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RESUMEN

Objetivos: Caracterizar la produccion y colaboracion cientifica latinoamericana
sobre salud publica, segin los indicadores bibliométricos de productividad y
visibilidad; y de colaboracion en el periodo 2011-2020. Correlacionar los
indicadores de produccién y colaboracion cientifica latinoamericana. Correlacionar
los indicadores de produccién y colaboracion cientifica latinoamericana segun la
periodicidad de las publicaciones de revistas sobre salud publica en el periodo 2011-
2020.

Métodos: Se estudiaron 9138 articulos recuperados de Scopus y SCiELO durante el
periodo 2011-2020. Se utilizo el estadistico Rho de Spearman para correlacionar
indicadores cuantitativos; Chi cuadrado para indicadores cualitativos y ANOVA
para comparacion de medias de grupos independientes.

Resultados: EI mayor productor es Brasil (61.3%) seguido de Colombia (10.6%) y
México (7.1%), el idioma de publicacién mas frecuente es el portugués (41.9%),
predomina el tipo de colaboracion nacional (86.1%) sobre el tipo de colaboracion
internacional (9.9%) y la colaboracion latinoamericana (1.8%). Se encontro
correlacion positiva débil entre el IP y la TcolLa (Rho=0.221) y correlacion positiva
débil entre el IPLa y la TcolLa (Rho=0.307). Segun la periodicidad de las revistas
se encontrd correlacion positiva débil entre el IP y la TcolLa (Rho=-0.331) en
revistas mensuales; en articulos con colaboracion latinoamericana, se encontrd
correlacion positiva media entre el IPLa y la TcolLa en revistas mensuales
(Rho=0.553) y correlacidn positiva débil en revistas trimestrales (Rho=0.351).
Conclusiones: El andlisis de las variables muestran correlaciones positivas
principalmente débiles y medias entre indicadores bibliométricos de produccion y
colaboracion cientifica. Segun la periodicidad, aparecen correlaciones negativas
débiles en revistas mensuales cuando se cruzan con los indices y grados de

colaboracion y correlaciones positivas con las tasas de colaboracion.

Palabras clave: salud publica, indicadores bibliométricos, colaboracion cientifica.
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ABSTRACT

Objectives: Characterize Latin American scientific production and collaboration
on public health, according to bibliometric indicators of productivity and visibility;
and collaboration in the period 2011-2020. Correlate the indicators of Latin
American scientific production and collaboration. Correlate the indicators of Latin
American scientific production and collaboration according to the periodicity of

publications of journals on public health in the period 2011-2020.

Methods: 9,138 articles retrieved from Scopus and SciELO during the period 2011-
2020 were studied. Spearman's Rho statistic was used to correlate quantitative
indicators; Chi square for qualitative indicators and ANOVA for comparison of
means of independent groups.

Results: The largest producer is Brazil (61.3%) followed by Colombia (10.6%) and
Mexico (7.1%), the most frequent language of publication is Portuguese (41.9%),
the type of national collaboration predominates (86.1%) over the type of
international collaboration (9.9%) and Latin American collaboration (1.8%). Weak
positive correlation was found between IP and TcolLa (Rho=0.221) and weak
positive correlation between IPLa and TcolLa (Rho=0.307). According to the
periodicity of the magazines, a weak positive correlation was found between the Pl
and TcolLa (Rho=-0.331) in monthly magazines; In articles with Latin American
collaboration, a medium positive correlation was found between IPLa and TcolLa
in monthly magazines (Rho=0.553) and a weak positive correlation in quarterly
magazines (Rho=0.351).

Conclusions: The analysis of the variables shows mainly weak and medium
positive correlations between bibliometric indicators of scientific production and
collaboration. Depending on the periodicity, weak negative correlations appear in
monthly magazines when they are crossed with the indices and degrees of

collaboration and positive correlations with the collaboration rates.

Keywords: public health, bibliometric indicators, scientific collaboration.
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INTRODUCCION

La investigacion de la salud pablica es considerada por la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) como una funcion esencial que promueve la solucion de los
problemas de salud de las poblaciones; esta investigacion se refleja en las
publicaciones cientificas en todo ambito geografico. En Latinoamérica, la
actividad investigadora en salud publica ha ido creciendo, y sus caracteristicas
pueden ser estudiadas para conocer su dindmica y utilidad para los gobiernos de
la region.

Se plantea la necesidad de un abordaje global que pueda poner en contexto la
actividad cientifica de los paises latinoamericanos sobre las caracteristicas de las
publicaciones sobre salud puablica; de igual forma. conocer si la produccién
cientifica de estos paises va en correspondencia con su colaboracion
internacional. Es escasa la informacion acerca de la relacion entre estas dos
variables, por lo que esta investigacion tiene como objetivos caracterizar la
produccion y colaboracion cientifica latinoamericana en el area de salud pablica
y relacionar ambas a través de indicadores bibliométricos cuantitativos y
cualitativos.

La muestra de estudio estad constituida por 9138 articulos contenidos en 26
revistas latinoamericanas sobre salud publica recuperadas de las bases Scopus y
SciELO en el periodo 2011-2020. La informacion se obtuvo de la base de datos
de Scopus, en el area tematica Salud Publica, Ambiental y Salud Ocupacional, y
de la base SciELO en su coleccion de salud publica, entre los afios 2011 y 2020.
El enfoque de la investigacion es cuantitativo, en el estudio bibliométrico se uso6
un conjunto de indicadores de productividad, visibilidad y colaboracion basados
en el numero de articulos y citas; asi como los tipos de colaboracién. En el
procesamiento de los datos, para abordar los objetivos de la investigacion se
aplico estadistica descriptiva y para el objetivo principal, el cual es relacionar las
variables, se aplico el coeficiente de Spearman para los indicadores
cuantitativos: nimero de articulos, indice de productividad, nimero de citas,

indice de visibilidad, indice de colaboracion, tasa de colaboracion y grado de
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colaboracion. También se aplico la prueba de independencia Chi cuadrado para
indicadores cualitativos idioma de publicacion y tipos de colaboracion; y la
prueba ANOVA para el idioma de publicacion y el namero de citas.

La redaccion de la tesis tiene las siguientes secciones, ordenados conforme

establecen los estandares institucionales:

Capitulo I: El problema. En esta seccion se describe la fundamentacion de la
investigacion basada en estudios previos sobre la produccion cientifica en
Latinoamerica y la situacion de la colaboracion entre paises latinoamericanos en
la investigacion de la salud publica, se plantea la pregunta de investigacion, los

objetivos y la justificacion de la investigacion.

Capitulo I11: Marco tedrico. Esta seccion estd dividida en dos apartados, la
primera donde se presentan antecedentes del estudio que describen el estado del
arte de la investigacion, se presenta estudios relacionados que han servido de
sustento para el aspecto metodoldgico y la discusion de los resultados. En la
segunda seccion, bases teorico-cientificas, se revisan los conceptos de salud
publica y global, el concepto de bibliometria en conjunto con la cienciometria e
indicadores bibliométricos. Asimismo, se revisa la teoria de produccion vy

colaboracion cientifica y leyes bibliométricas.

Capitulo I11: Marco metodolégico. Se presenta la formulacion de hipétesis, se
describe el disefio y tipo de investigacion, las variables y sus indicadores. Se

describe los métodos de la recoleccidn y procesamiento estadistico de los datos.

Capitulo 1V: Resultados. Los hallazgos de la investigacion son presentados en
tablas y figuras con su respectiva descripcion. El analisis de correlacion de los
indicadores de cada variable se muestra en tablas de doble entrada. Los
resultados indican a Brasil como el principal productor, el predominio del idioma
portugues y del enfoque cuantitativo de las investigaciones. El tipo de

colaboracion nacional es el mas frecuente. Se encontrd una baja colaboracion
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internacional y latinoamericana, asimismo indices bajos de visibilidad
latinoamericana. Se encontraron correlaciones en sentido positivo entre débiles
y medias, entre los indicadores de produccion y colaboracién internacional y

latinoamericana.

Capitulo V: Conclusiones y Recomendaciones. Se realizan las conclusiones
de acuerdo con los resultados, en términos generales las correlaciones
estadisticamente significativas entre indicadores de produccion y colaboracién
demuestran en alguna medida que la mayor colaboracién latinoamericana se
relaciona con una mayor produccion latinoamericana. Dentro de las
recomendaciones, se sugiere continuar con el estudio de la actividad

investigativa en salud publica, empleando indicadores bibliométricos y sociales.
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CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La investigacion cientifica tiene un rol fundamental en la bdsqueda de nuevos
conocimientos y el abordaje de los estudios de la produccion cientifica constituye
una herramienta fundamental dentro del proceso de la investigacion que permite en
primera instancia evaluar en forma objetiva una publicacion cientifica y el efecto
de ella en el entorno.

En relacion con la salud publica latinoamericana, la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) sefiala el interés de la comunidad internacional en promover las
actividades de investigacion y desarrollo las cuales son importantes para los
requerimientos especificos de los paises en desarrollo, asimismo, afirma que la
innovacion cientifica en el &mbito de la salud pablica puede mejorar la salud de las
personas en aquellos paises, en la medida que respondan a sus necesidades. (1)

La investigacion de Macias-Chapula a finales del siglo XX sienta las bases
de los estudios de la produccion cientifica a nivel regional en este campo; a partir
de la observacion que hace sobre la existencia de estudios bibliométricos enfocados
solo en una especialidad o en una revista, ademas de un débil sistema de
informacion e indicadores de salud, asi como la ausencia de estudios bibliométricos
globales que permitan cuantificar en forma integral la produccion cientifica
latinoamericana y evaluar su pertinencia e impacto en esta region con el fin de
responder las exigencias sociales y de salud. (2)

En la misma linea, una década después Juarez-Rolando precisa que son
escasos los estudios bibliométricos que analicen las tendencias latinoamericanas en
el &mbito de las ciencias de la salud, si bien es cierto existen estudios especificos
sobre una especialidad o una disciplina; que permitan generar una politica de
investigacion latinoamericana, pues hasta inicios del siglo XXI eran moderados los

estudios que permitan analizar con una perspectiva cuantitativa, cronologica y
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global de la produccion cientifica sobre salud publica en América Latina y el
Caribe. (3)

Asimismo, se han realizado estudios de la produccion cientifica en salud
publica y disciplinas relacionadas que se fundamentan en diversas problematicas,
el estudio de Zacca-Gonzales y col., justamente se basa en el ausente andlisis de la
colaboracidn cientifica y el abordaje integral de las caracteristicas de la produccion
cientifica en salud publica (4). Por su parte, Romani sefiala la importancia de la
colaboracidn internacional en la investigacion cientifica en Latinoamérica en el
campo de la salud publica; asimismo, enfatiza sobre la demanda de investigar la
produccién cientifica segln las areas tematicas de este campo.(5)

Este panorama de la actividad investigativa en salud publica sustenta los
objetivos de la presente investigacion, haciendo uso de la bibliometria y sus
indicadores que se encargan del analisis cuantitativo y cualitativo de las
publicaciones cientificas en un determinado campo de estudio. Al respecto
conviene decir que los indicadores bibliométricos se combinan de manera simple o
compleja de acuerdo con los niveles de aplicacion como se sefiala en la literatura.
La evaluacion cientifica utilizando a la bibliometria varia en funcion del nivel de
investigacion la cual puede implicar a un pais, una universidad o un grupo de
investigacion, es decir los estudios diferentes da lugar a enfoques diferentes de los
indicadores.(6)

De acuerdo con ello, los niveles de aplicacion pueden ser micro, el cual
incluye el estudio de la productividad de investigadores o revistas especificas;
meso, que incluye a instituciones o grupos investigativos y macro, que engloba el
estudio que incluye a paises o regiones; siendo ademas posible establecer grados de
interaccién entre ellos segun el tipo de abordaje realizado en las investigaciones
(6)(7)(8). Estos estudios se han desarrollado en diversas regiones geogréaficas del
mundo (9)(10)(11). Con respecto a la region latinoamericana, en la literatura se
reporta estudios bibliométricos de nivel micro (12)(13)(14); que ofrecen
informacién importante acerca de la participacion investigativa de las revistas o
paises en este campo, sin embargo, el conocimiento global de la dindmica

investigativa de la region podria contribuir de manera mas completa con
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informacion que permita mejorar la investigacion y el manejo de la salud pablica
regional.

En la misma linea, el consenso sobre el concepto de salud publica y sus
funciones esenciales producto de la iniciativa en 1999 de la OPS/OMS, define a
estas funciones como medidas gubernamentales necesarias para alcanzar las metas
de salud publica en la poblacion de las américas. Dentro de las 11 funciones
esenciales, la décima funcion se refiere a la investigacion, clave para el desarrollo
y soluciones en la problematica salud publica de Latinoamérica.(15)

En ese sentido, la exploracion en forma conjunta de los paises de
Latinoamérica contribuye a mejorar el conocimiento de los patrones de produccion
y colaboracion cientifica, asi como el impacto y las tendencias investigativas en
salud publica. El abordaje global puede poner en contexto la actividad cientifica de
un pais en relacion con otro, el marco referencial sobre las caracteristicas de las
publicaciones y la vision comparativa entre ellas. De igual importancia es conocer
si la colaboracion internacional de estos paises va en correspondencia con la
produccidn. Es escasa la evidencia en la literatura acerca de la posible relacion entre
estos dos indicadores de la investigacion cientifica.

Poco se ha descrito sobre la situacion de la colaboracion entre paises
latinoamericanos en la investigacion de la salud publica, aunque existe el esfuerzo
conjunto de algunos investigadores(16)(17). Ademas de ello, en la Gltima década
se ha dado al auge del movimiento de ciencia abierta, el cual implica que los datos
y diferentes procesos de investigacion estén disponibles libremente y puedan ser
reproducidos y redistribuidos; este movimiento ha tenido un impacto notable en el
desarrollo de las actividades cientificas, asi como el desarrollo de las redes de
colaboracion (18), y cierto es que la investigacion en salud publica no debe ser ajena
a este desarrollo tecnoldgico.

A partir de lo considerado hasta aqui, en la presente investigacion se plantea
un estudio de nivel macro para conocer y describir la produccién cientifica sobre
salud publica entre 2011 y 2020; de la misma forma la colaboracion cientifica entre

los paises latinoamericanos y principalmente investigar sobre la relacion entre la
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produccion y la colaboracion cientifica en la busqueda de valorar la utilidad de esta

informacion en beneficio de las instancias relacionadas con la salud publica.

1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

Interrogante principal

¢ Cudl es la relacion entre los indicadores de productividad cientifica: namero de
articulos, indice de productividad, nimero de citas e indice de visibilidad; y los
indicadores de colaboracion cientifica: indice de colaboracion, tasa de colaboracién
y grado de colaboracion cientifica internacional y latinoamericana sobre salud
publica en el periodo 2011-2020?

1.3. JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

El estudio de la produccion cientifica en las ciencias de la salud utilizando
indicadores bibliométricos ha sido ampliamente abordada en las ultimas décadas,
puesto que estas ciencias son de gran interés social y econémico Yy, por tanto, de
gran importancia estratégica para los paises latinoamericanos que suman pobreza y
vulnerabilidad en el ambito de la salud, las cuales han sido expuestas
dramaticamente con la pandemia del COVID-19.

La tendencia de los estudios ha demostrado que la actividad cientifica en el
campo de la salud por lo general habia englobado a todas sus areas, prioritariamente
las ciencias bésicas. Al respecto Alvis-Guzmén y De La Hoz-Restrepo en el afio
2006 sefalaban la necesidad de plantear politicas que generen mayores opciones
para estudiar el area de la salud pablica (19). Al lado de ello aparecieron aquellas
politicas dirigidas al fortalecimiento del campo de la investigacion y sistemas de
salud cuyo progreso fue evaluado con estudios bibliométricos, destacandose que la
investigacion en salud ha seguido un ritmo lento, particularmente en los paises de

bajos ingresos (20). No obstante, en la actualidad la actividad cientifica en este
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campo ha dado un giro positivo en Ameérica Latina, de acuerdo con el estudio de
Zacca-Gonzales y col., dentro de los temas méas productivos hoy estudiados en esta
region se encuentra la salud publica. (21)

En relacion con la colaboracion cientifica al ser un objeto de estudio muy
complejo y cambiante, ha sido abordada en diversas lineas de investigacion, segun
Gonzélez y Gomez se pueden estudiar tres aspectos, el primero, la constatacion del
progresivo aumento de la colaboracion, determinando sus causas y tendencias
historicas; el segundo, la relacion entre la productividad cientifica y la
colaboracidon; y el tercero, la especificacion de lo que se debe considerar
colaboracidn cientifica (22); en concordancia con el segundo aspecto, en la presente
investigacion se busca estudiar esta relacion en el &mbito de la salud publica y su
evolucion temporal en la Gltima década.

En ese sentido, las publicaciones en las revistas cientificas de salud pablica
de cada pais reflejan ampliamente los resultados de su actividad investigativa; al
respecto, Camps (23) refiere que no obstante las limitaciones que los indicadores
bibliométricos puedan tener en la evaluacion de la actividad cientifica en salud, la
bibliometria constituye un medio para situar la produccion de un pais con respecto
al mundo, asimismo es una herramienta para el estudio de produccidn cientifica de
una determinada disciplina o tema.

En la presente investigacion se ha considerado una combinacion de
indicadores de productividad, visibilidad y colaboracion cientifica obtenidos de la
literatura (24). Se utiliz6 como fuente de bldsqueda a Scopus dado que es una base
de datos de cobertura bibliografica multidisciplinar con una cantidad de revistas
fuente mayor que la base de datos Web of Science (WoS) (25)(26), ademas incluye
el 100% de lo indexado en MEDLINE Yy facilita el acceso a documentos citados
(27)(28). Asimismo, la base de datos SciELO (29) sirvioé para complementar la
cobertura de blsqueda dado que tiene una amplia coleccién de revistas

latinoamericanas y dentro de ellas la coleccién de salud puablica.

