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Rezumat
Cercetarea stiintifica se defineste ca investigatia sau studiul, care are ca scop de a descoperi si a descrie noi cunostinte

cu notiunea de stiinta, deoarece stiinta nu se realizeaza in afara cercetarii. Cercetarea reprezinta una din functiile stiintei,
a doua functie fiind interpretarea. Pentru cercetare, aspectele definitorii sunt investigarea realitatii, in mod sistematic si
pe baza observatiei si experimentului, urmérind atat descrierea calitativa de ordin logic, cat si inregistrarea cantitativa de
ordin matematic.

Cuvinte-cheie: stiintific, investigatie, verificare



Stiinte Medicale 313

Summary. Designinga study theessenc e and principal pillars

The scientific research is defined as the investigation or study which has defined as its scope the discovery and
description of new knowledge (laws, phenomena, processes etc.) as well as new possibilities of their verification. The
definition of research, by default, is correlated to the notion of science because science is not achieved outside research.
Research represents one of the functions of science, the second one being interpretation. For research, the defining aspects
are the systematic reality investigation based on observation and experiment, looking for a logical qualitative survey as
well as mathematical quantitative records.

Key words: scientific, investigation, verification

Pestome. IlpoexkTupoBanne Hay4yHOro uccjiegoBanus. OCHOBHbIE OIpe/esIeHHsI M UX COAepsKaHue

Hayunoe ucciieioBanye omnpenersieTcsl Kak paccieOBaHne MM M3yUeHHE, IENbI0 KOTOPOH SBISETCS BBIBICHUE
U ONHCaHWE HOBbIC 3HAHUH (3aKOHOMEPHOCTEH, SIBICHHWH, MPOLECCOB M T.J.), @ TaKKe HOBBIE BO3MOKHOCTH JJISI X
nposepku. Kak mpaBuiio, ucciieioBaHIe COOTHOCSTCS C HOHITHEM HayKH, IOTOMY YTO HayKa HE MOXKET OBITh TPOM3BECHA
3a [Ipe/ieNiaMy M BHE HccieioBanuii. MceinenoBanue siBIsieTCs! OHOM U3 ONIPEIeNsIomuX (PyHKINH HayKH; HHTEPIIpETalus
SIBISIETCSI €€ BTopoi GyHkuuei. IIpu nccnenoBannm, onpeaessionye MoKa3aHus SBISIOTCS CHCTEMAaTHIeCKOe U3ydeHHe
pearbHOCTH, a TAKXKE HAOIIOCHNE 1 SKCIIEPUMEHT; C MOCIEAYIOINM Ka4eCTBCHHOM ONMCAHUEM JIOTHYECKNX JaHHBIX, a
TaKXKe KOJIMUYECTBEHHOM 3aIMCH MaTeMaTHIEeCKNX JaHHbIX.

KaroueBble ciioBa: Hay4HOE, paccieioBaHUEe, HAOIIOACHHE

Introducere

Cercetarea stiintifica se defineste ca investigatia
sau studiul, care are ca scop de a descoperi si a de-
scrie noi cunostinte (legitati, fenomene, procese etc.)
si noi posibilitati de verificare a acestora.

Notiunea de cercetare, de regula, este corelatd cu
notiunea de stiintd, deoarece stiinta nu se realizeaza
in afara cercetarii. Cercetarea reprezinta una din func-
tiile stiintei, a doua functie fiind interpretarea. Pen-
tru cercetare, aspectele definitorii sunt investigarea
realitatii, in mod sistematic si pe baza observatiei si
experimentului, urmarind atat descrierea calitativa de
ordin logic, cat si inregistrarea cantitativd de ordin
matematic. Pentru proiectarea unui studiu stiingific
este necesar de parcurs urmatoarele etape:

Initierea si proiectarea studiului stiintific

Etapa initiald a unui studiu stiintific consta din
lansarea unei ipoteze stiintifice: tema cercetarii.
Abordarea acesteia presupune o cunoastere preala-
bila a domeniului in perspectiva rezultatelor astep-
tate si a notiunilor controversate care constituie fun-
dalul problemei. Ipoteza de studiu se formuleaza la
inceputul cercetarii, in urma observatiilor personale
si a documentatiei de specialitate studiate. Ipotezele
investigate trebuie pre-specificate §i mentionate ex-
plicit, In mod special, daca nu sunt autoevidente sau
dacd se testeaza mai mult decét o singurd ipoteza.
Daca nu se investigheaza nici-o ipoteza pre-specifi-
cata, trebuie specificat caracterul exploratoriu al stu-
diului.

