de los profe-
sionales sanitarios, ya que su uso puede
ayudar a personalizar las intervenciones
sanitarias.""® Desde esta perspectiva, el
RB ofrece un método valido para incorpo-
rar la mirada del paciente en las interven-
ciones sanitarias.

En nuestro contexto, la publicacion de
RB ha aumentado exponencialmente en los
ultimos afios, gracias a proyectos como el
programa Quid-Innova,'* la creacién de
herramientas metodologicas especificas
para su construccién,®’ la fundacién de una
revista afin a este tipo de trabajos, Archivos
de la Memoria, y 1a experiencia acumulada
por el equipo de evaluadores-tutores que
componen el panel de dicha revista. Archi-
vos de la Memoria se ha afianzado en los
ultimos afios como un instrumento de difu-
sion de trabajos desarrollados con método
biografico y publica una media de 30-40
RB anuales desde su aparicion en el afio
2004. Precisamente, es esta experiencia en
la tutorizacién, evaluacidn, redacciéon y
publicacion de RB la que nos sensibiliza
ante la necesidad de mejorar la redaccion
de los informes finales procedentes de estas
investigaciones.

Recordemos que el objetivo ultimo de
toda investigacion es la produccion de
conocimiento, y ello pasa necesariamente
por la publicacion de un informe final, un
texto escrito, ya sea en forma de libro,
articulo, etc. El informe final debe dar
cuenta de forma coherente y clara de los
hallazgos encontrados y de la metodologia
empleada para ello. El escaso interés que
los investigadores cualitativos han puesto
en la redaccion de los informes finales de
sus investigaciones, sobre todo en la por-
menorizacion de los aspectos metodologi-
cos, pone en jaque la validez de los hallaz-
gos, ya que los potenciales lectores no
sabran como juzgar la credibilidad de los
mismos.” A este respecto, Gomez-
Martinez concluye: “Podemos y debemos
ser capaces de desmitificar algunos topicos
que acompaiian a la investigacion cualitati-
va por medio de argumentos sélidos que
den cuenta del complejo y peculiar proceso
de investigacion que necesariamente el
informe final debe reflejar”.'® Con estas
palabras enfatiza la importancia de la
redaccion cientifica en la Investigacion
Cualitativa (IC).

Las caracteristicas que sustentan la IC
inciden sustancialmente en todas y cada
una de las etapas de una investigacion y, en
algunas ocasiones, necesariamente debe

repercutir en la presentacion y publicacion
del estudio. En concordancia con estas
peculiaridades, en este trabajo detallamos
como se redacta el informe final de un RB
adaptado a las necesidades propias de esta
metodologia. Nuestra propuesta sigue el
modelo de Amezcua-Hueso, de hecho, se
trata de un informe especifico sobre la
escritura cientifica del RB.® Se trata de una
propuesta relativamente flexible que hay
que tomar con las correspondientes reser-
vas, ya que la flexibilidad que impregna y
define a los procesos de investigacion
cualitativos debe también impregnar la
redaccion del informe final, sin que ello
exima al investigador de cumplir unos
criterios minimos.

Estructura del Relato Biografico

A partir de la Guia para la redaccion de
articulos cientificos publicado por la
UNESCO,"” se puede definir el articulo
cientifico como el documento que contiene
la descripcion clara, concisa y completa de
una investigacion. Por lo tanto, y como otro
tipo de manuscritos, el RB debe informar
sobre la tematica y objetivos planteados en
el estudio, la metodologia seguida para
llevarlo a cabo, los resultados principales y
la relevancia de esos hallazgos.' Por otra
parte, y dado el caracter biografico de esta
investigacion, debe contener una parte que
incluya la narracion de la experiencia vivi-
da por el informante, expresada ésta con
sus propias palabras."’