Con todo y lo anterior, la presente investigacion contribuira a conocer el

panorama de la salud pulblica en términos investigativos en la region
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latinoamericana, ya que es un campo de la salud muy importante que debe ser
escrupulosamente atendido por los gobiernos. El estudio de los patrones de
produccién tales como el volumen de publicaciones, citaciones y tematicas; asi
como los tipos de colaboracién tales como nacional, internacional y
latinoamericana; y el posterior analisis de correlacion de sus indicadores permitira
aportar conocimiento nuevo a la décima funcion esencial en salud publica que
promueve la OMS. De la misma forma, a partir de los resultados, se puede crear un
precedente de las publicaciones en la region y servir de apoyo a los investigadores
en la salud publica.

De acuerdo con el objetivo principal, el cual es conocer la relacion entre
los indicadores de produccion y colaboracion cientifica latinoamericana en el
campo de la salud publica; este estudio se encuentra dentro de la linea de
investigacion institucional de la maestria de investigacion cientifica e innovacion
de la Escuela de Postgrado de la Universidad Privada de Tacna, especificamente

en: Productos resultados de actividades de Investigacion, Desarrollo e Innovacion.

1.4. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.4.1. Objetivo general
Determinar la relacién entre los indicadores de productividad cientifica:
namero de articulos, indice de productividad, nimero de citas e indice de
visibilidad; y los indicadores de colaboracion cientifica: indice de
colaboracién, tasa de colaboracion y grado de colaboracion cientifica

latinoamericana sobre salud publica en el periodo 2011-2020.
1.4.2. Objetivos especificos
= Caracterizar la produccion cientifica internacional y latinoamericana sobre

salud puablica, segun los indicadores de productividad y visibilidad en el
periodo 2011-2020.
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= Caracterizar la colaboracion cientifica internacional y latinoamericana sobre

salud publica segun los indicadores de colaboracién en el periodo 2011-2020.

= Correlacionar los indicadores de produccion internacional y latinoamericana
con los indicadores de colaboracion cientifica internacional y latinoamericana

sobre salud publica en el periodo 2011-2020.

= Correlacionar los indicadores de produccion internacional latinoamericana con
los indicadores de colaboracion cientifica internacional y latinoamericana,
segun la periodicidad de las publicaciones de las revistas salud publica en el
periodo 2011-2020.
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DEL ESTUDIO

Chaudhary y col. (2021) Bibliometric study of SAARC Countries Research
Trends in Public Health using Scopus database. Presentan como objetivo
principal analizar el crecimiento de la investigacion en salud publica de los paises
de la Asociacion del Asia Meridional para la Cooperacion Regional (SAARC). Se
usé la base Scopus y la bdsqueda correspondio al periodo 1957- 2021. La
metodologia de este estudio coincide en algunos aspectos de la presente
investigacion, en la bisqueda se utilizo el término salud publica; la muestra fue de
1720 publicaciones, los indicadores fueron nimero de publicaciones, nimero de
autores e indice de colaboracion y principales areas tematicas; se utilizo el programa
VOSviewer para descripcién de las redes de coautoria. Los resultados indican un
crecimiento de las publicaciones sobre el tema de la salud publica durante el periodo
investigado siendo los tres principales paises mas productores India, Pakistan y
Bangladesh; en relacion con las tendencias de investigacion se encontré una

dispersion de las investigaciones realizadas por los paises de la SAARC. (11)

Chinchilla-Rodriguez y col. (2015) Producto cientifico latinoamericano en
salud publica: analisis combinado con indicadores bibliométricos,
socioecondmicos y de salud. Realizaron el estudio de los diez principales
productores de articulos de América Latina sobre salud publica. La informacion se
obtuvo de la base Scopus, durante el periodo 2003-2011. Utilizaron algunos
indicadores cuantitativos semejantes a los utilizados en la presente investigacion
para medir la produccion, el impacto y la colaboracién internacional; a excepcion
de indicadores de caracter socioecondmico como el porcentaje de gasto en
investigacion y tasas de mortalidad materna e infantil que no estan contemplados
en el presente estudio. Dentro del analisis complejo que realizan resalta la busqueda

de correlacion entre los indicadores utilizando el coeficiente de Spearman. Los
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principales resultados revelan que Brasil, México y Colombia tienen mayor
capacidad para comunicar resultados cientificos, en relacién con los indicadores
bibliométricos los resultados de correlacion indica que una mayor produccion
implica menos visibilidad y colaboracién internacional. Concluyen que ningun pais

destaca en forma ideal en las tres dimensiones estudiadas. (16)

Zacca-Gonzalez y col. (2014) Bibliometric analysis of regional Latin America's
scientific output in Public Health through SCImago Journal & Country Rank.
En este estudio caracterizaron la produccion cientifica latinoamericana en el &ambito
de la salud publica ademas de investigar su posicionamiento en el entorno
internacional. El objetivo de estudio estuvo dirigido a conocer la distribucion
regional de la produccion en salud publica y el nivel de visibilidad y
especializacion; luego compararla en el contexto internacional; a partir de Scopus,
en el periodo 1996-2011. Este estudio guarda similitud con la presente
investigacion en el sentido de la caracterizacién y busqueda de un patrén de
produccién para lo cual utilizaron varios indicadores y un analisis de correlacion
entre indicadores de produccién y visibilidad por paises para lo cual aplicaron el
coeficiente de correlacién de Spearman. Los resultados muestran a Brasil, México,
Cuba, Colombia y Argentina como los mas productores de la region; una alta
correlacion entre la produccion y las citaciones; un aumento de la produccion de las
regiones América Latina, Africa y Asia, aunque la contribucion latinoamericana
aun es escasa. Ademas, se encontré un descenso de la colaboracion internacional

en la region. (17)

Zacca-Gonzalez y col. (2015) Patrones de comunicacion e impacto de la
produccion cientifica cubana en salud publica. Realizaron un estudio de
caracterizacion la produccion cientifica cubana en salud publica, utilizaron como
fuente de bisqueda la base de datos Scopus y se analizaron 696 documentos. Este
estudio aplica una serie de indicadores bibliométricos para obtener patrones de
produccion, visibilidad y colaboracion que son referentes para la presente

investigacion debido a los objetivos similares; aunque también utilizan indicadores
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de excelencia y de liderazgo que no se contemplan en la presente investigacion. Los
resultados muestran un perfil de comunicacion con tendencia al crecimiento de la
produccidn cientifica y poca colaboracion nacional e internacional con predominio
de publicaciones en espafiol, ademas del impacto muy bajo de las publicaciones

cuando se comparan a nivel mundial.(30)

Alonso y col. (2016) Un analisis bibliométrico en el area de la Medicina:
colaboracion cientifica entre Brasil y Espafia (2002-2011). En este estudio
analizaron la variacion temporal de la produccién cientifica en colaboracion entre
Brasil y Espafia en el area de la Medicina, ademas estudiaron las redes de
colaboracion institucional entre los paises colaboradores, asi como las principales
tematicas desarrolladas en la investigacion cientifica de ambos paises. Se usé
Scopus y los documentos analizados fueron 1121 articulos originales, mismos
documentos que en la presente investigacion. Se utilizaron indicadores de
produccién y de relacion basados en las autorias o en las citaciones entre Brasil y
Espafia; para analizar la evolucion de la produccion anual general y colaborativa,
se empled la tasa de crecimiento anual, indicador que se usa en la presente
investigacion; también se realiz6 el andlisis de las areas teméticas. Los resultados
muestran que el volumen de articulos publicados en colaboracion entre los dos
paises en el area de medicina es creciente, ademas de un alto grado de
internacionalizacion de las publicaciones y una red de colaboracion cientifica con

participacion de otros paises. (31)

Sanz-Valero y Wanden-Berghe (2017) Analisis bibliométrico de la produccion
cientifica, indizada en MEDLINE, sobre los servicios de salud proporcionados
por las unidades de hospitalizacion a domicilio. Presentan un estudio descriptivo,
bibliométrico y tematico; difiere del presente estudio por el muestreo aleatorio
simple a partir de una poblacion infinita, la base datos utilizada y la segmentacion
de la data, las semejanzas implican el estudio de algunos indicadores. Se analizaron
386 documentos en el periodo 1966 a 2016. En al anélisis de datos se aplico prueba

de Chi-cuadrado de Pearson para buscar asociacion entre indicadores cualitativos y
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la prueba t de Student para demostrar la diferencia de medias para muestras
independientes. Los resultados indican el predominio del articulo original
(52.85%), el idioma mas frecuente fue el inglés (72.28%) el indice de colaboracion
fue de 3,75. Se concluye que existe una baja colaboracion entre autores y baja
visibilidad. En este articulo se enfatiza la importancia del descriptor MeSH cuando
se trata de la busqueda de un tema especifico, a diferencia de la presente
investigacion en la cual por la naturaleza del campo de estudio abordado no ha sido

pertinente su uso. (32)

Gonzalez-Argote (2019) La produccion cientifica latinoamericana sobre
historia clinica digital: un analisis desde Scopus. Estudio la produccion
latinoamericana sobre lo que se ha publicado en el tema de las historias clinicas
digitales en revistas indexadas en Scopus en el periodo de 1996 a 2016, se
recuperaron 518 documentos. Al ser un tema especifico en la bdsqueda
bibliogréafica se utilizd un descriptor MESH y operadores boleanos a diferencia de
la presente investigacién que investiga en un area mas grande y utiliza el area
temaética de busqueda: salud publica, salud ambiental y ocupacional, en Scopus. Los
indicadores que utilizaron tales como nimero de documentos, nimero de citas,
cuartil de la revista e indice de colaboracion internacional coinciden con los
utilizados en el presente estudio, ademas del uso del programa VOSviewer para
describir las redes de colaboracién internacional. Los resultados muestran un
incremento exponencial de la produccion cientifica latinoamericana sobre historias
clinicas digitales principalmente en Brasil y Argentina; asi como una red de

colaboracion internacional mayor con paises no latinoamericanos. (33)

Carvajal y Carvajal (2019) Produccion cientifica en ciencias de la salud en los
paises de América Latina, 2006-2015: analisis a partir de Scielo. Presentan un
estudio bibliométrico a nivel macro de 127 560 publicaciones, en el cual comparan
la produccion en el area de salud en los paises latinoamericanos y establecer las
tendencias de publicacion y posicion actual en la region. Se basaron principalmente

en tres indicadores, la produccion promedio anual, la participacion de produccion
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por paises y la tasa de crecimiento promedio anual, mismos que se utilizan en la
presente investigacion, sin embargo, no se analizd la colaboracién entre paises y
tampoco los indicadores de impacto. La base de datos SciELO tiene su fortaleza en
la cobertura de paises latinoamericanos, por lo cual se esta incluyendo como
complemento de busqueda en el presente estudio. Los resultados muestran a Brasil
como el principal pais productor en el campo de la salud, seguido de Cuba y
Colombia y algunos paises con tasas de crecimiento promedio anual de produccién

cientifica negativas. (34)

Muyor y Fernandez (2021) Analisis bibliométrico de la produccion cientifica
en Scopus sobre politicas de cuidados en Europa y América Latina. Realizaron
un estudio exploratorio, descriptivo, cuantitativo bibliométrico de 4412
documentos de la base de datos Scopus, en el periodo de 1973 al 2020, de los cuales
270 eran latinoamericanos. Hicieron un analisis quinquenal de la produccién
comparada de ambas regiones y para el andlisis de las coautorias usaron el programa
VOSviewer, esta parte de la metodologia coincide con lo propuesto en la presente
investigacion y es referente para el establecimiento de clUsteres de paises segln
coautoria. Los resultados muestran a Brasil en el noveno lugar del ranking de paises
segun el numero de documentos, asi como tres revistas brasilefias dentro de los 10
primeros lugares de publicacién correspondiente al ambito de medicina y salud. En
Latinoamérica, Brasil y México lideran la colaboracion internacional en la region;
sefialan que la baja participacién de algunos paises en la base Scopus hace que se
registren coautorias escasas en paises latinoamericanos y que seria importante el

uso de otras bases como SciELO. (35)

Melian-Fleitas y col. (2019) Analisis bibliométrico y tematico de la produccion
cientifica sobre salud laboral relacionada con nutricion, alimentacion y dieta,
indexada en MEDLINE. Presentan un andlisis bibliométrico y tematico utilizando
la base de datos MEDLINE(PubMed). Fueron 386 documentos, dentro de los
indicadores cuantitativos y cualitativos que guardan similitud con la presente

investigacion fueron: ndmero de articulos, indice de productividad, indice de
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colaboracion, filiacion institucional, revista, idioma y area temética. Para la
clasificacion de articulos segun &rea tematica utilizaron descriptores (MeSH); se
segmento la data en dos épocas debido al periodo largo de estudio de 1949 al 2017.
El crecimiento de la produccion cientifica fue determinado mediante un anélisis de
regresion; para las variables cualitativas se utilizo la prueba de Chi-cuadrado de
Pearson, estadistico de asociacion que se utiliz6 en la presente investigacion. Para
el analisis de la diferencia de medias se utilizé la prueba t de Student. Los resultados
indican una relacion creciente del nimero de publicaciones por afio y una
colaboracidn limitada; Brasil ocupé el cuarto lugar dentro los diez paises con mas
publicaciones, el articulo original fue el mas frecuente, el principal idioma de
publicacion fue el inglés observandose diferencias significativas entre las épocas de
estudio; las principales frecuencias fueron salud ocupacional, promocion de la
salud, estado nutricional y exposicién ocupacional, observandose de igual modo
diferencias significativas entre las épocas. (36)

Chérrez (2020). Analisis bibliométrico de la produccién cientifica
hispanoamericana sobre salud ocupacional indexada en web of science (2015-
2019). Realiz6 un estudio investigacion exploratoria y descriptiva de caracter
bibliométrico. Se estudiaron articulos originales y de revisién, dentro de los
indicadores analizados fueron el afio de publicacién, pais de afiliacién de los
autores, y bibliométricos fueron el nimero de citas, indices de productividad;
ademas de Factor de Impacto y Quartil de la revista. Este estudio brindé una nocién
clara para el desarrollo de la metodologia del presente estudio al margen de la base
de datos utilizada y con la gran diferencia en la estrategia de basqueda de los
documentos. Se analizaron 2511 documentos; los resultados mostraron que la
produccion cientifica en salud ocupacional hispanoamericana es escasa con
respecto a los demas paises a escala mundial en los ultimos 5 afios. Los articulos
originales constituyen la mayoria de los documentos. El principal productor de la
region es Brasil y las revistas con mayor cantidad de articulos son Cadernos de
Saude Publica y Ciencia y Saude Colectiva. Las tematicas principales son riesgo

psicosocial y riesgo ergondmico.(37)
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Limaymanta y col (2020) Andlisis bibliométrico y cienciométrico de la
produccion cientifica de Pert y Ecuador desde Web of Science (2009-2018). En
este estudio se compara la produccion cientifica de Perd y Ecuador entre 2009 y
2018. Se estudio la tendencia y el crecimiento exponencial de la produccion
cientifica, se identificaron instituciones y areas tematicas mas productivas. Para el
andlisis de colaboracién y cocitacion se usé el programa VOSviewer para obtener
los mapas de visualizacion de redes bibliométricas basados en distancia y en el
método fractional counting, lo cual sirvi6 como referencia para la presente
investigacion. Sus hallazgos muestran a Pert con mayor produccion acumulada,
aungue Ecuador tiene mayor produccion en los ultimos afios y con prondstico de
superar a Per0. Las entidades mas productivas, las universidades, y las categorias
tematicas mas productivas para Per( son salud ocupacional y ambiental y para

Ecuador son investigacion educativa y ciencias ambientales. (38)

Gregorio-Chaviano y col. (2020) Analisis bibliométrico de la produccion
cientifica latinoamericana sobre COVID-19. El objetivo fue identificar las
tendencias de la investigacion sobre COVID-19 en Latinoamérica; utilizaron las
bases Web of Science, Scopus y Pubmed, recuperaron 142 documentos. Analizaron
los indicadores bibliométricos de produccion, visibilidad, impacto y colaboracion
para evaluar la participacion regional en la investigacion sobre el tema. Los
resultados indican un ritmo de crecimiento sostenido y exponencial, una alta tasa
de colaboracion internacional (52,8 %), elevada produccion con liderazgo
importante de un grupo de autores latinoamericanos, con aportes en revistas de alta
visibilidad, especialmente de Colombia, Brasil y México. El analisis de las redes de
colaboracion con VOSviewer basado en el método fractional counting, sirvio de

modelo para la elaboracion de las redes en el presente estudio.(39)

Viana y col. (2023) Participaciéon en salud en las Américas: mapeo
bibliométrico de produccién, impacto, visibilidad y colaboracion. Analizaron
articulos en inglés, espafiol y portugués a partir de las bases Pubmed, Scopus, WOS

y Scielo, obtuvieron 641 documentos referentes a participacion y control social en
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salud en el periodo 1956-2021. Utilizaron el software VOSviewer, para el analisis
de las citaciones, la coautoria y la distribucion cronoldgica por paises e idiomas.
Los resultados indican el aumento de la produccion y el impacto de las
publicaciones. Se ubica a EE. UU. con el mayor numero de citas y Brasil, a pesar
de ser el primero en nimero de publicaciones, es el tercero en nimero de citas.
Concluyen que existen desigualdades de impacto, visibilidad e internacionalizacion
en este campo, indicando obstaculos para el desarrollo cientifico y las politicas de
salud. La metodologia y explicacién de los procedimientos, especialmente en el

andlisis de la colaboracidn sirvio de apoyo a la presente investigacion.(40)

Shen y col. (2021) Social network research hotspots and trends in public
health: A bibliometric and visual analysis. El objetivo principal de este estudio
fue determinar el panorama de investigacion de la aplicacion de la teoria y el
analisis de redes sociales a la salud publica. Se recuperaron 1607 articulos en inglés
de la base de datos Web of Science publicados desde 1991 hasta 2020. Se realiz6
un andlisis bibliométrico y visual de la cantidad y el contenido de la publicacion
para analizar las tendencias temporales, la distribucion espacial, las redes de
cooperacion y la coocurrencia. Los resultados indican una tendencia creciente en el
uso de la teoria y el analisis de las redes sociales en el campo de la salud pablica.
En este estudio se determind las redes de cooperacion entre instituciones y paises
con un programa diferente a VOSviewer. Aunque con una metodologia diferente,
ha sido util por su actualidad y la perspectiva que brinda sobre el abordaje de la
salud publica. (41)