Formularea temei si scopului cercetarii sunt parti
componente ale etapei initiale a proiectarii studiului.
Aceste elemente trebuie sa fie concrete, complete,
succinte si bine definite atat pentru autor, cat si pentru
toti cei cdrora le este destinat studiul. In timpul reali-
zarii proiectului unui studiu stiintific, este important

ca scopul acestuia, rezultatele masurarilor primare si
secundare sa fie formulate coret si inteligibil in pro-
tocolul initial al studiului si, deasemenea, incluse in
manuscrisul final al cercetarii. Finalitatea obiective-
lor cercetirii este atingerea scopului studiului. In pri-
mul rand, este clar definit obiectul major al cercetarii.
Autorul trebuie sa cunoasca raspunsul exact la urma-
toarele intrebari relative la propriul studiu:

v" Se va studia un fenomen nou de sinitate?

v" Se va evalua un procedeu diagnostic?

v' Se vor observa factorii cauzali ai producerii
unei imbolnaviri?

v' Cat de largi va fi aria de interes a rezultate-
lor obtinute?

v' Rezultatele previzute vor corespunde as-
teptarilor?

Obiectivul major este urmat de obiectivele se-
cundare ale studiului care se fixeaza si servesc drept
puncte de reper atat in evaluarea obiectivului major,
cat si in studierea altor fenomene biologice in cadrul
aceluiasi studiu [5, 7, 9].

In continuare, autorul defineste tipul studiului,
grupul tinta, unitatile de observatie, modul de selectie
a esantionului, variabilele de cercetat s.a.

Cercetarea selectiva necesita respectarea strictd a
urmatoarelor reguli:

e Reprezentativitate (esantionul va fi compara-
bil, din punctul de vedere al caracteristicilor, cu popu-
latia {intd la care se generalizeaza rezultatele).

e Comparabilitate (daca studiul se face pe doua
sau mai multe grupe, esantionarea trebuie sa se reali-
zeze pe grupuri comparabile).

e Compatibilitate (esantionul trebuie sa fie
compatibil cu scopul, obiectivele si tipul de studiu
ales, sa decurga din acestea) s.a., [3, 4, 8].

O conditie sine gua non a unei lucrari de calitate
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este atdt estimarea corectd a volumului esantionului
si a efectului sau, cat si alegerea riguroasd a metodei
de sondaj in stricta coerenta cu designul studiului de-
terminat.

Pentru calcularea volumului esantionului repre-
zentativ se poate recurge la formulele utilizate in ca-
zul studiilor descriptive si transversale:

W. G. Cochran, propune in manualul sdu urma-
toarea formula:

unde: n — volumul esantionului;

t — coeficientul de exactitate;

p — probabilitatea aparitiei evenimentului (feno-
menului);

D — eroarea limita [2].

O alta formulad a fost propusa de Taro Yamane,
care se va prefera atunci cand se cunoaste volumul
colectivitatii generale (N):

unde: n — volumul esantionului,

N — volumul colectivitatii generale,

D — eroarea limita [11].

Volumul esantionului pentru variabile calitative
in cazul selectiei nerepetate se stabileste conform for-
mulei:

unde: n — volumul esantionului;

t — coeficientul de exactitate;

p — probabilitatea aparitiei evenimentului (feno-
menului);

N — volumul colectivitatii generale;

D — eroarea limita; (/— p) — probabilitatea lipsei
evenimentului (fenomenului) [9].

Este important de mentionat ca proiectarea volu-
mului esantionului este o procedura complexa, unde
trebuie sa se tind cont de mai multe principii generale:
esantionarea pobabilistica, principiul variabilei-cheie,
ajustarii la nonraspuns si la efectul de design (deft),
principiul autoponderarii s.a.

