
Consentimiento informado para las personas participantes del grupo focal virtual. 

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO Y VIDEOGRABACIÓN/FOTOS 

 

Estimado(a) Señor(a): 

 

Introducción/Objetivo: 

 

Usted ha sido invitado/a  a participar en el proyecto de investigación como parte del Trabajo 

Final de Graduación (TFG) denominado “Gestión de la formación en competencias digitales 

desde el liderazgo transformacional, dirigido al personal docente del IDESPO”, a cargo de 

Licda. Katherine Lisette Molina Guido, estudiante de la maestría Maestría en Gestión 

Educativa con énfasis en Liderazgo, del Centro de Investigación y Docencia en Educación 

de la Universidad Nacional (CIDE-UNA). Este proyecto de investigación se está realizando 

en el Instituto de Estudios Sociales en Población (IDESPO) de la Universidad Nacional, 

ubicado en el Campus Omar Dengo, Edificio 2 de la Facultad de Ciencias Sociales, Heredia, 

Costa Rica. 

 

Procedimientos: 

Como parte de su participación en el estudio le pedimos nos permita tomar  

videograbación/fotos, con el objetivo aplicar y ejecutar un grupo focal, para indagar de forma 

grupal sobre las percepciones, valoraciones, creencias acerca de las competencias digitales 

docentes en los procesos de enseñanza e investigación del personal docente del IDESPO. En 

la videograbación/fotografías que tomaremos aparecerá su rostro y nombre completo como 

parte de la identificación automática que brinda la plataforma de Microsoft Teams. Las 

videograbación/fotografías se utilizarán para fines educativos de la investigación, en el marco 

de la maestría en Gestión Educativa con énfasis en liderazgo, y del curso “Seminario de 

investigación aplicada en los procesos educativos para la innovación”. 

Beneficios: Usted no recibirá un beneficio directo por las videograbación/fotografías que se 

le tomarán; sin embargo, si usted acepta participar, estará colaborando con el Trabajo Final 

de Graduación (TFG) denominado “Gestión de la formación en competencias digitales desde 

el liderazgo transformacional, dirigido al personal docente del IDESPO”. 



Confidencialidad: Su nombre siempre será confidencial al momento de realizar el análisis 

de la información. Tampoco aparecerá en los documentos relacionados al proyecto, ni en la 

exposición/publicación de las mismas. La videograbación/fotografías original las conservará 

la estudiante responsable del proyecto de investigación: Katherine Lisette Molina Guido, y 

será almacenada en una llave maya y en la nube de Microsoft Teams. 

Riesgos Potenciales/Compensación: No se identifica riesgo alguno al participar en este 

estudio. Usted no recibirá ningún pago por permitirnos tomar las videograbación/fotografías, 

y tampoco implicará algún costo para usted.   

Participación Voluntaria/Retiro: Su participación es totalmente voluntaria.  Es decir, usted 

no está obligado(a) a permitir que se le tome una videograbación o fotografías. Tiene todo el 

derecho de negarse a participar y esta decisión no le traerá consecuencia alguna. 

Números para Contactar:  Si usted tiene alguna pregunta, comentario o preocupación con 

respecto al proyecto, por favor comuníquese con la investigadora responsable del Trabajo 

Final de Graduación (TFG): Katherine Lisette Molina Guido, al siguiente número de 

teléfono: +506 8661-48-69, en un horario de lunes a sábado de 8:00am a 5:00pm., si lo 

prefiere puede escribirle a la siguiente dirección de correo electrónico: 

katherine.molina.guido@est.una.ac.cr 

 

Si usted acepta participar en el estudio, le entregaremos una copia de este documento que le 

pedimos sea tan amable de firmar. 

 

Si usted acepta participar en el estudio, le 

entregaremos una copia de este documento que le 

pedimos sea tan amable de firmar.  

Nombre de la persona participante  

_______________________________________ 

       Fecha: _____________  

                            Día / Mes / Año  

 

Firma: ________________________  

Nombre de la persona que obtiene el consentimiento  

Katherine Lisette Molina Guido _______________________________________________  

Firma: ________________________  

 

mailto:katherine.molina.guido@est.una.ac.cr