Liny col. (2021) Global Research on Public Health Emergency Preparedness
From 1997 to 2019: A Bibliometric Analysis. Realizaron un estudio global sobre
preparacion para emergencias de salud publica para conocer la tendencia de
produccion y las contribuciones de los paises. Presentan una estrategia de basqueda
y seleccidn de documentos muy exhaustiva, que sirvio de referente para la presente
investigacion. Los articulos se recuperaron de Web of Science, se incluyeron 1058

documentos en el periodo 1997 a 2019. Los andlisis de coautoria, analisis de citas,
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andlisis de co-citas y anélisis de coocurrencia se realizaron utilizando VOSviewer.
Los resultados indican una tendencia creciente de produccion de publicaciones y
citas desde 2002 sobre preparacion para emergencias de salud publica; epidemias,
desastres naturales, terrorismo, educacion y comunicacion fueron los temas
principales; y los menos estudiados considerados puntos criticos fueron poblaciones
vulnerables, medicina de desastres y huracanes. En la red de colaboracion de paises,
EE.UU. ocupa el primer lugar en colaboracion. La metodologia explicada en este

articulo ha sido util para la presente investigacion.(42)

Fernandesy col. (2020) Relationships between scientific production and public
policies: the case of indigenous people’s health in the field of collective Health.
Realizaron un andlisis de las relaciones entre la produccion cientifica de la salud
publica de los pueblos indigenas y las politicas publicas dirigidas a ellos. Se realiz6
una busqueda amplia en cinco bases PubMed/Medline, Scopus, Lilacs, Sociological
Abstract y WOS, se seleccionaron 418 articulos entre 1956 y 2018 distribuidas en
173 revistas. Los resultados indican la mayor densidad de articulos en Cadernos de
Saude Publica y la revista de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), Se
encontraron 35 tematicas, entre ellas enfermedades infecciosas y parasitarias,
nutricion, demografia, salud bucal, salud mental, medicinas tradicionales indigenas,
genética de poblaciones, enfermedades crdnicas y no transmisibles; atencién de la
salud, politica publica de salud indigena y participacion indigena. El enfoque de
este articulo complementa los objetivos de la presente investigacion especialmente

por su analisis tematico y el estudio de las revistas brasilefias.(43)

2.2. BASES TEORICO CIENTIFICAS

2.2.1. Produccion cientifica
Es el conjunto de trabajos publicados por un autor, una institucion, grupo de

investigacion, una disciplina, una region o un pais, en revistas indexadas. La
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produccion de las revistas cientificas es uno de los principales aspectos que abarca
un perfil bibliométrico, debido a su rol primordial de divulgacion del conocimiento
cientifico. En ese sentido, el desarrollo de la produccién o actividad cientifica de
las revistas son estudiadas a través de una serie de indicadores, que se obtienen a
partir de mediciones de las publicaciones cientificas durante un periodo de tiempo
determinado, lo cual permite establecer rankings y comparaciones segun el nivel de
produccién.(44)

Estos indicadores brindan informacion acerca del dinamismo de una area de
estudio, sin embargo, estan condicionados por algunas limitaciones, la principal,
que se reitera en la literatura es que esta informacién estadistica de las publicaciones
no brinda informacion de la calidad de estas, dado que se ignoran los aspectos
cualitativos, tampoco tiene en consideracion la evolucion de las préacticas de
publicacion ademas de las presiones politicas y sociales que pueden obligar a un
autor a publicar (23)(45); a pesar de ello, los indicadores bibliométricos constituyen
la mejor herramienta para el estudio objetivo de las publicaciones cientificas
especialmente en al campo de las ciencias de la salud. (3)

Al mismo tiempo la produccién cientifica debe ser evaluada en forma
multidimensional, es decir aplicando distintos indicadores lo cual facilita su estudio
en forma conjunta asi como las relaciones que se conforman entre ellos(46). Los
indicadores de productividad aplicados en este estudio fueron el nimero de

articulos, el indice de productividad y la tasa de crecimiento anual.

2.2.2. Colaboracion cientifica

Este concepto incluye a las relaciones conjuntas y actividades entre grupos de
investigadores de instituciones y paises en las cuales el tamafio y el tipo de
participacion o contribucion puede ser diferente. La colaboracion puede ser entre
autores de una misma institucion, del mismo pais o de paises diferentes. En la
literatura se sefiala como causas del trabajo en equipo la diversidad temaética que
debe ser abordada por diferentes autores especialistas, ademas de la necesidad de

afrontar problemas en el &mbito de la ciencia cada vez mas complejos. (47)
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Russel y col. (48), sefialaron hace més de una década que la investigacion
cientifica se ha convertido en una actividad en colaboracion cuyo alcance traspasa
fronteras geograficas y culturales. Describieron ademas una tendencia mayor de
colaboracion entre paises de Sudamérica con Norteamérica que entre los propios
paises del sur; esto a pesar de la cercania entre los paises latinoamericanos en
términos linguisticos, culturales, asi como con respecto a los problemas que puedan
tener en comun en temas de salud. Este autor también sefiala que es claro que la
colaboracion cientifica varia entre instituciones, campos del conocimiento y paises;
y podria cambiar a través del tiempo; por ello es necesario analizarla a diferentes
niveles desde la interaccion entre dos cientificos hasta la colaboracion entre paises
0 entre regiones.(49)

La colaboracién cientifica entre paises es importante para el intercambio de
ideas, identificar objetivos comunes y promover la interaccion entre los
investigadores, asi como la posibilidad de establecer nuevos enfoques y
herramientas que permitan promover una red en la que se relacionen los
colaboradores de diferentes paises, logrando la internacionalizacion del
conocimiento. (31)

El indicador que refleja la actividad de colaboracion es la coautoria que
puede ser medida objetivamente y utilizada para identificar y mapear la cooperacion
regional, nacional o internacional y ser representada en forma grafica; en los
estudios bibliométricos se suele analizar la coautoria y su relacion con el impacto
de las publicaciones dado que la coautoria contribuye al aumento de la visibilidad
de los resultados de las investigaciones y pueden contener menos errores debido a
la contribucion de diversos autores; en los dltimos afios se ha demostrado un
crecimiento sistematico de la colaboracion cientifica aunque no uniforme en las
diversas areas de la ciencia.(50)(51)

Los indicadores de colaboracion considerados en este estudio fueron el indice
de colaboracién, la tasa de colaboracion y el grado de colaboracion. Adicionalmente
a ellos; dado que en la literatura la colaboracion cientifica se examina a partir del
analisis combinado con el impacto de los documentos; se consideraron el nimero

de citas y el indice de visibilidad como parte de los indicadores de estudio para un
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mejor manejo de la caracterizacion de las variables, asi como para investigar las

relaciones entre ellas.

2.2.3. Patrones de productividad y coloracion cientifica

Son perfiles que implican el ordenamiento de las caracteristicas de los fenGmenos
cientificos de la productividad y colaboracion, que pueden estar representados por
un conjunto de documentos, datos y registros; en bibliometria se investigan y
estudian las redes de colaboracion, citas y otras formas de interaccion social para
ser implementadas y visualizadas a través de una representacion gréfica, que da
cuenta de la colaboracién cientifica entre paises o para identificar y mapear la
cooperacion regional, nacional o internacional. (31)(52)

A su vez, en la produccién cientifica se investigan nimero de articulos
publicados, numero de citas, indices de actividad y de visibilidad, asi como también
el idioma de publicacion, el tipo de articulo y la coautoria(30). Cabe sefialar que los
patrones brindan un conocimiento de estos fendmenos y de sus rasgos que pueden
ofrecer una informacién util tanto para los propios investigadores como para las
instituciones y paises gestores de las politicas cientificas y publicas (53). Asi
mismo, se debe entender que los patrones no son estaticos, pueden variar de acuerdo
a la linea editorial de las revistas, las areas de conocimiento y las regiones
geograficas; por lo tanto, puede no haber representatividad entre las revistas o

grupos de ellas.(54)

2.2.4. Bibliometria y cienciometria

En el estudio cuantitativo de la informacion que aplica métodos matematicos para
recuperar, analizar, obtener tendencias y patrones de grandes cantidades de
informacion, se identifican cuatro disciplinas; la cienciometria, la bibliometria,
cibermetria y altmetria; en términos generales la cienciometria es el estudio de los
aspectos cuantitativos de la literatura cientifica y tecnoldgica usada como
herramienta para el desarrollo de politicas cientificas de paises y organizaciones; la
bibliometria es el método para analizar de manera cuantitativa la literatura
cientifica.(55)
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La cibermetria es una disciplina emergente que se origina a finales del siglo
XX como parte de la informetria, que se encarga del analisis en la web de los
procesos de creacidén y comunicacion cientifica, tanto formal como informal, lo que
proporciona un nuevo enfoque en el estudio y evaluacion de la investigacion (56).
La altmetria se refiere a la creacion y uso de nuevos indicadores que exploran las
propiedades de las mediciones basadas en las redes sociales, se maneja de forma
diferente a los indicadores de impacto tradicionales; es una disciplina alternativa
que aparece con el surgimiento de la web 2.0 y ofrece una perspectiva mas general
del alcance y funcionalidad de lo publicado en la investigacion.(57)

En relacion con la bibliometria y la cienciometria, para Spinak (7) la
bibliometria se encarga de las diversas mediciones de la literatura cientifica a partir
de las publicaciones para identificar a los autores, a sus relaciones y a sus tendencias
mientras que la cienciometria se encarga de la evaluacion de las mediciones de
aquellas publicaciones en términos de productividad y utilidad cientifica, es decir,
la cienciometria aplica técnicas bibliométricas a la ciencia.

De acuerdo con Bordons y Zulueta (58), los analisis bibliométricos en los
inicios de este siglo consistian en recuentos manuales de las publicaciones
cientificas; explican que la aparicion de la -ciencia de la ciencia- en los afios sesenta,
nace con la convergencia de la documentacion cientifica, de la sociologia y la
historia social de la ciencia, con el propo6sito mayor de estudiar la actividad
cientifica como un fendmeno social utilizando indicadores y modelos matematicos.

Asimismo, Camps y col. citan a otros autores y describen que en los
primeros trabajos bibliométricos que datan de 1885, se aplicaron por primera vez
métodos matematicos a factores relacionados con el desarrollo cientifico; asimismo
la literatura describe que en 1917 se aplicaron los métodos bibliométricos a la
historia de trabajos antiguos de anatomia. Y lo que parece ser el primer hito de
andlisis bibliométrico tal como se conoce en la actualidad sucedié en 1923 cuando
se analizaron a los autores y revistas registrados en el Catalogo Internacional de
Bibliografia Cientifica, durante el periodo 1901-1913. Posteriormente en 1969 se

define el téermino -bibliometria- tal como ahora se conoce. (59)



33

2.2.4.1. Relacion entre bibliometria, cienciometria e informetria

Ademas de la utilizacion de indicadores bibliométricos para medir los resultados de
las ciencias en un pais u organizacion, deben considerarse los indicadores
econodmicos, sociales y demogréficos que aportan una perspectiva mas amplia del
estudio de la investigacion cientifica. Segun Araujo y Arencibia, de acuerdo a esos
indicadores se han desarrollado tres disciplinas basicas en el campo de las ciencias
de la informacion: la informetria, la bibliometria y la cienciometria (60). Las areas
de aplicacion de estas tres disciplinas se superponen y veces resulta dificil
delimitarlas; aunque todas ellas pertenecen a las ciencias de la informacion; los
autores describen gue cada una tiene su propio objeto y tema de estudio especifico;
cuando no se definen claramente y sus posibles aplicaciones, estas tres técnicas
pueden ser confundidas y tomadas una por la otra.

Para Vanti, la bibliometria tiene puntos de interseccion con la cienciometria,
y ambas se encuentran dentro de la informetria(61); para Araujo y Arencibia la
bibliometria es la disciplina instrumental de la bibliotecologia en tanto la
cienciometria lo es de la cienciologia, y la informetria, de las ciencias de la
informacién.(60)

Por su lado Viton sefiala que los indicadores bibliométricos facilitan la
comprension del comportamiento de los fendmenos que ocurren en el ambito
cientifico y las tendencias del flujo de informacion documental, mientras que los
indicadores cienciométricos facilitan el establecimiento de comparaciones y acorde
con los resultados, permiten trazar estrategias para mejorar la calidad de la
informacién o una publicacion(62). En este punto, retomando a Spinak, se puede
entender la diferencia entre la bibliometria y la cienciometria, esta Gltima ademas
de usar las técnicas bibliométricas, puede establecer comparaciones entre las
politicas de investigacion entre los paises analizando ademéas sus aspectos
econdémicos y sociales (7); es decir, aunque estan estrechamente ligadas, la

cienciometria es un concepto mas integral.
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Una informacion mas precisa sobre los términos relacionados con las
disciplinas métricas de la informacion se obtiene del Diccionario Enciclopédico de
Bibliometria(54), donde se describe en forma puntual los términos de bibliometria,
cienciometria e informetria de importancia historica para el estudio actual de las
ciencias. Asi, cuando se aplican técnicas matematicas y estadisticas a los datos
organizados y servicios bibliogréficos se obtiene la bibliometria y cuando se aplican
estos analisis a los sistemas y servicios de informacidn, se genera la informetria.
Cuando estas técnicas de medicion se usan en la organizacion de la ciencia, se
genera la cienciometria.

Con todo y lo anterior se puede precisar que la cienciometria es un concepto
que cubre a la bibliometria en la cual se aplica técnicas matematicas y estadisticas;
ademas es necesario agregar que para su desarrollo requiere de las leyes

bibliométricas y de indicadores bibliométricos.

2.2.5. Leyes bibliométricas

Leyes que sientan sus bases en el comportamiento estadistico que han mostrado los
diversos elementos vinculados con la produccion y el consumo de la informacion
cientifica en el transcurso del tiempo; estas leyes explican los fendmenos
observados que forman parte de la ciencia (44)(45) las cuales son:

Ley de crecimiento exponencial. Enunciada por Price en 1956; establece
que el aumento de la informacion cientifica se produce en forma exponencial, cada
15 a 30 afios la informacidn existente se duplica, dependiendo este fendbmeno en
gran parte del area de conocimiento investigada. Cada disciplina sufre su evolucion
pasando por varias etapas: precursores, primeras publicaciones en un campo de
investigacion; crecimiento exponencial; crecimiento lineal y colapso del campo
cientifico o saturacion.(45)

Ley de productividad de autores. Propuesta inicialmente por Lotka en
1926; establece que la relacién trabajos/autor sigue un comportamiento constante
en un periodo determinado. Segun esta ley, teniendo como punto de inicio el
numero de autores con un solo trabajo sobre un tema determinado, es posible

predecir el nimero de autores con ‘n’ trabajos en forma de potencia inversa
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generalizada mediante la formula [A(n) = Al / n2] la cual da lugar al indice de
productividad (IP).(45)(63)

Ley de dispersidn de la bibliografia cientifica. Enunciada por Bradford en
1934; establece que los trabajos cientificos sobre un campo determinado pueden ser
ordenados en forma decreciente de acuerdo con su productividad y divididos en un
nacleo de revistas y varias zonas concéntricas; el nimero de revistas en el ndcleo y
las zonas sucesivas se ordenan como 1: n: n? Esta ley describe una relacion
cuantitativa entre las revistas y los articulos cientificos en un campo determinado
de estudio y demuestra que en la produccion cientifica de las revistas existe una
distribucion desigual; aunque en esta ley habria un sesgo debido a que no todas las
revistas tendrian la misma opcion debido a sus diferentes frecuencias y periodos de
publicacion.(64)

Ley del envejecimiento u obsolescencia de la literatura cientifica.
Enunciado por Price; establece que a través el tiempo se pierde la actualidad de la
literatura cientifica con més prontitud, mientras que el nimero de publicaciones se
multiplica con el transcurrir de los afios, el nimero de citas que reciben tales
documentos se divide casi en el mismo periodo, pero el envejecimiento de la
bibliografia no es uniforme para todas las disciplinas cientificas y se ha establecido
un célculo para conocer el porcentaje de articulos publicados en los Gltimos 5 afios
a través del Indice de Price que consiste en el porcentaje de referencias publicadas

en un periodo menor de 5 afios. (45)

2.2.6. Indicadores bibliométricos

Son parametros que se emplean para medir la actividad cientifica, a través de ellos
se puede estudiar el tamafio, el crecimiento y la distribucion de las publicaciones,
también analizar las caracteristicas de su difusion y uso, e identificar y evaluar a los
autores, grupos de investigacion, redes de colaboracion, organismos y revistas
cientificas. Se deben emplear en conjunto, pues cada uno de ellos evalta o mide
diferentes aspectos de la evaluacion, dado que la ciencia tiene un carécter
multidimensional.(45)(65)
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También se reconocen como indices cuantitativos Utiles para medir los
niveles de produccion cientifica de un pais, una institucion, un autor o revista, y en
ellos influyen varios factores. Con estas medidas se pueden comparar y evaluar
objetivamente la calidad de la actividad investigativa de las comunidades cientificas
de un determinado pais, region o sector institucional.(66)

Los indicadores bibliométricos también se relacionan, dentro de la evaluacion
de la investigacion cientifica con los tipos de estudio; de -input- y -output-; los
primeros tratan sobre los recursos destinados a la investigacion que permiten
conocer el esfuerzo investigador que realizan los paises; se basan en datos sobre
personal cientifico, inversiones en investigacion y desarrollo. En los estudios output
estan incluidos los indicadores que evallan, por un lado, la calidad cientifica de los
trabajos la cual es dificil de determinar, ya que se relaciona con la importancia del
contenido de las ideas cientificas o la calidad metodoldgica, donde se requiere de
juicio de expertos (65), y por otro lado, miden la cantidad de publicaciones
cientificas, aspectos cuantitativos que se basan en datos extraidos de las
publicaciones cientificas que aportan una vision de la actividad cientifica de un pais,
asi como de su situacion en el contexto internacional.(58)(65)

Asimismo, es necesario acentuar la utilidad préctica de los indicadores
bibliométricos; segun describe Rodriguez (67), los indicadores que enfatizan la
productividad son datos significativos, pero no son indicadores de calidad, es decir
un indicador de produccién y de calidad deben ubicarse en su justa medida. De la
misma forma, los indicadores que describen la colaboracion entre autores como la
tasa de coautoria o la colaboracion internacional permiten valorar disparidades en
las préacticas de publicacion e investigacion, pero son datos que tienen un interés
meramente descriptivo, no permiten evaluar la calidad de una publicacion.