Observarea statistica

Culegerea de la unitatile statistice a informatiilor
referitoare la variabilele de cercetat, conform crite-
riilor clar stabilite la etapa proiectarii, este o actiune
proprie etapei a doua a studiului.

Drept variabile potentiale pentru un studiu var-
sta, sexul, mediul de viata, statutul social si nivelul
de trai, studiile, factorii ereditari, bolile concomiten-
te, efectele medico-sociale, factorii de risc, date cro-
nografice, standardele de tratament si de investigatii,
metodele diferitor investigatii, interventii s.a.

Reusita acestei etape depinde de Inregistrarea
corectd a unui volum suficient de date relevante pen-
tru studiul respectiv. Culegerea datelor trebuie sa se
realizeze la nivelul fiecarei unitati a colectivitatii.
Pentru a asigura buna desfasurare a acestei acti-
vitdti, observarea statistica trebuie organizata dupa
un program care sd cuprinda o serie de elemente

metodologice §i organizatorice prestabilite la etapa
proiectarii:

e Fixarea scopului observarii, care precizeaza
aspectele ce se vor clarifica in urma studiului. Scopul
observarii este subordonat scopului general al cerce-
tarii statistice. Din aceasta perspectiva, vor fi selectate
doar informatiile caracteristice cu adevarat necesare,
care vor fi supuse prelucrarilor ulterioare.

e Obiectul observarii este colectivitatea sta-
tistica despre care urmeaza sa se culeaga date. Aceas-
ta coincide cu colectivitatea statistica generald, in
cazul observarilor totale sau este o subcolectivitate a
acesteia, in cazul observarilor partiale. Colectivitatea
supusa observarii trebuie definita si delimitata in timp
si 1n spatiu. Pentru a facilita munca cercetatorului, co-
lectivitatile complexe si numeroase pot fi divizate in
subcolectivitati si astfel observate.

e Unitatile de observare reprezinta elementul
constitutiv al colectivitatii statistice investigate. Ele
se definesc si se alcatuiesc in functie de scopul cer-
cetarii.

e Precizarea caracteristicilor (variabilelor) sta-
tistice, despre care se vor culege datele de la unitati-
le colectivitatii. Caracteristicile se inregistreaza sub
forma de raspunsuri la intrebarile din chestionare
sau formulare. Este important sa fie inregistrate doar
caracteristicile relevante din punctul de vedere al sco-
pului cercetarii.

e Timpul observarii este momentul sau perioa-
da producerii fenomenului analizat. Pentru observa-
rile statice, acesta este un ,,moment critic”’, care este
bine sa corespunda cu o maxima stabilitate a colec-
tivitatii analizate. Pentru inregistrarile dinamice, ob-
servarea se efectueaza intr-o perioada bine definita de
timp pentru ca stabilirea unitatilor de observatie sa se
poata efectua cat mai usor.

e Locul observarii este de regula chiar locul
producerii fenomenului si diferda de acesta atunci
cand datele sunt preluate din diferite publicatii etc.

e Formularele pentru observari, insotite de in-
structiuni cu privire la completare, asigura culegerea
omogena §i sistematizatd a datelor intr-o forma omo-
genad, cea ce faciliteaza prelucrarile ulterioare [9].

Prelucrarea si analiza datelor

Etapa a treia a studiului prevede prelucrarea si
analiza datelor. Datele colectate se refera, de regula,
la fiecare unitate statistica in parte. Pentru a putea ca-
racteriza colectivitatea supusa studiului datele colec-
tate trebuie prelucrate si analizate. Prelucrarea inclu-
de mai multe operatiuni succesive:

e Verificarea

e (Codificarea

e Sortarea

e QGruparea
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e Prezentarea sub forma de tabele si grafice.

Autorul verifica datele colectate la prima etapa
a prelucrarii, le codificd in caz de necesitate, apoi
le sorteaza/ordoneaza in serii de variabile, in ordine
ascendentd sau descendent. In continuare, se aplica
procedeele statisticii descriptive, In functie de scala
de masurare. In cazul scalii de masurare numerice, se
calculeaza indicatorii tendintei centrale si indicatorii
de variatie.

» Indicatorii tendintei centrale sunt:
aritmetica, modulul, mediana.

» Indicatorii simpli ai variatiei sunt: amplitudi-
nea, devierea (abaterea) de la medie.