Esquematizando, el RB se estructura en
torno a dos secciones principales que cons-
tituyen el cuerpo del articulo: la Introduc-
cion (seguida de la bibliografia) y el Texto
biografico. Previamente y como el resto de
articulos, contempla una parte preliminar
que incluye: titulo, autoria, filiacion insti-
tucional, direccion para correspondencia,
resumen y palabras claves. Opcionalmente
se pueden incluir algunos anexos, como
vocabulario, esquemas, ilustraciones, etc.
(ver Tabla 1). Entrando en mayor nivel de
concrecion y para facilitar a los autores su
escritura vamos a exponer de forma por-
menorizada cada apartado.

1. Titulo. R. Day lo define como el menor
numero de palabras que describen adecua-
damente el contenido del articulo." Hay
que tener en cuenta que €sta es la primera
informacion que aparece en el sumario de
la revista, en las bases de datos bibliografi-
cas y otros recursos electronicos, pudiendo
determinar la lectura completa del articulo,
por este motivo, algunos autores la consi-
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deran la frase mas importante del
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Tabla 1. Estructura del Relato Biografico

Se aconseja ademas que el autor

elija una forma Unica de firmar toda

manuscr.ito, lo que ?Xige una escritu- DATOS PRELIMINARES CUERPQ DEL ARTICULO
ra reflexiva y efectiva. 1. Titulo 7. Introduccion
Un buen titulo debe cumplir es- 2. Autoria 8. Bibliografia
tas caracteristicas: 3. Filiacion institucional 9. Texto Biografico
-Ser informativo. La funcion 4. Direccion para correspondencia | 10. Anexos
. . 5. Resumen
principal es describir de forma su- 6. Palabras clave

la produccion cientifica. La variabi-
lidad en el nombre bibliografico asi
como su eleccion equivocada resta
visibilidad al autor y dificulta la
recuperacion de documentos en las

cinta la investigacion realizada.'™ Se
puede optar por reflejar la tematica

Tabla 2. Aspecto informativo del titulo

bases de datos electronicas. Lo
adecuado es poner el nombre com-

de estudio, la pregunta de la que se

INFORMACION

REFLEJADA TITuLO

pleto (no iniciales) seguido de los

parte e incluso exponer la conclu-
sion final."® La tabla 2 ilustra este

Tema de estudio

Vivencias de una madre ante la
tetraplejia de un hijo

apellidos, y asi lo recomendamos
nosotros. No obstante somos cons-

aspecto informativo mediante varia-
ciones de un mismo titulo.

Pregunta de investigacion

dad de uno de sus miembros?

¢ Como afronta la familia la discapaci-

cientes que algunos autores reco-
miendan introducir modificaciones

-La brevedad. Los titulos largos
dificultan la comprensién, por lo

Conclusion final

las grandes discapacidades

Vivir el dia a dia: una forma de superar

segun usos mas o menos extendidos:
si el primer apellido es poco comiin

que se recomienda que la extension
21

no exceda de 15 palabras.” Esto

obliga a eliminar expresiones vacias

Tabla 3. Ejemplos de titulos que siguen la estructura “titulo-

subtitulo”

puede prescindirse del segundo
(Rosa Panduro), si no es asi lo re-
comendable es poner los dos apelli-

de contenido como “estudio sobre”,

"Perdénate mami, yo ya lo hice". El vinculo materno-filial como
desencadenante de la anorexia infantil

dos unidos con un guién (Begoiia

“analisis de”, “aspectos de”, u otros

.. 18
similares.

Escuchando a las mamas. Preocupaciones en el puerperio de una

madre primeriza

’ ~ 24,25
Martin-Muiioz).””
Cuando la autoria es compartida,

-Resultar atractivo. Debe inter-
esar al lector, captar su atencion, por

Donacién de sangre. Motivaciones y valores de un donante com-
prometido

el orden de mencion debe cefiirse al
grado de contribucion de los distin-

lo que esta caracteristica no debe
descuidarse. En los RB se admiten titulos
ligeramente “periodisticos” siempre que
cumplan los otros requisitos. “Cuando la
familia lo vive, las palabras sobran. El
modelo de cuidados compartidos en la fase
terminal del paciente critico” o “El futuro
para mi es mafiana mismo. Relato de un
joven afectado de enfermedad rara”, son
ejemplos validos extraidos de la bibliograf-
ia. En estos casos, los autores han elevado
a la categoria de titulo una expresion elo-
cuente obtenida del propio texto biografico,
que sintetiza la linea argumental del infor-
mante.