A su vez, los indicadores que caracterizan el comportamiento editorial de una
revista como la periodicidad y las tematicas, que se basan en procesos de
clasificacion o indizacion de las publicaciones, brindan informacion Gtil sobre el
posicionamiento de la revista en una categoria, sin embargo, estas caracteristicas no
se relacionan con su calidad. En la literatura se reporta una amplia gama de

indicadores bibliométricos, se describen estudios donde se muestran una diversidad
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de indicadores, algunos no convencionales (32) (68) (69), con lo cual se evidencia
que estas herramientas bibliométricas van evolucionando a través del tiempo para

medir la actividad, produccion y colaboracion cientifica.

2.2.6.1. Clasificacion de los indicadores bibliométricos

El empleo de los indicadores bibliométricos se inicio en los afios 70; a partir de la
década del 80 del siglo XX se impulso6 su investigacion y en la década del 90 se
consolidd su uso y se combinaron con técnicas de representacion visual. Existen
diversos criterios de clasificacion, de manera general se pueden reconocer dos
grupos esenciales: indicadores de productividad, visibilidad o impacto y
colaboracion; e indicadores unidimensionales y multidimensionales. (46)

Estos indicadores proporcionan amplia informacion, tal como el crecimiento
de un campo cientifico de acuerdo con la variacion cronoldgica y nimero de
publicaciones; la evolucion cronoldgica de la produccion de acuerdo con los afios;
la productividad de autores; la colaboracion entre autores-instituciones o paises; y
el impacto o visibilidad de las publicaciones de acuerdo con la citacién. Y ademas
de ello, tomando en cuenta la medicién de la calidad o utilidad de las publicaciones;
es que los indicadores pueden categorizarse en tres aspectos: calidad, importancia
e impacto cientifico.(67)

Existen otras formas de clasificar u ordenar los indicadores, como en el portal
Biblat de la Universidad Nacional Autonoma de México (UNAM) que recoge la
produccion de revistas cientificas latinoamericanas y de acuerdo con ello provee
indicadores alternativos y complementarios a los que brindan otras bases de datos
internacionales, que no estan basados en citas, sino mas bien en una cobertura de
titulos y cronologia. Estos indicadores se clasifican en tres grupos: indicadores de
autoria y colaboracion entre autores, indicadores de productividad de los autores e
indicadores de concentracion-dispersion. (67)

Se puede agregar que basicamente los indicadores describen y evallan las
producciones cientificas en diferentes dominios del conocimiento y también a las
comunidades cientificas a través de medidas cuantitativas y cualitativas. Asimismo,

segun se refiere en la literatura es dificil concordar el impacto o la productividad
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con la calidad de las publicaciones; por lo tanto, en el &mbito bibliométrico existen
una variedad de tipologias derivadas de los diferentes intereses y disefios de
investigacion. En este marco, dentro de las clasificaciones de los indicadores, la que
corresponde a la calidad, importancia e impacto cientifico, ha sido util en gran

medida para los intereses de la presente investigacion.

2.2.6.1.1. Indicadores de la calidad cientifica

Se consideran los mas complejos, debido a que son resultado de opiniones de
expertos en determinada area de conocimiento para evaluar una redaccion cientifica
en aspectos principalmente cognitivos, metodoldgicos y estéticos. Son indicadores
basados en percepciones que juzgan las publicaciones por su contenido cientifico.
Es decir, son de tipo subjetivo, y dentro de todos los indicadores constituyen un
elemento medular para las revistas cientificas, la revision de expertos en la
actualidad se considera el eje fundamental de la publicacion cientifica y constituye
un indice de la calidad de una revista cientifica. (70)

Es necesario sefialar que la revision por pares es considerado mas bien un
método o procedimiento para evaluar la calidad de un articulo y su posibilidad de
ser publicado, este Gltimo punto tiene sus controversias tanto econémicas como
subjetivas (46); sin embargo, a pesar de que existen criticas sobre la integridad de
la revision por pares, la mayor parte de la comunidad cientifica confia en esta

metodologia como la mejor forma de evaluacion de los articulos. (71)

2.2.6.1.2. Indicadores de la importancia cientifica

Indicadores de produccién

Estos indicadores se basan en la enumeracion y cuantificacion de los articulos que
se generan en la actividad cientifica. Se usan para el analisis de la cantidad de
publicaciones cientificas producidas por los autores, revistas, disciplinas,
instituciones, regiones o paises. Estos indicadores se refieren, por un lado, a la
productividad, el més utilizado por los estudios cienciométricos, que consiste en
una evaluacion cuantitativa, principalmente proveniente de las revistas y congresos

cientificos; puede evaluarse la productividad de autores, productividad por género,
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por paises o por descriptores(72). El indicador matemético correspondiente es el
indice de productividad (IP) que se calcula a partir del logaritmo decimal del
numero de los articulos publicados incluidos en una muestra; su formula es: IP =
logN, donde N es el numero de articulos. (73)

De acuerdo con este indicador, la productividad de los autores se calcula con
el indice de Lotka, semejante al IP, logaritmo decimal del nimero de publicaciones
por autor; con este indice se puede agrupar a los autores en tres niveles: pequefios
productores, con un solo trabajo publicado; medianos productores, con dos a nueve
trabajos publicados; y grandes productores con diez 0 mas trabajos publicados. De
este indicador se desprende el indice de transitoriedad, que se refiere a los autores
con un solo trabajo, lo cual implica la falta de consolidacion cientifica de los
autores, instituciones o paises. (74)

También se contempla en este tipo de indicadores el nimero de referencias
por articulo, afios de publicacion y distribucion de las referencias de acuerdo con
revistas o areas cientificas (70). Asimismo, se considera en esta seccion a la
produccidn tematica que consiste en el estudio de los temas, topicos 0 materias de
la produccion cientifica. Los métodos para analizar los contenidos pueden ser: por
descriptores, sustentados en las palabras clave y relacionarlos segln la ocurrencia,
usando graficos o mapas que describan sus asociaciones; por palabras clave en

titulos o textos y por clasificaciones establecidas para insertar en tesauros. (75)

Indicadores de colaboracion
Miden las relaciones que se establecen entre los productores que puede ser autores,
instituciones o paises en la elaboracion de un producto, que es la publicacion de un
articulo resultado del trabajo cooperativo. Pueden ser simples que se refieren a la
informacidn sobre las caracteristicas o el nivel de colaboracion que presenta la
produccidn cientifica, y relacionales que se centran en las redes de colaboracion
representadas graficamente que permiten estudiar el grado de conectividad asi
como el nimero de interacciones de autores o paises.(46)

El indicador mas representativo es el indice de coautoria o de colaboracion,

el cual se obtiene del nimero de autores firmantes por trabajo; mide la actividad y
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cooperacion cientifica entre autores, calculado por disciplina, revista o pais. La
colaboracién entre investigadores es un proceso complejo, demanda un mayor
esfuerzo en la produccién y eleva la calidad de las redacciones cientificas.
Asimismo, el nimero de autores en un articulo se incrementa cuando reciben ayuda
economica, lo que resalta la relacion entre apoyo financiero y la colaboracion.(70).
Sobre este indicador, la literatura refiere que tiene una relacion positiva con la
productividad.(74)(76)

Otros indicadores de colaboracion que pueden calcularse y de los cuales
algunos han sido utilizados en la presente investigacion son: la tasa de articulos
coautorados que es el porcentaje de articulos con autoria mdltiple; el grado de
colaboracion (indice de Subrayaman-1988) referido al porcentaje de articulos en
colaboracion en relacion con el nimero de articulos publicados; asi como el ya
mencionado indice de colaboracion (indice de Lawani-1980) referido al peso
promedio del nimero de autores por articulo. (67)(77)

2.2.6.1.3. Indicadores de impacto cientifico

Proceden del andlisis de citas y se sustentan en los conteos del nimero de citaciones
que reciben los articulos durante un periodo determinado de tiempo a partir de su
publicacion. Estos indicadores son parte medular de los estudios bibliométricos,
permiten medir la relacion entre las citas recibidas y los articulos publicados.

El indicador mas utilizado y también el méas controvertido es el factor de
impacto (FI), se calcula con los datos obtenidos del ISI (Information Sciences
Institute) de la plataforma Web of Science (WoS) y se publica en la base de datos
Journal Citation Report (JCR); se obtiene de dividir el nimero total de citaciones
de una revista, por el total de los articulos publicados correspondientes a los dos
afios anteriores al calculo (70). Otro indicador de impacto es el SCIlmago Journal
Rank (SJR) que se obtiene a partir de los datos suministrados por la base de datos
Scopus; es similar al anterior con la diferencia que la ventana de citacion es de tres
afios en lugar de los dos afos.(76)

Cabe resaltar que el nimero de citas que recibe un articulo no es un referente

de su calidad cientifica, lo que mide es su visibilidad, difusion o impacto, aunque
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varios autores encuentran una correlacion positiva entre el nimero de citas recibidas
y la calidad cientifica(45). El indice de visibilidad (IV) desarrollado por Platz en
1965 se define como el logaritmo decimal del nimero de citaciones en un periodo
determinado; es diferente al FI, no es directo, no es lineal, sino exponencial, con
este indicador se puede observar el crecimiento de la visibilidad desde otra
perspectiva. (70)(75)

2.2.6.2. Clasificacion de Lopez-Pifieroy Terrada

Clasificacion de los indicadores bibliométricos desarrollada en el d&mbito de la
actividad medico cientifica citada en la literatura por varios autores, que sefiala
cuatro tipos: de produccion; de circulacion y dispersion; de consumo; y de
repercusion.(70) (75)(78)

2.2.6.2.1. Indicadores de produccion

Aportan informacién sobre la cantidad de las publicaciones cientificas realizadas,
dentro de ellos se encuentran: el indice de productividad de autores y de
publicaciones; el indice de transitoriedad; indice de colaboracién; indice de
multiautoria; indice institucional y produccion tematica. El indice de transitoriedad
mencionado lineas arriba es un indice interesante que permite conocer la
produccién ocasional de autores que realizan un solo trabajo de una determinada
temaética en un periodo de tiempo; permite distinguir a los autores permanentes de
los autores transitorios.

Dentro de esta clasificacion, el indicador que caracteriza y mide la produccion
de los autores; el indice de multiautoria o de productividad fraccionaria; se relaciona
en gran medida con el indice de colaboracion y se calcula con la sumatoria
fraccionada del niumero de autores de cada uno de los articulos publicados. Por su
lado, el indice institucional se refiere al comportamiento entre las distintas
instituciones a las que estan vinculados los autores en relacion con sus patrones de
productividad.(75)
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2.2.6.2.2. Indicadores de circulacion y dispersion

Permiten monitorear la existencia de articulos en las bases internacionales, evaltian
en forma confiable el movimiento de la informacion cientifica en las bases de datos.
Entre ellos se encuentran: el nidmero de trabajos circulantes, el indice de
productividad circulante que se calcula a partir del logaritmo del nimero de trabajos
circulantes en una base de datos, y el indice de circulacion que se calcula a partir
de la division entre el nimero de articulos circulantes y el nimero de articulos
publicados.(75)

2.2.6.2.3. Indicadores de consumo de la informacion

Estos indicadores permiten determinar la vigencia u obsolescencia de las
referencias bibliograficas de los articulos cientificos. Entre ellos se encuentran: el
semiperiodo de las referencias que es el tiempo o nimero de afios en que la utilidad
de una bibliografia se reduce al 50%; el indice de Price que es la proporcion de
referencias con una antigiiedad menor a 5 afios; el indice de aislamiento que es el
porcentaje de referencias que corresponden al mismo pais que la publicacion

citadora, mostrando el grado de aislamiento o de apertura al exterior.(75)

2.2.6.2.4. Indicadores de repercusion
Se refieren al impacto de las publicaciones a través del estudio de las citas y
referencias. Ademas del FI y el indice de visibilidad, en esta seccidn se consideran:
el Fl a5 afios; el indice de inmediatez, que es la relacién de citas recibidas en el afio
del calculo y los articulos que se han publicado en ese mismo afio, permite conocer
a las revistas que publican los articulos mas recientes sobre campos de la ciencia de
rapida evolucion. El indice de citas permite evidenciar la repercusion de las
publicaciones cientificas, se obtiene multiplicando la cantidad de citaciones por el
total de articulos publicados.

Otro indicador, el indice de influencia de las revistas: propuesto por Pinsky y
Narin en 1976, se basa en el recuento de las citas, evalta la repercusion que tienen
las citas que recibe una revista. El indice de auto citacion se refiere al porcentaje de

autocitas efectuadas por un autor en sus articulos publicados respecto al total de
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citas recibidas por el autor, de la misma forma sucede con el porcentaje de citas que

hace una revista de ella misma en una publicacion.(75)

2.2.6.3. Otros indicadores bibliométricos

Con el tiempo han aparecido en la literatura nuevos indicadores tales como el indice
H utilizado para evaluar la carrera de un cientifico; el Eigenfactor (EF) evalua la
influencia o repercusion de la revista dentro de un lapso de cinco afios de actividad
de citas, sin incluir las autocitas, a partir de la informacién del JCR y desde la teoria
de redes; la puntuacién es proporcional con el impacto total de una revista,
proporcional a la citacion y vista de las revistas por los investigadores. (75)

El Article Influence (Al) es similar al EF con la diferencia que se considera
el nimero de articulos de la revista. Se calcula dividiendo el EF por el nimero de
articulos de la revista durante el periodo de cinco afios. Este indice permite estimar
la influencia de un articulo después de cinco afios de ser publicado.

El indicador Google Scholar Metrics permite medir el impacto de las 100
primeras revistas del mundo de acuerdo con el idioma y publicacion, se fundamenta
en el indice H de las revistas, calculado por los articulos publicados en los Gltimos
cinco afios.

El indice de Osk es un indicador reciente propuesto por Pérez-Anaya en el
afio 2017 en Espafia, tiene una visién global de las revistas cientificas, calcula los
factores de produccién y de impacto, tipologias de publicacién, citaciones y
procedencia de los autores de acuerdo con el afio o afios de observacion de los
diferentes tipos articulos; se presenta como un indicador eficiente que podria

diferenciar revistas de distintas areas de conocimiento. (70)

2.2.7. Salud publica

La salud publica definida por la OMS como la actividad dirigida a restablecer la
salud de la poblacién, partiendo del concepto de salud como el estado de bienestar
fisico, psicologico y social del individuo y de la comunidad (79); cumple un rol
determinante en la prevencion de las enfermedades asi como en la recuperacion de

la salud de la poblacion particularmente en los paises en desarrollo que son
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afectados por enfermedades transmisibles y no transmisibles, de diversa indole
relacionados con factores nutricionales, infecciosos, metabdlicos, ambientales,
laborales, sociales y psicoldgicos asi como enfermedades crénicas (80); asi como
también la salud publica integra acciones para la atencion primaria de las
poblaciones la cual varia de un pais a otro de acuerdo con las politicas de salud
establecidas y al contexto socioeconémico.(81)

Una vision holistica de salud puablica planteada por diversos autores y
definida por la OPS es la Salud Publica Internacional o Salud Global que
fundamentalmente tiene un enfoque interdisciplinario que incluye el derecho
universal a la salud y bienestar social, bajo el cual se busca estudiar la salud de las
poblaciones de paises y regiones con el propdsito de identificar sus problematicas
y abordarlas en forma cooperativa. Se entiende con ello, que los problemas de salud
trascienden las fronteras nacionales y que pueden ser influenciados por
circunstancias o0 experiencias en otros paises. Ademas, este concepto permite
comprender que el abordaje en cooperacion es mas beneficioso cuando se trata de
problemas comunes y complejos tales como el calentamiento global, la
contaminacion del aire y del agua, y epidemias como la del VIH, gripe A por el
virus HIN1 y lo més actual la pandemia COVID-19. (82)(83)

Con relacion a esta vision, siendo la salud de la poblacion un derecho
humano fundamental, en la realidad no en todos los paises se ponen en practica
mecanismos que garanticen su alcance. Si bien es cierto existen esfuerzos para la
conservacion y promocion de la salud, qué duda cabe que la voluntad politica es
fundamental; en este sentido se puede observar que en la aspiracién de reducir las
desigualdades en salud se convocan a gobernantes, expertos y académicos, sin
embargo, contradictoriamente, las brechas aumentan y los indicadores de salud, se

mueven en sentido desfavorable.(84)

2.2.7.2 Salud publica en Latinoamérica
La region latinoamericana desde hace décadas se caracteriza por tener

desigualdades en salud, respecto a ello, para su mejor medicion se ha desarrollado
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el indice de inequidades en salud (INIQUIS), este indicador considera que las
desigualdades de salud se derivan de desigualdades econémicas, sociales, laborales
y sanitarias; en el estudio de Cardona y col. (85) publicado en el afio 2013, segln
este indice, los cinco paises latinoamericanos con la peor situacion de la salud de
su poblacion son Haiti, Guatemala, Bolivia, Venezuela y Honduras. Y los cinco con
la situacion de salud mas favorable son Cuba, Argentina, Uruguay, Chile y México.