» Indicatorii sintetici ai variatiei sunt: disper-
sia, devierea standard, coeficientul de variatie [9].

Dupa cum s-a mentionat in capitolul precedent,
analiza formei de distributie si gradului de asimetrie
este oportund pentru corectitudinea aplicarii testelor de
semnificatie statistica (scala de masurare numerica).

Distributia asimetrica se caracterizeaza prin fap-
tul ca, frecventele valorilor individuale sunt deplasate
mai mult sau mai putin spre dreapta sau spre stanga
fatd de tendinta centrald. Se cunoaste, ca distributia
este simetricad (normald) daca valorile individuale
sunt egal distribuite din ambele parti ale valorii lor
centrale. Reprezentarea grafica a distributiei perfect
normale are forma de ,,clopot” si repartitia corespun-
de curbei Gauss-Laplace.

Conform graficului curbei Gauss-Laplace,
99,73% din valorile normale sunt cuprinse intre me-
die si trei valori ale sigmei.

De regula, cercetarile fenomenelor biologice ad-
mit ca valorile normale sa fie cuprinse in intervalul
dintre medie si doud valori sigma p+2c. Cercetarile
clinice experimentale sunt mai exigente si necesitd
0 exactitate mai mare, intervalele fiind mai mari de
u£2c [4,7,9].

In cazul scalii de masurare nominale si ordinale
se aplica marimile relative de toate tipurile.

Statistica descriptiva a rezultatelor obtinute pre-
supune generarea de tabele si grafice adecvate tipului
de variabile.

Atunci, cand se vor descrie datele studiului din
punct de vedere statistic se vor folosi unitati de ma-
sura statistice adecvate pentru tendinta centrala si va-
riatie. Daca se recurge la medii aritmetice si deviatii
standard, atunci rezultatele se vor verifica, pentru a se
convinge de corectitudinea lor. Daca aceste verificari
nu se efectueaza, corectitudinea rezultatelor nu este
garantata.

In cazul cercetirilor biologice si medicale, pentru
descrierea datelor oblice, se vor aplica de preferinta
mediane si cuartile. Odata cu aplicarea consecutiva a
testelor non-parametrice pentru analiza datelor oblice

media

numerice, ar trebui sa se evite mediile si deviatiile
standard, deoarece acesti parametri sunt, conform de-
finitiei, netestati de catre un test non-parametric si,
prin urmare, nu are sens sa descriem datele obiectu-
lui de cercetare. In cazul dat, ar trebui si i se dea
preferintd medianelor, intervalelor sau intervalelor
intercuartile. Totusi, nu este suficient doar sa se pre-
zinte valorile medii fara unele masuri de variabilitate
a datelor [8].

Eroarea standard (Es), cu toate ca este foarte co-
muna si eronat folosita pentru descrierea statistica,
este de fapt consideratd o metodd dedusa, folosita
pentru estimarile statistice. Totusi, nu este cazul sa
prezentam media Tmpreuna cu eroarea standard a me-
diei ca 0o masura a dispersiei. In aceeasi ordine de idei,
este necesar ca orice notiune de ,,£” folosita in text,
tabele, diagrame sau figuri, sd fie specificatd atunci
cand apare si, descrisa conform erorilor de bare din
ilustratiile grafice.

Pentru obiectivele primare si rezultatele principa-
le ale studiului, intervalele de Incredere ar trebui esti-
mate indata ce este posibil, deoarece o singura valoa-
re probabilisticd nu acorda informatie semnificativa
despre magnitudinea sau marimea efectului.

Astfel, aplicarea corectd a tehnicilor de evitare
a erorilor statistice poate sa se extinda la toate com-
partimentele studiului si 1l poate ajuta pe cecetator
sa obtina rezultatele care corespund realitatii. Daca,
estimarea statistica se efectueaza cu scopul de a com-
para grupele, intervalul de incredere va fi mai curand
acordat pentru diferentele dintre grupuri, decat pentru
fiecare grup aparte.

Valoarea ,,p” ar trebui sa fie raportata ca valoare
obtinutd exact, nu cu alocari arbitrare de praguri, de
ex. ,,p<0,05” sau ,,p>0,05". Totusi, informatia nume-
rica trebuie sa corespunda unui nivel real de precizie,
pe care 1l poate justifica esantionul studiului [8].