-Sintacticamente correcto. El uso in-
adecuado del lenguaje puede modificar el
significado de la frase. Es necesario utilizar
bien el 1éxico de forma que facilite el en-
tendimiento y no dé lugar a interpretacio-
nes erroneas. Por otra parte, no se admite el
uso de siglas ni abreviaturas, salvo si son
de uso general."

En cuanto a la estructura, a pesar de
que el formato “titulo-subtitulo” o “titulo
partido” no es bien acogido por algunos
autores,'® en los RB se emplea con mucha
frecuencia. El 71% de los articulos publi-
cados por la revista Archivos de la Memo-
ria durante los afios 2011-2012 recurren a
él. El objetivo del titulo es resultar atracti-
vo y estético, mientras que el subtitulo se
centra en el aspecto informativo. La tabla 3
muestra algunos ejemplos extraidos de
dicha revista.

2. Autoria. Este apartado cada vez provoca

mas polémica al ser fuente de comporta-
mientos poco éticos. La autoria por coer-
cion o por autoridad, en la que un superior
en el orden jerarquico demanda su inclu-
sion sin haber contribuido sustancialmente
en el trabajo; 1a honoraria, motivada por el
afan de agasajar, halagar o con un intento
de legitimizar la publicacion; la de soporte
mutuo, consistente en intercambiar autorias
con un amigo o colega sin que ninguno de
ellos haya participado en la investigacion
del otro; la fantasma, en la que se coloca
como autor a un investigador de reconoci-
do prestigio que, en muchas ocasiones,
unicamente ha revisado el manuscrito. El
autor fantasma involuntario constituye el
caso opuesto ya que se excluye a un autor
legitimo de la autoria. Todas ellas son
practicas fraudulentas que deben desterrar-
se de la escritura cientifica.”

Para una autoria merecida y responsa-
ble se deben seguir las indicaciones del
Comité Internacional de Editores de Revis-
tas Biomédicas (International Committee of
Medical Journal Editors, ICMJE).23 Esta
institucion establece los siguientes criterios
para los firmantes de un articulo cientifico:

a) Participacion importante en la con-
cepcion de la idea, disefio del estudio,
recogida de datos o analisis e interpretacion
de éstos.

b) Redaccion del borrador del articulo o
la revision critica de una parte importante
de su contenido intelectual.

¢) Aprobacion final de la version que
va a publicarse.

tos autores a la investigacion y ela-
boracion del manuscrito.

3. Filiacién institucional. Es importante dejar
reflejada la categoria profesional asi como
la institucion a la que pertenece cada autor
indicando unidad, departamento, ciudad y
pais. Esto permite elaborar determinados
indicadores Dbibliométricos ademas de
proporcionar informacién sobre los inves-
tigadores.

4. Direccion para correspondencia. En
ocasiones, los lectores desean contactar con
el autor principal para aclarar algiin aspecto
dudoso o profundizar sobre algun punto.
Con este fin se deja reflejada la direccion
postal y la electronica. En cuanto a la pri-
mera, es recomendable la institucional en
lugar de la personal para proteger la priva-
cidad.

5. Resumen. Este apartado es de gran im-
portancia ya que es otra parte esencial del
manuscrito indexada en las bases de datos
bibliograficas, la leeran un gran nimero de
consultores y sera determinante para deci-
dir si acceden o no al articulo completo.
Constituye la version abreviada del articu-
lo, por lo que debe contener la informacion
principal de éste. El resumen debe ser
autonomo y autoexplicativo, es decir, el
texto por si solo permitira comprender los
aspectos basicos de la investigacion.