El analisis de la situacion actual de la salud publica latinoamericana sefiala
que si bien es cierto se ha logrado una mejora en la salud de la poblacion, aun el
progreso sigue siendo desigual entre los paises y dentro de ellos. Segun los
indicadores de salud publicados en el afio 2020 en la plataforma de la Organizacion
para la Cooperacion y el Desarrollo Economico (OECD), las enfermedades no
transmisibles, transmisibles y las lesiones siguen siendo problemas de salud
importantes en Latinoamérica y el Caribe. (86)

Asi mismo, el tabaquismo, el alcoholismo y el sobrepeso constituyen riesgos
latentes para la salud de la region, esta situacion se complica con la baja calidad de
la atencidn que impide una cobertura universal de salud, asimismo, aunque el gasto
en salud ha aumentado, sigue siendo muy inferior comparado con paises de otros
continentes y depende mas del gasto de bolsillo de las personas. Es preocupante que
por la ineficiencia de los gobiernos en la asignacién y ejecucion del gasto sanitario
la cobertura universal de salud en Latinoamérica y el Caribe sea algo muy lejano
ademas de las limitaciones en los recursos humanos y fisicos por lo cual no se puede

cubrir las necesidades de atencion médica de las personas.(86)

2.2.7.3 Investigacién en salud publica

Constituye el eje fundamental para lograr sistemas de salud que produzcan efectos
esperados en las poblaciones, para lo cual se requiere abordajes con diversos
métodos de investigacion para mejorar la salud puablica y la igualdad en salud,
asimismo debido a que el acceso al conocimiento cientifico ha crecido en las
ultimas décadas, las expectativas sobre ese conocimiento también son mayores

(87), al respecto desde hace ya varias décadas se mencionaba que las tecnologias
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de la informacion han contribuido a consolidar el concepto actual de salud publica
y de las politicas sanitarias nacionales.

En ese sentido, las investigaciones son fuente de solucion de problemas de
salud reales; deben difundirse y publicarse, ademas de ser reconocidas como
elementos que tienen estrecha relacion con el desarrollo econémico de un pais, de
la misma forma los investigadores en la salud publica contribuyen a este
desarrollo(34). Aunque cabe sefialar que existen sesgos de publicacion que afectan
el valor de la informacién y su efecto en las politicas de salud, segin Campillo-
Artero (88), una de las causas es la deficiencia en la notificacion de resultados de
los estudios, al respecto en su trabajo menciona a los estudios que no sobrepasan el
efecto estimado, no alcanzan significacion estadistica y por lo tanto, no se publican,
esta situacion amerita mas investigacion.

Conocer y sistematizar la produccion cientifica vinculada a la salud publica
puede favorecer la evaluacién de los resultados logrados para mejorar las politicas
nacionales y propiciar el fortalecimiento e implementacion de estrategias de salud
publica. Los estudios cienciométricos han sido utilizados con frecuencia para el
andlisis cuantitativo y cualitativo de la produccion cientifica en un campo

especifico, especialmente en el campo de la salud.(89)

2.3 DEFINICION DE CONCEPTOS

Articulo cientifico

Documento que presenta resultados originales de una investigacion y se publica en
una revista especializada su contenido informa lo suficiente para contrastar,
compartir 'y evaluar las observaciones, experimentos Yy conocimientos
cientificos.(90)

Revista cientifica
Publicacion periddica que presenta documentos cientificos e informacion de

actualidad sobre diversos campos investigativos y desarrollo de areas tematicas de



47

la ciencia. Se identifica con un nombre completo y abreviado, tiene una

periodicidad, esta basada en voliumenes y nimeros consecutivos.(91)

Revista cientifica indizada(indexada)

Revista cientifica de caracter académico que tiene un sistema de evaluacion por
pares, especializada en &reas especificas y que esta indexada en bases de datos
internacionales. Se agrupan por region geogréafica, pais, institutos cientificos,

universidades y area tematica segun su politica de publicacion.(24)

Indicador cientifico

Indicador cienciométrico o bibliométrico que proporciona informacion sobre la
actividad cientifica de una institucion, pais o regién del mundo. Pueden incluir el
ndmero de investigadores por areas de actividad cientifica, numero de
publicaciones, nimero de citaciones. Los indicadores surgen de la medicion,

pueden tabularse y permiten hacer comparaciones. (54)
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CAPITULO I1l: METODOLOGIA

3.1 FORMULACION DE LA HIPOTESIS GENERAL

Ho: No existe relacion entre los indicadores de productividad cientifica: nimero de
articulos, indice de productividad, nimero de citas e indice de visibilidad; y los
indicadores de colaboracion cientifica: indice de colaboracion, tasa de colaboracion
y grado de colaboracion cientifica latinoamericana sobre salud pablica en el periodo
2011-2020.

H1: Existe relacion entre los indicadores de productividad cientifica: nmero de
articulos, indice de productividad, nimero de citas e indice de visibilidad; y los
indicadores de colaboracion cientifica: indice de colaboracion, tasa de colaboracion
y grado de colaboracidn cientifica latinoamericana sobre salud publica en el periodo
2011-2020.

3.1.1 FORMULACION DE LA HIPOTESIS ESPECIFICA

Ho: No existe relacidn, segun la periodicidad de las revistas, entre los indicadores
de productividad cientifica: nimero de articulos, indice de productividad, nimero
de citas e indice de visibilidad; y los indicadores de colaboracién cientifica: indice
de colaboracion, tasa de colaboracion y grado de colaboracion cientifica

latinoamericana sobre salud publica en el periodo 2011-2020.

H2: Existe relacion, segun la periodicidad de las revistas, entre los indicadores de
productividad cientifica: nimero de articulos, indice de productividad, nimero de
citas e indice de visibilidad; y los indicadores de colaboracién cientifica: indice de
colaboracion, tasa de colaboracion y grado de colaboracion cientifica
latinoamericana sobre salud publica en el periodo 2011-2020.
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Nivel de significancia: a =0.05%

Intervalo de confianza= 0.95 (95%)

p-valor= error real que se cometa al afirmar que existe relacion entre las dos
variables.

Regla de decision:

Si el p-valor > a: Se acepta la Ho

Si el p-valor < a: Se rechaza la Ho y se acepta la Hi

Prueba estadistica: coeficiente de correlacion de Spearman

Interpretacion de la correlacion de Spearman

Direccién/valor Grado
-1.00 Correlacion negativa perfecta
-0.90 Correlacién negativa muy fuerte
-0.75 Correlacion negativa considerable
-0.50 Correlacién negativa media
-0.25 Correlacion negativa débil
-0.10 Correlacién negativa muy débil
0.00 No existe correlacion
0.10 Correlacion positiva muy débil
0.25 Correlacion positiva débil
0.50 Correlacion positiva media
0.75 Correlacion positiva considerable
0.90 Correlacion positiva muy fuerte
1.00 Correlacion positiva perfecta

Fuente: Hernandez y Mendoza (2018)

3.2 OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

3.2.1 Identificacion de la variable 1: produccion cientifica
3.2.1.1 Indicadores
3.2.1.1.1 Indicadores generales

Filiacion del autor (pais)

Idioma de publicacién

Tipo de articulo
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Enfoque de la investigacion

Periodicidad de la revista

Cuartil de la revista en el dltimo afio del periodo de estudio
Distribucion de revistas ordenadas de mayor a menor impacto en
cuartiles, segiin SJR (Scimago Journal Rank).

Cite Score de la revista en el Gltimo afio del periodo de estudio.
Numero de citas recibidas por articulos publicados en una revista de
la base de datos Scopus en los Gltimos 4 afios, dividido por el nimero

de articulos publicados en esos mismos 4 afios.

3.2.1.1.2 Indicadores de productividad
Numero de articulos (NAr)
Ndmero total de articulos.
indice de productividad (IP) (72)
Logaritmo decimal del nimero de articulos.
indice de productividad (IPLa)
Logaritmo decimal de articulos solo de autores latinoamericanos.
Tasa de crecimiento anual (Tca) (31)
Porcentaje del cociente entre el nimero de articulos restado de los
articulos en el periodo anterior; y el nimero de articulos del periodo

anterior.

Tca= Ap-Ap-1 * 100
Ap-1

Donde:
Ap es el nimero de articulos en el afio p y Ap-1 es el numero de articulos
en el afio p-1.

Numero de articulos por categoria tematica
Frecuencia de las categorias tematicas con mayor presencia en los

articulos.
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3.2.1.1.3 Indicadores de visibilidad
Numero de citas recibidas (Nc)
Numero total de citas recibidas por los articulos.
indice de visibilidad (1V)
Logaritmo decimal de las citas recibidas.

3.2.2 Identificacion de la variable 2: colaboracion cientifica

3.2.2.1 Indicadores
indice de coautoria (Ico) (Lawani, 1980)(77)
Cociente entre el nimero de autores y el nimero de articulos.
indice de colaboracion internacional (Icollnter)
Referido al Ico con autores de filiacion internacional
indice de colaboracion latinoamericana (IcolLa)
Referido al Ico con autores de filiacion latinoamericana
Tasa de colaboracion internacional (Tcollnter)
Porcentaje de articulos de autores con filiacion de al menos 2 paises
diferentes y al menos uno de ellos con filiacién latinoamericana.
Tasa de colaboracion latinoamericana (TcolLa)
Porcentaje de articulos de autores de filiacion latinoamericana.
Grado de coautoria (Gco) (Subramanyam-1983) (77)
Cociente entre el nimero de articulos de autoria maltiple; y el nimero
de articulos de autoria multiple mas el namero de articulos de autoria
simple.

NPH

GC =———
Nrn+ NS

Donde 0 <GC<1
Donde:

Nm = Numero de articulos con autores multiples
Ns= Numero total de articulos con autoria Unica
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Grado de colaboracién internacional (Gcollnter)

Igual a la férmula anterior aplicada para articulos con al menos un
autor de filiacion latinoamericana.

Grado de colaboracion latinoamericana (GceolLa)

Igual a la formula anterior aplicada para articulos con autores de
filiacion latinoamericana.

Numero de articulos por tipo de colaboracion

Numero de articulos sin colaboracion, con colaboracion nacional, con

colaboracidn internacional y colaboracion latinoamericana.

3.2.3 Operacionalizacion de las variables:
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Variable Definicion Dimension Indicadores Escala
conceptual
Pais de publicacion.
Cantidad de Idioma.
publicaciones . Tipo de articulo. Nominal
producidas por un Indicadores Enfoque de la investigacion.
autor, una generales Periodicidad.
institucion, o un
L Cuartil De razon
pais; incluye la )
., i r
Produccién  cantidad de Cite Score
. : . NUmero de articulos.
cientifica investigadores por i
Lo Indice de productividad
disciplina y el
, . internacional.
nimero de Indicadoresde o )
. o Indice de productividad La. De razén
citaciones que productividad o
. Tasa de crecimiento anual.
reciben sus
. Namero de articulos por érea
publicaciones; en un
. . tematica.
periodo de tiempo.
Spinak (1996) Indicadores de ’Numero de citas recibidas De razén
visibilidad Indice de visibilidad
Trabajo conjunto
entre dos 0 mas o )
) ) Indice de coautoria.
investigadores, en el . y
Indice de colaboracion
que se comparten y ) )
) internacional.
obtienen recursos o N
) Indice de colaboracion La.
intelectuales y .
. Tasa de colaboracion
., Mmateriales ] ]
Colaboracion _ internacional.
encaminados a la »
cientifica N Tasa de colaboracion La.
generacion de . i
Grado de coautoria. De razén

conocimiento y
transferencia de
tecnologia durante
un periodo de
tiempo.

Gonzales y Gémez
(2014)

Grado de colaboracion
internacional.

Grado de colaboracion La.
Namero de articulos por tipo

de colaboracién.
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3.3 TIPO DE INVESTIGACION

Segun la intervencion es observacional, las variables no se manipulan; segun el
numero de mediciones es transversal, las variables fueron medidas una vez; segun
la planificacion de las mediciones es retrospectivo, el estudio abarca las
publicaciones en el periodo 2011 al 2020; segun el nimero de variables es analitico,
las dos variables de estudio plantean una hipdtesis; y bibliométrico dado que
implica el analisis estadistico a través de indicadores bibliométricos.

34 NIVEL DE INVESTIGACION

Relacional, se correlacionaron dos variables cuantitativas.

En el contexto de la bibliometria corresponde a un nivel macro.

3.5 DISENO DE LA INVESTIGACION

El estudio corresponde a un disefio no experimental de enfoque cuantitativo.

3.6 AMBITODE LA INVESTIGACION

La investigacion se desarroll6 en la ciudad de Tacna

3.7 POBLACIONY MUESTRA

3.7.1 Poblacion

Esta conformada por los articulos originales y originales breves de revistas que
publicaron sobre la salud pablica de paises latinoamericanos, indexadas en las bases
de datos Scopus y SCiELO, en el periodo 2011 a 2020.
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3.7.2 Muestra
En la presente investigacion se considera muestra a los articulos originales y
originales breves considerados en la poblacion de estudio que cumplieron con los

criterios de inclusion. 9138 articulos.

3.7.3 Unidad de estudio
Articulo original u original breve de investigacion en salud publica de revistas

latinoamericanas, indexadas en Scopus Yy Scielo en el periodo 2011-2020.

3.8 CRITERIOS DE INCLUSION

Criterios de inclusion
Articulos sobres salud publica de revistas de paises que conforman la region
latinoamericana ademas de la Revista Panamericana de Salud Pudblica.
Articulos de autoria simple o multiple con al menos un autor de filiacion en
un pais latinoamericano.
Articulos que incluyan en su investigacién una poblacion latinoamericana.
Articulos que incluya una exposicion, contexto o intervencion identificable
en una poblacidn latinoamericana.
Articulos de investigaciones cuantitativas, cualitativas y mixtas.
Articulos con formato: introduccién-método-resultados-discusion y/ o
conclusion (IMRyD o IMRyC).

Criterios de exclusion
Articulos originales duplicados.
Articulos originales sin direccion URL.

Articulos que no se encuentren en texto completo.
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3.9 PROCEDIMIENTO, TECNICAS E INSTRUMENTOS

3.9.1 Tecnica de recoleccion de los datos

Se realiz6 la basqueda de articulos en revistas latinoamericanas que publicaron en
el &mbito de la salud publica correspondiente al periodo 2011-2020, en la base de
datos Scopus bajo el &rea tematica Salud Publica, Ambiental y Salud Ocupacional;
se encontraron 869 revistas, se seleccionaron 23 revistas latinoamericanas. El
proceso de seleccion de articulos se realizo en dos etapas, en la primera se ingreso
a cada revista en la seccién Scopus content coverage, se ingresé a cada afio del
periodo de estudio y se aplicaron filtros para limitar la busqueda bajo las siguientes
condiciones: Limit to: pubyear-doctype-language; se descargaron todos los
articulos en forma de texto completo en una carpeta etiquetada con el nombre de
cada revista.

En la segunda etapa se hizo una revision de los articulos para verificar que cumplan
con los criterios de inclusion, en este paso fueron depurados y recuperados 9138
articulos originales y originales breves. Para las categorias temaéticas se hizo la
revision de cada articulo en forma manual, de los titulos, palabras clave y
resimenes, con la colaboracion de un revisor externo.

Luego se elabor6 una base de datos en Excel en la cual se registré la informacion
correspondiente de los articulos segun los objetivos del estudio. Finalmente, se
ingresd por segunda vez a la base de datos Scopus y se busco cada articulo para el
registro de numero de citaciones, este paso se busco hacerlo al final y en bloque por
la caracteristica dindmica que tiene este indicador. La busqueda, seleccion y registro
de los articulos fue realizada entre setiembre del 2021 y enero del 2023.

Para el andlisis de correlacién segin los objetivos del estudio se realiz6 el
desagregado de la muestra de articulos de autores con filiacion internacional en
articulos de autores con filiacion latinoamericana (170 articulos). Ademas, se
realizaron agrupaciones de los articulos segun la periodicidad de publicacion de las
revistas en mensuales, bimestrales y trimestrales.

El acceso a la base Scopus se llevo a cabo a través de la licencia institucional del
Concejo Nacional de Ciencia y Tecnologia (CONCYTEC). La bdsqueda en la base
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de datos SciELO de acceso libre, fue a partir de revistas de la coleccion de salud
publica que no se encontraron en la base Scopus, fueron tres revistas y se utilizo la
misma estrategia de busqueda y seleccidn, en el caso de las citaciones se uso la base

de Google Académico.

3.9.2 Instrumentos para la recoleccion de los datos

Los datos se registraron en una tabla construida utilizando el programa de Microsoft
Excel v. 2019 (apéndice2), donde se consignaron los datos de las variables de
estudio. Luego se exportaron los datos al programa estadistico SPSS para Windows
v.2, en el cual se construyeron 2 matrices de datos, con la finalidad de organizar y

garantizar la calidad de los datos y de los resultados.

3.9.3 Procesamiento, presentacion, andlisis e interpretacion de los datos

Se procedié a la limpieza de la data y a realizar la prueba de normalidad
Kolmogorov-Smirnov, se empled estadistica descriptiva para examinar tendencias
y distribuciones de los indicadores, utilizando como medida de tendencia central a
la media y para los indicadores cualitativos se utilizd proporciones simples y
porcentuales. Los datos se calcularon en frecuencias y porcentajes, se elaboraron
tablas y figuras para mostrar los resultados de manera resumida.

Para el analisis correlacional, dado que las variables no tienen distribucion
normal, se aplicd la prueba de correlacion no paramétrica Rho de Spearman. La
existencia de asociacion entre variables cualitativas idioma y tipo de colaboracion
se analiz6 mediante la prueba de independencia de Chi-cuadrado y la prueba de
analisis de varianza ANOVA para comparar la varianza entre los promedios de los
indicadores independientes, idioma y nimero de citas.

El nivel de significancia utilizado en el contraste de hipotesis fue a < 0.05,
que corresponde a un intervalo de confianza del 95%. Las medidas de correlaciones
se presentan en tablas de doble entrada, bajo el criterio de cruce de cada indicador
de produccidn cientifica con los indicadores de colaboracion cientifica. Se realizé
la correlacion de los indicadores de produccion cientifica y colaboracion cientifica,

segun la periodicidad (mensual, bimestral y trimestral) de las revistas. Para la
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descripcion de las redes de colaboracion entre paises se utilizd el programa
VOSviewer.

3.10 ASPECTOS ETICOS DE LA INVESTIGACION

La recoleccion de los datos y el analisis estadistico se realiz6 aplicando los
principios éticos basicos. La recuperacion de los articulos de Scopus y SciELO se

realizd aplicando los principios de transparencia y responsabilidad.



CAPITULO IV: RESULTADOS

Tabla 1
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Prueba de normalidad de los indicadores cuantitativos de las variables de estudio

Kolmogorov-Smirnov?

Variables ] )
Estadistico al Sig.