Cele mai frecvente cazuri de erori semnalate in
literatura stiintifica sunt:

1. Statistica descriptiva neadecvata:

a. Media, fara indicarea variabilitatii datelor.

b. Descrierea datelor cu ajutorul notatiei SE in
loc de notatia SD.

c. Utilizarea eronatd a mediei SD (pentru de-
scrierea unor date care nu se pot descrie cu aceasta
medie).

d. Incapacitatea de a defini notiunea ,,=” pentru
descrierea variabilitatii.

2. Raportarea neadecvata sau insuficienta rezul-
tatelor:

a. Rezultatele prezentate doar ca valori ale lui p,
fard indicarea intervalelor de incredere.

b. Intervalele de incredere raportate pentru fie-
care grup separat in loc sa fie raportate diferentele.
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c. ,,p<0,05” sau alte praguri arbitrare in loc de
raportarea valorilor exacte ale lui p [1, 2, 5].

Interpretarea indicatorilor si prezentarea re-
zultatelor

Etapa finald a realizarii unei cercetari stiintifice
constd in comparare, interpretare si prezentare a re-
zultatelor studiului.

Intr-un studiu proiectat si organizat corect, tre-
buie sa existe o coerenta intre ipoteza propusa, scop,
obiective, designul si procedeele de analiza statistica
aplicate.

La aceasta etapa a studiului, se va raspunde la ur-
matoarele intrebari:

»  Ipoteza a fost confirmata sau respinsd?

»  Analiza numerica a fost suficientd?

»  Despre ce vorbesc rezultatele?

Se va tine cont de erorile sistematice, de numarul
respondentilor pierduti din vedere si sau de non-res-
pondenti s.a.

Prezentarea rezultatelor se face prin parametrii
statistici care permit compararea sau racordarea lor
a rezultatelor. Astfel, prelucrarea rezultatelor trebuie
complet diferentiatd de prezentarea brutd a acestora.
Prelucrarea rezultatelor include:

— Interpretarea si confruntarea cu date din litera-
tura.

— Determinarea impactului numarului respon-
dentilor pierduti din vedere asupra rezultatelor.

— Generalizarea rezultatelor obtinute pe subiectii
la Intreaga populatie tintd. Care este aceasta?

— In cazul respingerii ipotezei de lucru, pot fi pro-
puse alte ipoteze (care, evident, vor trebui testate prin
noi studii).

— Discutarea rolului eventualelor erori sistemati-
ce in rezultatele obtinute [5].

Modalitatea de prezentare a unei lucrari stiintifice
este diferitd, In functie de tipul lucrarii: teza, articol
etc.

Concluzii:

e Ipotezele investigate trebuie pre-specificate
si mentionate explicit, Tn mod special dacd nu sunt
autoevidente, sau daca se testeaza mai mult decat o
singurd ipoteza. Daca nu se investigheaza nici o ipo-
teza pre-specificata, trebuie conturat adecvat caracte-
rul exploratoriu al studiului.

e Pentru o lucrare de calitate este crucial sa
se considere a priori efectul si estimarea volumului
esantionului si metodei de sondaj in stricta coerenta
cu designul studiului determinat.

e Pentru realizarea cu succes a observarii sta-
tistice trebuie precizate clar: scopul observarii, obiec-
tul observarii, unitatile de observare, variabilele sta-
tistice de interes, timpul si locul observarii.

e In etapa prelucrarii si analizei datelor, pentru
asigurarea corectitudinii aplicarii testelor de semnifi-
catie statistica este oportuna analiza formei de distri-
butie si gradului de asimetrie. Statistica descriptiva a
rezultatelor obtinute presupune generarea de tabele si
grafice adecvate tipului de variabile. Pentru a reduce
efortul cititorilor, intervalul de incredere ar trebui sa
fie acordat pentru diferentele Intre grupuri, decat pen-
tru fiecare grup in parte.

e Intr-un studiu corect proiectat si organizat
trebuie sa existe o coerentd intre ipoteza propusa,
scop, obiective, designul si procedeele de analiza sta-
tistica aplicate.
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