En los RB se aconseja un resumen na-
rrativo, en lugar de estructurado, de no mas
de 250 palabras, con, al menos, el siguien-
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te contenido: tematica general del estudio,
justificacion del disefio, descripcion breve
del informante, y contenidos principales
del texto biografico.

El resumen ha de redactarse una vez fi-
nalizada la redaccion del cuerpo del articu-
lo, ya que solo asi se tendra una vision
global que permita extraer la informacion
esencial y relevante.”*** En su escritura se
tendra en cuenta que se redacta en pasado 'y
que no debe contener siglas ni referencias
bibliograficas.'®

6. Palabras claves. Se anotan entre 3 y 10
palabras o descriptores que identifican los
principales temas del articulo.”*® Su im-
portancia estriba en que se emplean en los
sistemas de busqueda automatizada, facili-
tando la recuperacion del documento. Pre-
feriblemente deben seleccionarse de entre
los términos incluidos en el tesauro Des-
criptores en Ciencias de la Salud (DeCS)
(http://decs.bvs.br/E/homepagee.htm),
equivalente en espafiol del Medical Subject
Headings (MeSH). Se colocan tras el resu-
men, ordenadas alfabéticamente.

7. Introduccién. En un RB, la Introduccion
recoge todo lo que el investigador tiene que
decir sobre el texto biografico que le se-
cunda, sin superarle. Eso quiere decir que
el texto de la Introduccion (seguido de la
bibliografia) debe ser proporcionado, evi-
tando restar protagonismo al texto literal
del informante, que en una investigacion de
tipo biografico y descriptiva debe ocupar
un espacio preeminente (el texto es el mo-
numento, no las palabras del investigador).
En términos cuantitativos recomendamos
que la introduccion no supere la cuarta
parte del contenido total del articulo.

Aunque la Introduccion no suele estruc-
turarse en subapartados, debe contener
datos suficientes para que el lector conozca
todo el proceso investigador. En este senti-
do sigue un paralelismo con la logica del
formato IMRYD (Introduccion, Metodo-
logia, Resultados y Discusion’’), aunque
con algunas adaptaciones que anotamos a
continuacion:

Tematica del estudio. Se trata de cen-
trar al lector sobre el tema abordado, justi-
ficando su eleccion, sefialando su impor-
tanciay la perspectiva desde la que se trata.
Para ello debe incluirse el resultado de la
blisqueda bibliografica, aportando de forma
critica referencias que aseguren un texto
interesante avalado con documentos signi-
ficativos y actuales.

Objetivo del estudio. Expresado en
términos de obtencion de un conocimiento
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nuevo a partir de la pregunta de investiga-
cion que motivo el estudio.

Metodologia empleada. Esta parte des-
cribe de manera exhaustiva la forma en que
se ha realizado el trabajo. Se debe informar
sobre los siguientes aspectos:

-Disefio del estudio, sefialando que se
trata de un relato biografico y justificando
su eleccion.

-Seleccion del informante. Clarificar
los motivos que llevaron al investigador a
elegir al informante, el proceso de selec-
cion, la relacion que pudiera haber entre
informante e investigador, las circunstan-
cias en que se le propuso participar y otros
datos que se consideren relevantes.

-Descripcion del informante. El texto
biogréfico, es decir la narracion de la expe-
riencia vivida, no se entendera adecuada-
mente si no se contextualiza. Es preciso
conocer las caracteristicas del informante,
aportando informacion sobre la edad, sexo,
profesion, procedencia, asi como otros
aspectos personales, en relacion con la
tematica de estudio, que sean pertinentes y
enriquezcan esta descripcion. Lo que no
debe hacerse es desvelar la identidad del
informante, para lo cual es preferible utili-
zar un nombre simulado.