NuUmero de articulos segln afio 0.225 260 0.000
Porcentaje de nimero de articulos 0.099 260 0.001
indice de productividad 0.112 260 0.000
Tasa de crecimiento anual 0.166 260 0.000
NUmero de citas recibidas 0.226 260 0.000
E’ec::ricgeigtaegje de numero de citas 0.081 260 0.016
indice de visibilidad 0.068 260 0.078
indice de colaboracion 0.075 260 0.036
Indice de colaboracion internacional 0.178 260 0.000
indice de colaboracion LA 0.297 260 0.000
Tasa de colaboracion internacional 0.124 260 0.000
Tasa de colaboracion LA 0.204 260 0.000
Grado de colaboracion 0.225 260 0.000
Grado de colaboracion internacional 0.163 260 0.000
Grado de colaboracion LA 0.215 260 0.000

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Nota: A un nivel de significancia de 0.05, utilizando el estadistico de Kolmogorov-

Smirnov, la data tiene una distribucion no normal por lo tanto en el contraste de

correlacion se procedio con la prueba de Rho Spearman.
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Tabla 2

Caracteristicas generales de las revistas latinoamericanas extraidas de Scopus
y SCIELO, periodo 2011-2020

Cite
Revista (periodicidad) Pais Institucion de publicacion Quartil Score
2020 2020
Scopus
Ciencia e Saude Colectiva Associacao Brasileira de Pos-
1 Brasil  Graduacao em Saude Q3 1.8
(mensual) .
Colectiva
2 Cadernos de Saude Publica Brasil Esco_la Nacional de Saude 03 53
(mensual) Publica
Revista de Saude Publica
3 (publicacién continua Brasil  Universidad de Sao Paulo Q1 3.1
desde 2015)
Revista Brasileira de Associacao Brasileira de Pos-
4 Epidemiologia Brasil  Graduacao em Saude Q2 2.1
(trimestral) Colectiva
c Ml_mdo da Saude Brasil Cent_ro Universitario Sao o 0.2
(trimestral) Camilo
Revista Paulista de . s
6 Pediatria Brasil Sociedade De Pediatria De Q3 13
. Sao Paulo
(trimestral)
Revista Brasileira de Federacao Brasileira das
7 Ginecologia e Obstetricia Brasil  Sociedades de Ginecologia e Q3 15
(mensual) Obstetricia
Revista de Nutricao . Pontificia Universidade
8 (bimestral) Brasil Catolica de Campinas Q4 10
9 Sa_ude e Sociedade Brasil  Universidade de Sao Paulo Q4 0.6
(trimestral)
Interface-Comunicacao . }
10 Saude Educacao Brasil Unlv_er5|dade Estadual Q3 0.8
. Paulista- UNESP
(trimestral)
1 Re:wsta de Salud Publica Colombia Unlvers[dad Nacional de 04 0.6
(bimestral) Colombia
Colombia Médica . Facultad de Salud de la
12 (trimestral) Colombia Universidad del Valle Q2 16
13 Sa_lud Publica de México México In§t|t_uto Nacional de Salud 03 24
(bimestral) Plblica
Gaceta Médica de México - Academia Nacional de
1 (bimestral) México Medicina de México Q3 0.7
15 Revista Panamericana de OPS Organizacion Panamericana Q3 20

Salud Publica (mensual)

de la Salud (OPS)




Continuacion de la tabla 2
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., Cite
Revista (periodicidad) Pais Institucion de Quartil  Score
publicacion 2020 2020
. Centro Nacional de
16 R?V'.Sta Cgbana de Salud Cuba Informacion de Ciencias Q4 0.4
Publica(trimestral) o
Médicas
Revista Habanera de . . L
17 Ciencias Médicas Cuba Uryv_ermdad de Ciencias Q4 0.4
) Meédicas de La Habana
(trimestral)
MEDICC Review Medical Education
18 (trimestral) Cuba Cooperation with Cuba Q3 11
Archivos Argentinos de . Sociedad Argentina de
19 Pediatria (bimestral) Argentina Pediatria Q3 0.9
Salud Colectiva Instltut_o de Salud
. . Colectiva de la
20 (trimestral hasta 2018) Argentina [~ _." " . . Q4 0.9
Universidad Nacional de
(anual 2019-2020) Lan
anus
21 Revista Médica de Chile Chile Sou_edad Médica de Q3 0.9
(mensual) Santiago
Revista Chilena de Pediatria . Sociedad Chilena de
2 (bimestral) Chile Pediatria Q3 1
Revista Peruana de Instituto Nacional de
23 Medicina de Experimental Peru Salud (INS) Q3 1.3
y Salud Publica (trimestral)
SciELO
. . . Instituto Nacional de
24 Biomédica (trimestral) Colombia Salud de Colombia - -
Revista Facultad Nacional Universidad de
25 de Salud Publica Colombia L - -
. Antioquia
(cuatrimestral)
Revista Argentina de Salud . Ministerio de Salud de
26 Argentina -

Publica (trimestral)

la Nacion

Nota. La tabla 2 indica que las revistas pertenecen a 7 paises latinoamericanos y a

la OPS; 23 revistas corresponden a la base de datos Scopus y 3 revistas a la base de

datos Scielo. Asimismo, las revistas se situan en 4 categorias de periodicidad:

mensuales (5), bimestrales (6), trimestrales (13), cuatrimestral (1) y de publicacion

continua (1). En el Gltimo afio de estudio, la Revista de Saude Publica se encontraba

enel Q1, 2 revistas en Q2, 13 revistas en Q3 y 7 revistas en Q4. De la misma forma

se indica el cite score de las revistas de Scopus.
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Tabla 3

Frecuencia de los articulos de revistas latinoamericanas segun tipo, idiomay

enfoque de investigacién sobre salud publica, periodo 2011-2020

Tipo de articulo Frecuencia Porcentaje (%)
Articulo original 8962 98.1
Original breve 176 1.9
Idioma

Portugués 3829 41.9
Espafiol 2707 29.6
Inglés 2602 28.5
Enfoque de

investigacion

Cuantitativo 8114 88.8
Cualitativo 892 9.8
Mixto 132 14

Nota. La tabla 3 muestra que la mayor cantidad de las unidades de estudio
corresponden a articulos originales (98.1%); debido al porcentaje escaso de los
originales breves (1.9%) la descripcion y correlaciones de las variables de estudio
se hacen en referencia a articulos en general.

El idioma de publicacion mas frecuente es el portugués (41.9%) seguido casi en la
misma proporcion por el espafiol y el inglés. El enfoque cuantitativo (88.8%) es el

mas utilizado en las investigaciones sobre salud publica.
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Produccién de articulos segun el pais, periodo 2011-2020

Pais Numero de articulos Porcentaje
(%)
Brasil 5605 61.3
Colombia 966 10.6
México 646 7.1
OPS 455 5.0
Cuba 421 4.6
Argentina 399 4.4
Chile 354 3.9
Peru 292 3.2
Total 9138 100.0

Nota. Latabla 4 muestra a Brasil como el mayor productor de articulos; a Colombia,
México, OPS, Cuba y Argentina como medianos productores; Chile y Peri como

bajos productores.

Figura 1
NUmero de revistas latinoamericanas segun el pais, periodo 2011-2020
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Nota. En la figura 1 se observa que Brasil cuenta con el mayor nimero de revistas

con articulos sobre salud publica.



Tabla5

Produccion de articulos segun revista latinoamericana, periodo 2011- 2020

Nombre de la revista

Numero de Porcentaje

articulos (%)
Ciencia e Saude Colectiva 1652 18.1
Cadernos de Saude Publica 1290 14.1
Revista de Saude Publica 747 8.2
Revista Brasileira de Epidemiologia 725 7.9
Salud Publica de México 510 5.6
Revista de Salud Publica 479 5.2
Revista Panamericana de Salud Publica 455 5.0
Revista Peruana de Medicina Experimental y
Salud Publica 292 32
Mundo da Saude 252 2.8
Revista Médica de Chile 222 2.4
Revista Paulista de Pediatria 233 2.5
Biomédica 218 2.4
ReV|sta'B_raS|Ie|ra de Ginecologia e 206 23
Obstetricia
Revista Cubana de Salud Publica 191 2.1
Revista de Nutricao 189 2.1
Saude e Sociedade 171 1.9
Revisa Facultad Nacional de Salud Publica 162 1.8
Revista Habanera de Ciencias Médicas 161 1.8
Revista Argentina de Salud Publica 147 1.6
Interface-Comunicacao Saude Educacao 140 1.5
Gaceta Médica de México 136 1.5
Revista Chilena de Pediatria 132 1.4
Archivos Argentinos de Pediatria 129 1.4
Salud Colectiva 123 1.3
Colombia Médica 107 1.2
MEDICC Review 69 0.8
Total 9138 100.0

64

Nota. En la tabla 5 se observan cuatro revistas brasilefias mas productoras (48.3%)

de articulos cientificos, seguidas por la Revista Mexicana de Salud Publica, Revista

Colombiana de Salud Pdblica y la Revista Panamericana de Salud Puablica de la

OPS.



Tabla 6
Produccion de articulos segun categoria tematica, periodo 2011-2020
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Categoria temética Frecuencia (%)

Vigilancia epidemiologica. Mortalidad y morbilidad.

1 1291 14.1
Carga de enfermedades. Causas de muerte.
Enfermedades metabolicas y calidad de vida

2 . . . 973 10.6
relacionada a la salud. Diabetes mellitus.

3 Salud del nifio, adolescente y joven. Salud escolar. 783 8.6
Violencia infantil.

4 Inseguridad alimentaria y estado nutricional 762 8.3

5 Enfermedades e infecciones bacterianas, virales y 790 79
parasitarias. TBC, VIH, Covid-19. '

5 Salud_ dgl a_dulto, adulto mayor y anciano. 504 55
Envejecimiento.

7 Acceso a servicios de salud y calidad de atencion 409 4.5
Salud del trabajador, sindrome de Burnout

8 o : . : 398 4.4
exposicion ocupacional, accidentes de trabajo.

9 Evaluacion y eficacia de intervenciones en salud. 373 41
Gastos en salud.

10 Salud materno infantil. Lactancia materna. 371 4.1

11 Atengllon y prevencion primaria, atencion perinatal, 394 35
atencion hospitalaria.

12  Alcoholismo, tabaquismo y drogadiccion. 313 34

13 Sal_uq mental. Atencion de servicios de salud mental. 304 33
Suicidio.

14 Ed,uc_amon en salud. Conocimientos, actitudes y 302 33
practicas en salud.

15 Salud (_1e poblaciones indigenas. Salud de 268 29
poblaciones vulnerables.

16 Farmacoepidemiologia. Polifarmacia. 262 2.9

17 Desigualdades en salud. Desigualdades sociales. 260 2.8

18 Salud de la mujer. Violencia contra la mujer. 238 2.6

19 Salud ambiental y condiciones sanitarias. 206 2.3

20 Otros. 77 0.8

Nota. Los temas més abordados y que equivalen a un 25% del total de la muestra

estudiada estan relacionados con la vigilancia epidemioldgica, y enfermedades

metabolicas y calidad de vida. La informacidn se encuentra detallada en el ap.3.
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Tabla 7

Namero de articulos segun revista y afio de publicacion, periodo 2011-2020

Afio de publicacion

Nombre de la revista
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Ciencia e Saude Colectiva 173 139 158 157 179 155 133 182 190 186
Cadernos de Saude Publica 163 128 127 127 127 91 134 142 126 125

Revista de Saude Publica 68 73 95 59 56 59 101 86 73 77
Revista Brasileira de

Epidemiologia 63 57 67 82 80 56 71 57 93 99
Mundo da Saude 11 6 18 21 29 29 36 37 36 29

Revista Paulista de Pediatria 22 23 23 27 20 22 15 18 19 44

Revista Brasileira de
Ginecologia e Obstetricia 23 26 30 30 24 24 13 S 12 15

Revista de Nutricao 25 10 16 22 23 29 26 13 13 12
Saude e Sociedade 19 20 21 27 9 16 12 12 15 20
'S”atjgfeacEeauCC‘;T;O”'mao 11 15 9 19 18 12 9 12 15 20
Revista de Salud Publica 55 53 42 42 41 43 45 67 54 37
Biomédica 11 19 18 15 26 29 19 26 30 25
Revista Facultad Nacional 24 13 21 20 14 15 13 14 15 13
de Salud Publica

Colombia Médica 29 17 8 8 3 10 7 12 10 3
Salud Publica de México 45 49 76 54 49 35 51 42 52 57
Gaceta Médica de México 8 7 11 23 9 15 17 10 19 17

Revista Panamericana de

Salud Plblica 80 56 50 50 58 33 24 45 20 39

Revista Cubana de Salud
Publica

Revista Habanera de
Ciencias Médicas

10 11 20 11 17 24 17 21 26 34

6 22 15 14 15 16 17 18 21 17

MEDICC Review 0 6 9 11 9 8 7 2 4 3
Revista Argentinade Salud 1, 44 49 19 17 28 9 11 1 2
Plblica

Archivos Argentinos de 8 9 10 19 8 18 12 19 13 13
Pediatria

Salud Colectiva 6 6 15 7 12 18 14 13 10 22
Revista Médica de Chile 27 22 22 24 27 27 22 17 11 23

Revista Chilena de Pediatria 16 12 10 13 17 13 13 19 9 10

Revista Peruana de
Medicina Experimental y SP 29 21 30 31 36 32 31 22 31 29




Tabla 8
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indice de productividad segln revista y afio de publicacion, periodo 2011-2020

Nombre de la revista

Afio de publicacion

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Ciencia e Saude Colectiva 2.2 21 22 22 2.3 2.2 21 23 23 23
Cadernos de Saude Publica 2.2 21 21 21 2.1 2.0 21 22 21 21
Revista de Saude Publica 1.8 19 20 138 1.8 1.8 20 19 19 19
Revista Brasileira de

Epidemiologia 1.8 1.8 18 19 19 1.8 1.9 18 20 20
Mundo da Saude 1.4 08 13 13 15 15 16 16 16 15
Revista Paulista de Pediatria 1.3 14 14 1.4 1.3 1.3 12 13 13 16
Revista Brasileira de

Ginecologia e Obstetricia 1.4 1.4 15 15 1.4 14 1.1 10 11 1.2
Revista de Nutricao 1.4 10 12 13 14 15 14 11 11 11
Saude e Sociedade 1.3 13 13 14 1.0 1.2 1.1 11 12 13
Interface-Comunicacao 10 12 10 13 13 11 10 11 12 13
Saude Educacao

Revista de Salud Publica 1.7 17 16 16 16 16 17 18 17 16
Biomédica 1.0 1.3 13 1.2 1.4 15 13 14 15 1.4
Revista Facultad Nacional 14 11 13 13 12 12 11 12 12 11
de Salud Publica ' ' ' ' ' ' ' ' ' '
Colombia Médica 15 1.2 09 09 05 1.0 09 11 10 05
Salud Publica de México 1.7 1.7 19 17 1.7 15 1.7 16 17 138
Gaceta Médica de México 0.9 09 10 14 1.0 1.2 1.2 10 13 1.2
Revista Panamericana de

Salud Plblica 1.9 1.8 17 17 1.8 15 14 17 13 16
Revista Cubana de Salud 10 10 13 10 12 14 12 13 14 15
Publica

Revista Habanera de

Ciencias Médicas 0.8 13 12 1.2 1.2 1.2 1.2 13 13 12
MEDICC Review 1.0 08 10 1.0 1.0 0.9 09 03 06 05
Revista Argentinade Salud 1o 15 19 11 12 15 10 10 12 13
Publica

Archivos Argentinos de 09 10 10 13 09 13 11 13 11 11
Pediatria

Salud Colectiva 0.8 08 12 09 1.1 13 1.2 11 10 13
Revista Médica de Chile 1.4 1.3 13 14 1.4 14 1.3 12 15 1.4
Revista Chilena de Pediatria 1.2 1.1 10 11 12 11 1.1 13 10 1.0
Revista Peruana de 15 13 15 15 16 15 15 13 15 15

Medicina Exp.y SP




Tabla 9

Tasa de crecimiento anual segln revista y afio de publicacion, 2011 — 2020

68

Nombre de la revista

Afio de publicacién

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Ciencia e Saude Colectiva 1.0 -19.7 137 -06 140 -134 -142 36.8 4.4 2.1
Cadernos de Saude Piblica 1.0 -21.5 -08 00 00 -284 473 6.0 -11.3 -08
Revista de Saude Publica 1.0 74 301 -37.9 5.1 54 712 -149 -151 5.5
Revista Brasileira de 10 95 175 224 -24 -300 268 -197 632 65
Epidemiologia
Mundo da Saude 1.0 -455 2000 167 381 00 241 28 -2.7 -194
Revista Paulista de 10 46 00 174 -259 100 -31.8 200 56 1316
Pediatria
Revista Brasileira de
Ginecologiae Obstetricia L0 130 154 00 200 00 458 -308 333 250
Revista de Nutricao 1.0 -600 60.0 375 46 26.1 -10.3 -50.0 0.0 -17.7
Saude e Sociedade 10 53 50 286 -66.7 778 -250 00 250 333
Interface-Comunicacao 10 364 -400 1111 -53 -333 -250 333 250 33.3
Saude Educacao
Revista de Salud Piblica 1.0 -36 -208 00 -24 49 47 489 -194 -315
Biomédica 10 727 -53 -167 733 115 -345 368 154 -16.7
Revista Facultad Nacional | o 4cg 615 48 -300 7.1 -133 77 7.1 -133
de Salud Publica
Colombia Médica 10 -41.4 -529 00 -625 2333 -300 714 -167 -70.0
Salud Publica de México 1.0 89 551 -290 -93 -286 457 -17.7 238 9.6
Gaceta Médica de México 1.0 -125 57.1 1091 -60.9 667 133 -41.2 900 -105
Revista Panamericanade 1 o 590 107 00 160 -431 -27.3 875 -556 950
Salud Publica
Revista Cubana de SP 10 100 818 -450 546 412 -292 235 238 308
Revista Habanera de 10 2667 -318 -67 71 67 63 59 167 -191
Ciencias Médicas
MEDICC Review 10 -400 500 222 -182 -111 -125 -71.4 1000 -25.0
Revista Argentina de SP 1.0 273 -286 200 417 647 -67.9 222 273 500
Archivos Argentinos de 10 125 111 900 -57.9 1250 -333 583 -316 00
Pediatria
Salud Colectiva 10 00 1500 -53.3 714 500 -22.2 -7.1 -231 1200
Revista Médica de Chile 1.0 -18.5 0.0 9.1 125 00 -185 -227 765 -23.3
Revista Chilena de 10 -250 -167 300 308 -235 00 462 -526 111
Pediatria
Revista Peruana de 10 -300 429 33 161 -111 -31 -290 409 -65

