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FORMULARIO AP-IiIA

resumen DE PROTOCOLO DE INVESTIGACIÓN

BIOMÉDICA EXPERIMENTAL, CLINICA O INTERVENCIONAL
	Título del estudio:
	


	Entidades participantes:
	


	Investigador(a) principal:
	


	Centro(s) asistencial(es) donde  se realizará el estudio:


	


	Justificación del estudio:
	


	Pregunta de investigación o hipótesis:
	


	Objetivos:
	


	Producto experimental 

(si procede):
	


Diseño metodológico

	Diseño del estudio:
	


	Población del estudio:
	


	Criterios de inclusión y exclusión:
	


	Variables estudiadas:
	


	Tamaño de la muestra:
	


	Técnica de muestreo y unidad de análisis:
	


	Generación de grupos de comparación (aleatorización/colocación):
	


Plan de trabajo

	Duración del estudio:
	


	Fecha estimada de inicio y periodo de enrolamiento:
	


	Pruebas estadísticas utilizadas:
	


	Limitaciones y posibles segos del estudio:
	


	Resultados esperados e impacto del estudio:
	


	Instrumentos para la recolección de información:
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