-Técnica de recogida de informacion.
Aunque no el tinico, el método mas usado
es la entrevista cualitativa o en profundi-
dad. Ademas de sefalar el tipo de entrevis-
ta, se debe entrar en mayor nivel de concre-
cion aclarando la estrategia metodologica
seguida en su desarrollo: categorias temati-
cas introducidas por el investigador, graba-
cion u otro sistema de registro, control de
la reactividad (posibilidad de que el resul-
tado se vea alterado por el procedimiento
de grabacion, la presencia del investigador
u otras personas, etc.), entorno o contexto
en el que se llevo a cabo, duracion y nime-
ro de encuentros, etc. Asi mismo, es intere-
sante reflejar el discurrir de la entrevista, la
actitud del informante durante el encuentro.

-Método de analisis empleado. Mien-
tras que el andlisis en la investigacion
cuantitativa esta estandarizado, en los
estudios cualitativos no sucede lo mismo,
habiendo distintas corrientes analiticas y
gran diversidad de propuestas practicas.”
La eleccion del tipo de analisis dependera
de la orientacion tedrico-metodologica del
trabajo y de la naturaleza de los datos.”’
Amezcua y Hueso' proponen una sistema-
tica en el analisis de textos biograficos,
sustentada en el enfoque de analisis de
contenido, que toma como referencia la
metodologia de Taylor-Bogdan." La ma-
yoria de los Relatos Biograficos publicados

en Archivos de la Memoria se cifien a esta
propuesta por adaptarse perfectamente a las
caracteristicas de la investigacion. El autor,
al margen de su eleccion, en esta parte del
manuscrito debe especificar el tipo de
analisis cualitativo seguido.

-Principios éticos. Hay que constatar
que se han respetado los principios éticos
que rigen la investigacion con seres huma-
nos en Bio-Medicina (Declaracion de Hel-
sinki).** Al menos hay que reflejar la vo-
luntariedad (obtencion del consentimiento
informado) y la confidencialidad de los
datos. Lo que importa del texto biografico
son los acontecimientos narrados y las
reflexiones y abstracciones procuradas por
el informante, pero, salvo raras excepcio-
nes, hay datos que carecen de interés, como
la identidad de las personas y lugares que
aparecen en el mismo. Por otra parte estos
datos podrian ocasionar malestar a terceros,
que no han autorizado su presencia alli. Por
esta razon, lo adecuado es ocultar estos
datos, simplemente obviandolos o susti-
tuyéndolos por denominaciones simuladas.

Categorias tematicas encontradas. Se
trata de exponer los principales temas que
emergen del relato. No debe limitarse a la
mera enumeracion de las categorias temati-
cas descubiertas en el andlisis, la compren-
sion profunda de la experiencia vivida por
el informante exige un texto reflexivo,
critico e interpretativo.

Esta parte deriva directamente de la in-
teraccion del investigador con los datos, del
conocimiento profundo de éstos y de un
adecuado analisis cualitativo. En la sis-
tematica propuesta por Amezcua y Hueso,7
la fase de “interpretacion de resultados”
arroja un discurso explicativo, una linea
argumental estructurada y coherente, cons-
truida a partir de las categorias de anlisis,
en la que se exponen las interpretaciones
que el investigador hace de los datos. Es
este discurso el que permite ir mas alla de
la simple lectura del texto biografico, de la
anécdota, para ahondar en sus significados
y trascendencia. Todo esto facilita al lector
un entendimiento en profundidad de las
vivencias del informante, pudiéndose ilus-
trar con palabras literales de éste.

Conclusion principal. El caracter ex-
ploratorio del RB no busca establecer infe-
rencias, pero es esperable que el autor
aproveche su inmersion en el texto bio-
grafico y su andlisis para realizar alguna
afirmacion concluyente que dé respuesta a
la pregunta de la que se partio.