Medicina Exp. y SP




Tabla 10

Ndmero de citas segun revista y afio de publicacion, periodo 2011-2020
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Nombre de la revista

Afio de publicacion

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Ciencia e Saude Colectiva 2213 1772 1719 1669 1642 1525 1134 1036 960 998
Cadernos de Saude Pablica 2595 2312 1962 1987 1384 692 1269 1301 783 762
Revista de Saude Pablica 1719 1497 2229 1163 1164 1433 1598 911 432 403
Revista Brasileira de 936 820 608 1084 1060 445 923 505 606 357
Epidemiologia
Mundo da Saude 23 8 36 20 40 27 30 10 22 5
Revista Paulista de 180 182 281 336 339 375 183 112 66 135
Pediatria
Revista Brasileirade 224 292 258 189 180 174 98 85 45 40
Ginecologia e Obstetricia
Revista de Nutricao 186 93 108 118 84 145 115 27 39 9
Saude e Sociedade 169 131 96 114 82 55 41 22 34 25
Interface-Comunicacao 81 94 59 96 73 56 36 62 38 11
Saude Educacao
Revista de Salud Publica 396 225 160 212 171 132 139 175 44 69
Biomédica ? 372 486 506 654 525 660 393 353 309 201
Revista Facultad aNaC'OHaI 574 424 642 471 477 396 326 140 135 42
de Salud Publica
Colombia Médica 147 163 96 97 29 95 26 113 61 3
Salud PUblica de México 554 641 1371 720 460 409 301 544 313 280
Gaceta Médica de México 78 45 65 155 75 43 78 15 17 72
RevistaPanamericanade oo o/ 714 474 04 306 191 261 101 180
Salud Publica
Revista Cubana de Salud 16 34 53 36 8 43 52 39 37 19
Publica
Revista Habanera de 13 28 6 14 28 30 15 7 22 18
Ciencias Médicas
MEDICC Review 223 49 74 328 52 22 56 5 18 12
Revista Argentina de

P 379 178 64 76 93 60 66 41 55 193
Salud Publica @
Archivos Argentinos de 102 105 98 245 37 112 61 8 31 34
Pediatria
Salud Colectiva 48 45 70 29 38 99 49 37 23 34
Revista Médica de Chile 331 288 223 201 278 183 218 99 44 58
Revista Chilena de 103 54 40 45 108 67 88 106 26 15
Pediatria
Revista Peruana de 248 229 205 209 217 189 174 83 118 74

Medicina Exp. y SP
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Tabla 11

indice de visibilidad segun revista y afio de publicacion, periodo 2011 — 2020
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Nombre de la revista

Afio de publicacion

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Ciencia e Saude Colectiva 334 325 324 322 322 3.18 3.05 3.02 298 3.00
Cadernos de Saude Plblica 341 336 329 330 314 284 310 311 289 288
Revista de Saude Publica 324 318 335 307 307 316 320 296 264 261
Revista Brasileira de 207 291 278 304 303 265 297 270 278 255
Epidemiologia
Mundo da Saude 136 090 156 1.30 160 143 148 1.00 1.34 070
Revista Paulista de 226 226 245 253 253 257 226 205 182 213
Pediatria
Revista Brasileirade 235 247 241 228 226 224 199 193 165 160
Ginecologia e Obstetricia
Revista de Nutricao 227 197 203 207 1.92 216 206 1.43 159 0.95
Saude e Sociedade 223 212 198 206 191 174 161 134 153 1.40
Interface-Comunicacao 191 197 172 198 18 175 156 179 158 1.04
Saude Educacao
Revista de Salud Publica 260 235 220 233 223 212 214 224 164 184
Biomédica 2 257 260 270 282 272 282 259 255 249 230
Revista Facultad Nacional -, 70 563 581 267 268 260 251 215 213 162
de Salud Publica
Colombia Médica 217 221 198 199 146 198 141 205 1.79 048
Salud Publica de México 274 281 314 286 266 261 248 274 250 2.45
Gaceta Médica de México 189 1.65 181 219 188 163 1.89 118 123 186
Revista Panamericana de 208 287 285 268 278 249 228 242 200 2.26
Salud Publica
Revista Cubana de Salud 120 153 1.72 156 191 163 172 159 157 128
Publica
Revista Habanera de 111 145 078 115 145 148 118 085 134 1.26
Ciencias Médicas
MEDICC Review 235 169 187 252 172 134 175 070 126 1.08
Revista Argentinade Salud oo 555 161 188 197 178 182 161 174 2.29
Publica
Archivos Argentinos de 201 202 199 239 157 205 179 193 149 153
Pediatria
Salud Colectiva 168 165 1.85 146 158 200 1.69 157 1.36 153
Revista Médica de Chile 252 246 235 230 244 226 234 200 164 1.76
Revista Chilena de 201 173 160 165 203 183 194 203 141 118
Pediatria
Revista Peruana de 241 236 231 232 234 228 224 192 207 187

Medicina Exp. y SP

4 Revistas recuperadas de SciELO
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Nota. Descripcion de las tablas 7 a 11.

La tabla 7 muestra el numero de articulos segln la revista y el afio de publicacion,
las mas productivas fueron las revistas brasilefias Ciencia e Saude Colectiva,
Cadernos de Saude Publica, Revista de Sdude Pablica y la Revista Brasileira de
Epidemiologia con promedios de articulos publicados de 165, 129, 75y 73 por afio
respectivamente. Luego siguen la revista Salud Pablica de México con un promedio
de 51 articulos, la Revista de Salud Publica de Colombia con un promedio de 48
articulos; la Revista Panamericana de Salud Pudblica con un promedio de 46
articulos y la Revista Peruana de Medicina Experimental y Salud Pdblica con un
promedio de 29 articulos. Se observa ademéas que la variabilidad de articulos
publicados entre cada afio es mayor en las revistas mas productivas en comparacion
con las revistas menos productivas.

La tabla 8 muestra el IP segln la revista y el afio de publicacién, los resultados
presentan correspondencia con los de la tabla 7, las revistas con mayor IP son las
mismas revistas antes mencionadas.

En la tabla 9 se indica la tasa de crecimiento anual segun revista y afio de
publicacion, se puede observar que la evolucién porcentual de la produccién
cientifica anual ha sido fluctuante, en algunos afios aumenta y en otros disminuye.
Las tablas 10 y 11 presentan el nimero de citas recibidas y el 1V segln revista y
afio de publicacion, los articulos que han recibido mas citaciones y por lo tanto
tienen mayor 1V son de las revistas brasilefias Ciencia e Sude Colectiva, Cadernos
de Saude Pdublica, Revista de Saude Publica y la Revista Brasileira de
Epidemiologia con promedios de citaciones al afio de 1467,1505,1255 y 734
respectivamente. Luego siguen la revista Salud Pablica de México con un promedio
de 559 citaciones, la Revista Panamericana de la Salud con 454 citaciones. La
Revista Habanera de Ciencias Médicas tiene el menor promedio anual, 18 citas y el
menor IV (1.27). De las cuatro revistas colombianas, dos de ellas fueron
recuperadas de Scopus y dos de ellas de SciELO; y de las tres revistas argentinas
dos de ellas de Scopus y una de SciELO, en ese sentido no se pudo obtener la
informacidn de citas, no obstante, para completar la informacion de este indicador

se recurrio a Google Académico, lo que representa 75% del nimero de citas para
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Colombia y 46% de citas para Argentina; por lo tanto, el niUmero de citas y el 1V de
Colombia y Argentina no se pueden comparar con los demas paises. De acuerdo
con los promedios anuales de IV de las revistas por paises, la OPS con una revista
tiene el IV maés alto (2.56); Brasil y México tienen un IV semejante de 2.3, seguidos

de Perl con una revista tiene un 1V de 2.2.

Tabla 12

Namero de citas por pais, periodo 2011-2020

Pais Frecuencia PorEOe/Or;taje
Brasil 55895 65.26
Colombia 10639 12.42
México 6236 7.28
OPS 4541 5.30
Argentina 2587 3.02
Chile 2575 3.01
Peru 1746 2.04
Cuba 1431 1.67
Total 85650 100.00

Nota. En la tabla 12 se observa a Brasil, Colombia, México y OPS con las mayores
frecuencias de citas recibidas sumando entre ellas el 90%. Existe una alta diferencia
entre Brasil (65.26%) que ocupa el primer lugar en frecuencia y Colombia (12.42%)

que ocupa el segundo lugar. Cuba aparece con el menor de nimero de citaciones.



Tabla 13

Numero de citas por revista latinoamericana, periodo 2011-2020

Nombre de la revista Frecuencia Porcentaje
(%)
Ciencia e Saude Colectiva 14668 17.1
Cadernos de Saude Publica 15047 17.6
Revista de Saude Pulblica 12549 14.6
Revista Brasileira de Epidemiologia 7344 8.6
Mundo da Saude 221 0.3
Revista Paulista de Pediatria 2189 2.6
Revista Brasileira de Ginecologia e Obstetricia 1585 1.8
Revista de Nutricao 924 1.1
Saude e Sociedade 769 0.9
Interface-Comunicacao Saude Educacao 599 0.7
Revista de Salud Publica 1723 2.0
Biomédica 2 4459 5.2
Revista Facultad Nacional de Salud Pdblica 2 3627 4.2
Colombia Médica 830 1.0
Salud Publica de México 5593 6.5
Gaceta Médica de México 643 0.8
Revista Panamericana de Salud Publica 4541 5.3
Revista Cubana de Salud Publica 411 0.5
Revista Habanera de Ciencias Médicas 181 0.2
MEDICC Review 839 1.0
Revista Argentina de Salud Publica ? 1205 1.4
Archivos Argentinos de Pediatria 910 1.1
Salud Colectiva 472 0.6
Revista Médica de Chile 1923 2.2
Revista Chilena de Pediatria 652 0.8
Revista Per_uana de Medicina Experimental y 1746 20
Salud Plblica
Total 85650 100.0

aRevistas recuperadas de SCiELO

73

Nota. La tabla 13 muestra a los articulos de las revistas Ciencia e Saude Colectiva,

Cadernos de Saude Pablica y Revista de Saude Publica con el mayor namero de

citaciones sumando entre ellas el 50% del total de citas recibidas.
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Figura 2

Evolucion anual de publicaciones y citaciones, periodo 2011-2020
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Nota. Como se observa en la figura 2, la tendencia de crecimiento de la produccion
cientifica entre 2011-2020 ha sido fluctuante, los afios mas productivos han sido
2011 y 2020; el afio menos productivo ha sido 2012. Se evidencia un
comportamiento de crecimiento alternado de las publicaciones.

La linea de citacién muestra una tendencia decreciente negativa, el punto mas alto
se evidencia en el afio 2011 y el afio con menos citaciones es 2020. Esta tendencia
se explica por el tiempo transcurrido entre los afios de estudio y la fecha de

recuperacion de las citaciones.
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Tabla 14

indice de coautoria segun revista y afio de publicacion, periodo 2011-2020

Nombre de la revista Ao de publicacion

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Ciencia e Saude Colectiva 4.1 47 44 45 44 48 46 46 49 49
Cadernos de Saude

Plblica

Revista de Saude Publica 4.4 4.6 4.8 4.6 48 64 63 54 53 56
Revista Brasileira de

45 4.6 46 53 51 49 49 49 49 57

4.3 4.5 42 44 49 43 57 57 57 51

Epidemiologia

Mundo da Saude 46 40 40 35 40 51 48 48 54 48
Revista Paulista de 47 47 45 52 52 50 52 51 57 51
Pediatria

Revista Brasileira de
Ginecologia e Obstetricia
Revista de Nutricao 45 53 43 41 46 42 50 48 46 49
Saude e Sociedade 39 34 34 39 31 34 35 38 33 45
Interface-Comunicacao

Saude Educacao

4.9 5.0 48 49 47 49 52 53 49 53

3.1 2.9 30 36 38 26 22 38 31 32

Revista de Salud Publica 3.8 3.6 37 37 30 36 45 41 39 38
Biomédica 5.9 4.7 3.7 53 45 40 48 49 52 42

Revista Facultad Nacional
de Salud Publica
Colombia Médica 3.7 3.9 4.8 5.9 3.7 6.4 4.9 3.8 4.7 9.7

3.2 3.7 30 33 37 31 35 36 35 34

Salud Publica de México 5.2 5 51 49 48 65 52 60 63 6.1
Gaceta Médica de México 5.4 44 50 46 64 51 55 45 65 586

Revista Panamericana de

Salud Pablica 4.8 51 45 51 46 57 52 58 57 64

Revista Cubana de Salud
Publica

Revista Habanera de
Ciencias Médicas
MEDICC Review 8.3 33 46 105 48 61 70 110 78 73

3.6 2.3 32 35 39 39 39 30 43 40

3.8 3.9 38 41 42 39 44 41 47 42

Revista Argentinade SP 50 41 57 54 52 28 56 56 71 57

Archivos Argentinos de
Pediatria
Salud Colectiva 2.7 3.7 27 37 24 32 23 36 33 35

6.6 9.4 59 55 45 55 54 49 71 59

Revista Médica de Chile 4.9 4.5 47 53 57 60 65 60 18 6.6

Revista Chilena de

., 4.3 3.9 5.7 5.2 4.4 55 54 5.8 3.7 4.9
Pediatria

Revista Peruana de

Medicina Exp. y SP 5.1 59 52 49 41 52 51 50 41 53
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Tabla 15

indice de colaboracion internacional segln revista y afio de publicacion, periodo
2011 - 2020

Nombre de la revista Afio de publicacion

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Ciencia e Saude Colectiva 1.3 60 20 40 38 42 74 46 55 6.0
Cadernos de Saude 57 49 49 66 58 68 55 50 53 69
Publica
Revista de Saude Publica 35 47 39 59 50 36 60 59 56 7.1
Revista Brasileira de 65 57 48 40 64 63 74 53 76 60
Epidemiologia
Mundo da Saude ) ) 4.0 . . . . 50 53 6.0
Revista Paulista de

Pediatria 66 6.0 55 50 70
Revista Brasileira de

Ginecologia e Obstetricia 70 ' ' ' ' ' ' 6.0
Revista de Nutricao 6.0 6.0 4.0 . . 50 35 50 . .
Saude e Sociedade 55 5.0 . . . 2.0 . 55 50 43
Interface-Comunicacao

Saude Educacao 35 . 7.0 . 30 50 40
Revista de Salud Publica 25 65 30 20 40 54 50 50 57 44
Biomédica 6.0 40 40 . 60 33 53 43 . 3.9
Revista Facultad Nacional

de Salud Publica 30 80 50 30 30 6.0 40 . . 5.0
Colombia Médica 3.7 40 53 40 . 9.0 . 50 40 95
Salud Publica de México 61 51 54 56 49 91 52 69 72 71
Gaceta Médica de México ) 70 80 50 6.0 ) 6.0 ) 40 6.0
Revista Panamericanade ¢ 61 59 70 60 67 54 68 53 56
Salud Publica

RevistaCubanade Salud 5 43 305 40 63 25 50 48 45
Publica

Revista Habanera de

Ciencias Médicas 6.0 . . . . 50 45 6.0
MEDICC Review 14.0 . 55 134 . 95 47 . 6.0 .
Revista Argentina de SP . . 70 . _ _ 60 70
Archivos Argentinos de 53 . 55 80 40 83 7.0
Pediatria

Salud Colectiva 30 60 40 40 30 6.0 30 50

Revista Médica de Chile 52 47 63 64 80 80 85 93 100 8.0

Revista Chilena de 65 30 80 60 67 40 60
Pediatria

Revista Peruana de

Medicina Exp. y SP 78 95 82 41 53 65 49 66 38 6.3
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Tabla 16

indice de colaboracion latinoamericana segun revista y afio de publicacion,
periodo 2011-2020

Afio de publicacion

Nombre de la revista
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Ciencia e Saude Colectiva 20 5.0 . . 2.0 : 60 10 35 6.3
Cadernos de Saude Publica 6.7 50 40 20 6.0 40 23 40 40 130
Revista de Saude Publica . 5.0 . 40 4.0 . . 5.0 . 5.0
Reylsta _Bra3|_le|ra de 12.0 ' . . 43 50
Epidemiologia

Mundo da Saude

Revista Paulista de 6.0

Pediatria '

Revista Brasileira de
Ginecologia e Obstetricia
Revista de Nutricao ) ) ) ) . . . . . .
Saude e Sociedade . . . . . . . 40 50 5.0
Interface-Comunicacao 40
Saude Educacao '

Revista de Salud Publica 20 . 30 20 30 70 . . 47 2.7

Biomédica 6.0 40 40 . 43 40 65 30 . 4.0

Revista Facultad Nacional
de Salud Publica 6.0 ) 3.0 ) 4.0 ) : 5.0
Colombia Médica . 3.0

Salud Publica de México 7.0 . 55 . 4.0 . 48 35 63 7.0
Gaceta Médica de México

Revista Panamericana de

Salud Pblica 57 80 . . 70 77 40 60 30 5.0

Revista Cubana de Salud
Publica

Revista Habanera de
Ciencias Médicas 6.0 ' ' ' ' ' 45 60
MEDICC Review 14.0 ) 40 225 ) 95 ) ) 6.0

40 40 25 40 43 35

Revista Argentina de Salud
Publica

Archlvgs Argentinos de 50 ' ' . 6.0
Pediatria

Salud Colectiva 30 6.0 } 6.0 3.0 7.0 3.0

7.0 . . . . . 4.0

Revista Médica de Chile 2.0 ) ) ) 8.0 ) ) ) )
Revista Chilena de Pediatria . ) ) 7.0 ) ) 6.0 80 6.0