8. Bibliografia. Este apartado contiene el
listado de documentos que han servido para
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plantear la investigacion y documentar el
articulo. Su escritura debe estar guiada por
las instrucciones para los autores de la
revista elegida para publicar. En ciencias
de la salud, la mayoria han adoptado las
llamadas normas Vancouver, en las que se
sigue el sistema de orden de mencion en el
texto. En ¢l las citas se incluyen de forma
correlativa, seglin su aparicion en el texto,
con numeros arabigos volados, mientras
que las referencias se organizan segun el
orden numérico en que aparecen citadas.
El nimero de citas también suele estar
acotado por las normas de la revista. Para
un RB, seria adecuado incluir no menos de
cinco documentos y no mas de doce. Por
otra parte, deben ser actuales. A diferencia
de la investigacion biomédica, en la que se
aconseja incluir articulos publicados en los
ultimos cinco aflos, en trabajos cualitativos
podria considerarse actual la produccion
cientifica de los ultimos diez afos.

9. Texto Biografico. Esta es la parte esencial
del RB, el “corazén” del manuscrito. En
ella se expone la narrativa del informante,
no como se produjo en la entrevista, sino
estructurada en las distintas categorias
tematicas resultantes del analisis.

Para escribir correctamente el texto
biografico, y volviendo a la propuesta de
Amezcua y col.,” el investigador ha debido
previamente preparar los datos, descubrir
temas emergentes y seguir un proceso de
codificacion y estructuracion del texto. La
preparacion de datos exige: a) transcribir
literalmente la entrevista siguiendo unos
criterios normalizados; b) depurar el texto
suprimiendo los pasajes no afines con la
tematica del estudio, reiteraciones y expre-
siones carentes de significado (muletillas);
¢) puntuarlo de forma que permita una
lectura fluida y comprensiva; y d) enrique-
cerlo incorporando el lenguaje no verbal y
aclaraciones del investigador.”

Para descubrir temas emergentes ha
habido que familiarizarse con los datos,
leerlos repetidamente, interrogarles (;de
qué habla el informante?), identificando asi
diversidad de temas que una vez agrupados
dieron lugar a conceptos mas amplios
denominados categorias tematicas. Cada
categoria tiene un significado muy concreto
que se explica o define a partir de los datos.
Las categorias tematicas se utilizaron para
codificar los datos originales (el texto
transcrito de la entrevista o entrevistas), lo
que produjo un nuevo texto con una orde-
nacion diferente, mas acorde con los inter-
eses investigadores, que es el que se inclu-
ye en este apartado.
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10. Anexos. Se trata de una seccion opcio-
nal que puede contener diversidad de mate-
riales que por su especial configuracion no
encajan en los apartados anteriores:

-Vocabulario: algunos informantes
pueden utilizar vocablos procedentes de
lenguaje dialectal, extranjerismos, jergas,
tecnicismos, etc., cuyos significados no son
de dominio comun. Ante ello procede
elaborar un vocabulario que explicite los
significados de estas palabras, que sera
colocado al final del texto biografico. Al
lector se le debe indicar la existencia de
este recurso, anotando en cursiva las pala-
bras del texto biografico que se incluyen en
el Vocabulario final.

-Esquemas y diagramas: pueden ser
mapas o guias conceptuales que ayuden a
comprender la estructura tematica del dis-
curso del informante, asi como también
esquemas biograficos en caso de mostrar
trayectorias biograficas relevantes, y otros
recursos que ayuden a clarificar los conte-
nidos del RB.

-Materiales personales: fotografias, di-
bujos, documentos como cartas o diarios,
etc., que seran reproducidos facsimilarmen-
te como ilustraciones. Dado el valor perso-
nal que puede tener este tipo de materiales,
los investigadores deberian digitalizados y
trabajar con copias, evitando asi que pudie-
ran perderse o deteriorarse durante el pro-
ceso de edicion.

Otros aspectos relevantes y dilemas en el
RB

La experiencia en la gestion de la pu-
blicacion de Relatos Biograficos en la
ultima década nos ha permitido afrontar
una serie de problemas que aparecen en
este tipo de investigaciones cuando se
aplican a un contexto tan particular como
es la salud. A continuacion describiremos
los mas comunes para que sirvan de orien-
tacion o al menos de reflexion a quienes
enfrentan la necesidad de escribir este tipo
de articulos.

-La autoria compartida. ;Quién debe
firmar el RB: el investigador, el informan-
te, 0 ambos? Es indudable que en términos
de nimero de palabras, la contribucion del
autor parece descompensada respecto a la
aportacion que hace el informante, lo cual
motiva que algunos se cuestionen si no
seria mas adecuado que ambos aparezcan
como autores. En este sentido debemos
matizar la contribucion de cada cual. Es
cierto que el informante presta su discurso,
que constituye la mayor parte del texto, en
el que narra su experiencia vivida (y como

tal intransferible) ante un fendémeno o
acontecimiento singular. Pero el investiga-
dor realiza la transcripcion, la seleccion y
ordenacion del texto, ademas de aportar el
componente critico, resultado de un proce-
so que se inicia mucho antes de contactar
con el informante. Podria plantearse que
ambos, investigador e informante, asuman
la autoria, pero por otra parte eso supondria
atentar contra uno de los principios que
rigen los derechos del informante, el de la
confidencialidad. Sin duda estamos ante un
dilema ético propio de los disefios biografi-
cos, y como tal sera el propio investigador
quien decida el mejor proceder en cada
caso.

-La confidencialidad. La mayor parte
de los informantes no tendrian problema en
que su nombre apareciera identificado en el
RB. Sin embargo se nos han presentado
algunos dilemas cuando el informante no
ha ejercicio su derecho a la confidenciali-
dad: reclamaciones por parte de terceras
personas y entidades que van ligadas a la
historia narrada y que son claramente iden-
tificados a través de la identidad del infor-
mante, o bien éste ha mostrado su arrepen-
timiento ante algunos efectos que ha pro-
ducido la publicacion del RB, o bien fami-
liares directos del informante han mostrado
su malestar por el hecho de haber sociali-
zado intimidades que afectan a la familia.
Son solo algunos ejemplos que recomien-
dan extremar las medidas para garantizar la
confidencialidad de las personas e institu-
ciones mencionadas por el informante,
comenzando por su propia identidad.
Cuando esto no sea posible (como en el
caso de trayectorias profesionales relevan-
tes), el investigador deberia adjuntar al
manuscrito el consentimiento del informan-
te para que su nombre sea utilizado en la
publicacion, circunstancia que hara constar
en la introduccion.

-La exaltacion personal. Algunos in-
vestigadores (especialmente investigadores
noveles) quedan atrapados por la persona-
lidad del informante, hasta el punto de
sentirse obligados a mostrar su admiracion
utilizando adjetivos que exaltan determina-
dos rasgos o valores personales. El texto
cobra entonces ciertos tintes hagiograficos
que es preciso evitar en aras del rigor de la
investigacion. Dejemos que sean las pala-
bras del informante las que provoquen
emociones en el lector, el autor solo ac-
tuara como facilitador, mostrandose en el
analisis lo mas neutral y objetivo posible.

El RB ha irrumpido en el panorama in-
vestigador en salud de la mano de los dise-
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fos cualitativos, compartiendo los dilemas
y oportunidades de los métodos y técnicas
que les son propios. Por su brevedad y
sencillez de ejecucion, el RB muestra un
gran potencial para contribuir a la investi-
gacion de naturaleza humanistica, trascen-
diendo asi del discurso de lo deseable al
discurso de lo posible. La estructuracion
metodologica de estos disefios contribuye
de manera fehaciente a su adopcion por la
comunidad cientifica y facilita la compren-
sion de unos materiales que rompen con la
tradicion racional-tecnoldgica que caracte-
riza la investigacion en salud y nos acerca
hacia paradigmas mas criticos e interpreta-
tivos. La correcta escritura del RB hace
mas creible la incuestionable verdad del
discurso de los ciudadanos cuando hablan
de su salud.
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