Revista Peruana de

Medicina Exp. y SP 8.0 . 47 20 53 70 73 37




Tabla 17
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Tasa de colaboracién internacional segln revista y afio de publicacion, periodo

2011 - 2020

Nombre de la revista

Afio de publicacion

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Ciencia e Saude Colectiva 7.9 105 3.9 39 79 6.6 105 145 184 158
Cadernos de Saude 76 60 7.6 120 130 43 109 125 125 136
Publica

Revista de Saude Piblica 49 7.4 198 99 49 62 37 148 111 173
Revista Brasileira de 27 41 68 41 96 55 205 41 247 178
Epidemiologia

Mundo da Saude 00 00 167 00 00 00 00 167 500 167
Revista Paulista de 00 00 00 00 00 385 77 154 7.7 308
Pediatria

RevistaBrasileirade 0 ohy g5 00 00 00 00 00 500 00
Ginecologia e Obstetricia

Revista de Nutricao 143 143 143 00 00 143 286 143 00 00
Saude e Sociedade 182 9.1 0.0 00 00 91 0 182 9.1 36.4
Interface-Comunicacao 00 00 333 00 167 00 167 167 167 00
Saude Educacao

Revista de Salud Publica 54 54 5.4 54 54 135 81 81 189 243
Biomédica 38 77 38 0 154 115 154 154 00 269
Revista Facultad Nacional 1o 50 19 10 10 10 00 00 20
de Salud Publica

Colombia Médica 158 158 211 53 0 105 0 53 158 105
Salud Plblicade México 6.7 93 173 73 107 6.7 10 87 127 107
Gaceta Médica de México 00 111 111 333 111 00 111 00 111 111
Revista Panamericanade ), 115 g 13 119 136 51 9 68 7.9
Salud Publica

Revista Cubana de SP 45 00 136 45 45 182 91 91 18.2 182
Revista Habanera de 00 167 00 00 00 00 167 333 333 0.0
Ciencias Médicas

MEDICC Review 71 00 143 357 00 143 214 00 7.1 00
Revista Argentina de SP 00 00 00 25 00 00 00 00 25 50
Archivos Argentinosde o 0 000 231 0 154 77 154 231 154
Pediatria

Salud Colectiva 83 83 83 167 167 167 83 167 00 0.0
Revista Médica de Chile 93 56 7.4 93 93 13 204 74 19 167
Revista Chilena de 00 00 00 167 167 83 83 25 167 823
Pediatria

Revista Peruana de 97 97 81 113 65 194 113 81 97 65

Medicina Exp. y SP
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Tabla 18
Tasa de colaboracién latinoamericana segun revista y afio de publicacion,
periodo 2011 - 2020

) Afio de publicacion
Nombre de la revista

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Ciencia e Saude Colectiva 7.1 143 0 0 7.1 0 7.1 286 143 214
Cadernos de Saude
Publica

Revista de Saude Pablica O 25 0 125 125 0 0 125 0 375
Revista Brasileira de
Epidemiologia

Mundo da Saude

Revista Paulista de
Pediatria

Revista Brasileira de
Ginecologia e Obstetricia
Revista de Nutricao . ) ) ) . ) . . . .
Saude e Sociedade 0 0 0 0 0 0 0 33.3 333 333
Interface-Comunicacao
Saude Educacao

136 182 45 45 136 45 136 136 9.1 4.5

0 0 0 0 167 0 0 0 50 33.3

0 0 0 0 0 0 0 100 O 0

o
o

0 0 0 0 0 0 100 0

Revista de Salud Publica 77 o 154 154 77 7.7 0 0 231 231

Biomédica 83 83 83 0 25 8.3 16.7 8.3 0 16.7

Revista Facultad

Nacional de SP 0 0 20

20 0 20 0 0 40

0
Colombia Médica 0 100 0 0 0 0 0 0 0 0
0

Salud Publica de México 105 0 105 10.5 0 211 105 211 158
Gaceta Médica de México

RevistaPanamericanade  , », c9 g o 118 176 59 59 59 59

Salud Publica

Revista Cubana de SP 0 0 0 0 10 10 20 10 30 20
Revista Habanera de 0O 20 0 0 0 0 0 40 40 0
Ciencias Médicas

MEDICC Review 14.3 0 14.3 28.6 0 28.6 0 0 14.3 0
Revista Argentina de

Salud Piblica 0 0 0 50 0 0 0 0 0 50
Archlvgs Argentinos de 0 0 0 50 0 0 0 50 0 0
Pediatria

Salud Colectiva 167 167 0 16,7 16.7 167 16.7 0 0 0
Revista Médica de Chile 50 0 0 0 50 0 0 0 0 0
Revista Chilena de 0 0 0 20 0 0 20 40 20 0

Pediatria

Revista Peruana de

Medicina Exp. y SP 0 56 0 1167 56 333 56 167 167 O




Tabla 19

Grado de coautoria segun revista y afio de publicacion, periodo 2011 — 2020
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Nombre de la revista

Afio de publicacién

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Ciencia e Saude Colectiva 099 098 098 099 099 099 098 099 1.00 0.99
Cadernos de Saude Pblica 0.99 098 1.00 1.00 1.00 098 098 1.00 099 098
Revista de Saude Piblica  1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00  1.00
Revista Brasileira de 098 100 1.00 100 1.00 098 1.00 1.00 1.00 0.9
Epidemiologia
Mundo da Saude 100 1.00 094 100 100 1.00 097 1.00 1.00 1.00
Revista Paulista de 095 100 1.00 100 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 098
Pediatria
Revista Brasileirade 100 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 092 1.00 100 1.00
Ginecologia e Obstetricia
Revista de Nutricao 100 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00
Saude e Sociedade 095 1.00 1.00 1.00 089 094 1.00 1.00 093 1.00
Interface-Comunicacao 100 100 1.00 100 1.00 1.00 100 1.00 093  1.00
Saude Educacao
Revista de Salud Publica 0.98 096 093 098 088 093 1.00 096 093 1.00
Biomédica 1.00 089 1.00 1.00 096 097 1.00 1.00 1.00 1.00
Revista Facultad Nacional o) 095 095 090 093 087 0902 100 087 0.92
de Salud Publica
Colombia Médica 090 1.00 1.00 1.00 1.00 090 1.00 1.00 1.00 1.00
Salud Pdblica de México  1.00 1.00 099 1.00 096 097 096 1.00 098  1.00
Gaceta Médica de México  1.00 0.86 091 096 1.00 0.87 094 090 1.00 1.00
Revista Panamericanade (oo 095 093 098 1.00 097 100 100 100  1.00
Salud Publica
Revista Cubanade Salud o0 573 095 073 004 092 094 086 088 097
Publica
Revista Habanera de 1.00 095 093 1.00 093 094 100 1.00 1.00 094
Ciencias Médicas
MEDICC Review 1.00 083 089 1.00 100 088 1.00 1.00 1.00 1.00
Revista Argentinade SP 064 093 1.00 083 082 054 089 1.00 100 090
Archivos Argentinos de 100 1.00 1.00 095 1.00 094 1.00 095 1.00 1.00
Pediatria
Salud Colectiva 083 1.00 067 086 075 083 064 085 090 1.00
Revista Médica de Chile  1.00 091 1.00 1.00 089 100 1.00 1.00 1.00 1.00
Revista Chilena de 094 092 100 100 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00
Pediatria
Revista Peruana de 090 1.00 097 1.00 1.00 1.00 1.00 095 097 093

Medicina Exp. y SP
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Tabla 20

Grado de colaboracion internacional segun revista y afio de publicacion,
periodo 2011 — 2020

Nombre de la revista Afo de publicacion

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Ciencia e Saude Colectiva 0.75 0.73 050 060 086 083 073 092 1.00 0.92
Cadernos de Saude Publica 093 085 1.00 100 100 080 087 100 096 0.93

Revista de Saude Publica 1.00 100 100 100 1.00 100 100 100 100 1.00

Revista Brasileira de 067 100 100 100 1.00 080 100 100 100 0093

Epidemiologia

Mundo da Saude . . 0.50 . . . 0.00 1.00 1.00 1.00
Revista Paulista de Pediatria 0.00 ) ) ) . 1.00 100 1.00 1.00 0.80
Revista Brasileira de

Ginecologia e Obstetricia 100 ' ' ' 0.00 ' 1.00
Revista de Nutricao 1.00 1.00 1.00 ) . 1.00 1.00 1.00 ) .
Saude e Sociedade 0.67 1.00 . . 0.00 0.50 . 1.00 0.50 1.00
Interface-Comunicacao 1.00 _ 1.00 _ 1.00 1.00 0.50

Saude Educacao

Revista de Salud Publica 0.67 050 040 067 029 063 100 050 064 1.00

Biomédica 1.00 0.50 1.00 . 0.80 0.75 1.00 1.00 . 1.00
Revista Facultad Nacional

cult 033 050 067 033 050 033 050 . 000 067
de Salud Publica

Colombia Médica 050 1.00 1.00 1.00 . 067 . 100 100 1.00
Salud Piblica de México  1.00 1.00 096 1.00 089 091 088 100 095 1.00
Gaceta Médica de México . 050 050 075 1.00 000 050 000 1.00 1.00
Revista Panamericanade g oc 091 094 0906 100 096 100 100 100  1.00
Salud Publica

RevistaCubanade Salud o) 000 075 025 050 067 067 040 057 080
Publica

Revista Habanera de 050 000 . 000 000 100 1.00 1.00 0.0
Ciencias Médicas

MEDICC Review 100 000 067 100 . 067 100 . 100 .
Revista Argentina de SP 000 000 . 033 000 000 000 . 100 050
Archivos Argentinos de 075 . 067 100 067 100 1.00
Pediatria

Salud Colectiva 050 1.00 017 067 040 040 017 050 000 .
Revista Médica de Chile 1.00 060 1.00 1.00 063 1.00 100 100 1.00 1.00
Revista Chilena de Pediatria 0.00 0.00 ) 1.00 1.00 1.00 100 1.00 1.00 1.00

Revista Peruana de

Medicina Exp. y SP 0.67 100 083 100 100 100 1.00 083 086 0.67




Tabla 21

Grado de colaboracidn latinoamericana segln revista y afio de publicacion.

periodo 2011 — 2020
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Nombre de la revista

Afio de publicacion

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Ciencia e Saude Colectiva 0.33 040 0.00 0.00 050 0.00 0.25 0.80 1.00 0.75
Cadernos de Saude Publica 1.00 080 100 1.00 1.00 0.33 050 1.00 0.67 0.33
Revista de Saude Publica 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00
Revista Brasileira de 0.00 1.00 0.00 1.00 0.67
Epidemiologia
Mundo da Saude ) 0.00 0.00 . .
Revista Paulista de Pediatria  0.00 1.00 0.00
Revista Brasileira de
Ginecologia e Obstetricia 0.00
Revista de Nutricao ) ) ) . . .
Saude e Sociedade 0.00 0.00 0.00 1.00 0.50 1..00
Interface-Comunicacao
Saude Educacao 0.50
Revista de Salud Publica 0.50 0.00 0.40 0.67 0.17 0.25 0.00 0.43 1.00
Biomédica 1.00 0.33 1.00 0.75 050 1.00 1.00 1.00
Revista Facultad Nacional de
Salud Piblica 0.00 0.00 0.50 0.00 0.50 0.00 0.50 0.00 0.67
Colombia Médica 0.00 1.00 . . 000 . . . .
Salud Publica de México 1.00 . 0.67 1.00 0.00 0.67 1.00 0.80 1.00
Gaceta Médica de México 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Revista Panamericana de
Salud Publica 0.70 0.33 0.00 1.00 0.75 1.00 050 1.00 0.33
ES;)’I'IS’;: Cubanade Salud 55 000 000 000 050 033 067 025 050 0.67
Revista Habanera de
Ciencias Médicas 0.50 0.00 0.00 0.00 1.00 1.00 0.00
MEDICC Review 1.00 0.00 0.50 1.00 0.67 1.00
Revista Argentina de SP 0.00 0.00 0.33 0.00 0.00 0.00 0.33
Archlvgs Argentinos de 050 0.00 050
Pediatria
Salud Colectiva 050 100 0.00 050 0.25 0.25 0.17 0.00 0.00
Revista Médica de Chile 1.00 0.00 . 0.25 ) . .
Revista Chilena de Pediatria 0.00 1.00 1.00 1.00 1.00
Revista Peruana de

0.00 1.00 0.00 100 1.00 1.00 1.00 0.75 1.00 0.00

Medicina Exp. y SP
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Nota. Descripcion de tablas 14 a 21.

En cuanto a los indicadores de colaboracion, el indice de coautoria o colaboracion
se ha aplicado de acuerdo con la filiacion de los autores, por lo tanto, se han
obtenido tres indices, el primero involucra a todos los autores (Ico), el segundo
involucra a los autores con filiacion internacional incluida la latinoamericana
(Icolinter) y el tercero involucra a autores solo con filiacion latinoamericana
(IcolLa). De igual forma para el grado de colaboracion.

En la tabla 14 se observa el Ico de las revistas, segun el analisis de los promedios,
la revista cubana MEDICC Review tiene el mayor indice promedio anual de (7.1),
seguida de la revista Archivos Argentinos de Pediatria (6.1) y la Revista Salud
Publica de México (5.5). Este indice incluye a todos los autores.

La tabla 15 muestra el indice de colaboracion internacional (Icollnter), segun el
andlisis de los promedios la Revista Médica de Chile tiene el mayor indice (7.4),
seguida de las revistas Salud Publica de México y la Revista Peruana de Medicina
Experimental y Salud Pablica, ambas con un indice promedio anual de 6.3.

En latabla 16 se observa el indice de colaboracion latinoamericano (lcolLa), segun
el anélisis de los promedios la revista cubana MEDICC Review tiene el mayor
indice (5.6), seguida de la revista brasilefia Cadernos de Saude Publica (5.1) y de la
Revista Panamericana de Salud Publica (4.6). Se advierte que cuatro revistas no
publicaron articulos de autores solo con filiacién latinoamericana, estas son: Mundo
da Saude, Revista Brasileira de Ginecologia y Obstetricia; Revista de Nutricao y
Gaceta Médica de México; otras revistas publicaron solo en uno o dos afios. La
Unica revista con colaboracién latinoamericana en todo el periodo fue Cadernos de
Saude Publica.

En la tabla 17 se observa que las mayores tasas de colaboracion internacional
(Tcollnter) la tienen la Revista Brasileira de Ginecologia y Obstetricia en los afios
2012 y 2019 (50%), Mundo da Saude en el afio 2019 (50%) y la Revista Argentina
de Salud Publica en el afio 2020(50%) segun el analisis de los promedios anuales
de las tasas se observa también que no en todos los afios los articulos han tenido
colaboracion internacional, sino méas bien nacional, por lo tanto, en esos afios la

tasa es 0%.
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La tabla 18 muestra las tasas colaboracion latinoamericana (TcolLa); se observa
ausencia de esta colaboracion en cuatro revistas y en varios afios de otras revistas,
sin embargo, los promedios anuales resultan similares a la colaboracion
internacional. Para mejor detalle, sin considerar a los articulos de revistas con
colaboracién en uno y dos afios, se puede decir por ejemplo que la Revista Brasileira
de Epidemiologia tiene las mayores tasas en el afio 2019 (50%) y en el afio
2020(33.3%), la Revista Chilena de Pediatria en el afio 2018(40%) asi como la
Revista Habanera de Ciencias Médicas en los afios 2018 y 2019 (40%). Se puede
sefialar también que la Unica revista con colaboracion latinoamericana en todo el
periodo de estudio es Cadernos de Saude Publica.

En la tabla 19 se observa el grado de coautoria (Gco), segun los promedios anuales
las revistas que alcanzan el maximo grado (1.0) son la Revista de Saude Publica y
la Revista de Nutricao. Las revistas con el menor Gco son la Revista Cubana de
Salud Publica (0.88), Ia Revista Argentina de Salud Publica (0.86) y Salud Colectiva
(0.83).

La tabla 20 indica el Gcollnter, la revista que alcanza el méximo grado (1.0) es la
Revista de Saude Publica, las revistas con los mayores grados son la Revista Salud
Publica de México y Revista Panamericana de Salud Publica (0.96); Revista
Brasileira de Epidemiologia (0.94) y Cadernos de Saude Publica (0.93). Las revistas
con el menor grado son Mundo da Saude y Revista Habanera de Ciencias Médicas
(0.35); y la Revista Brasileira de Ginecologia e Obstetricia (0.2).

En la tabla 21 se muestra el GcolLa, de modo similar a los anteriores indicadores
de colaboracion latinoamericana, segun el analisis de los promedios anuales se
puede observar valores muy bajos. La revista que tiene el mayor grado es Cadernos
de Saude Publica (0.76) seguida de la Rev Per de Med Exp y SP (0.68) y Biomédica
(0.66). Son varias revistas que tienen grados muy bajos, entre ellas Revista Paulista
de Pediatria, Colombia Meédica y Archivos Argentinos de Pediatria (0.1); la Revista
Argentina de Salud Publica (0.07) e Interface (0.05). Describiendo este indicador,
por ejemplo, en esta Gltima revista el grado (0.05) significa que el 5% de los
articulos en el periodo de estudio, fue escrito por dos o mas autores

latinoamericanos.
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Tabla 22

Namero de articulos por tipo de colaboracion, periodo 2011-2020

F . Porcentaje
recuencia (%)
Colaboracién nacional 7866 86.1
Colaboracién internacional @ 899 9.9
Colaboracion latinoamericana ° 170 1.8
Sin colaboracion 203 2.2
Total 9138 100.0

& Articulos de al menos un autor con filiacién latinoamericana
b Articulos de autores con filiacion latinoamericana.

Nota. La tabla 22 indica el predominio de articulos con colaboracién nacional
(86.1%, n=7866), es decir, de autores de un mismo pais; el 2.2% (n=203) son
articulos sin colaboracion, es decir, de un solo autor. Por lo tanto, solo el 9.9%
(n=899) son articulos de autores internacionales incluido al menos un autor con
filiacién latinoamericana; y el porcentaje mas pequefio 1.8% (n=170) corresponde
a articulos de autores solo con filiacion latinoamericana.

Merece una mencion especial lo siguiente: en los 170 articulos de autoria
latinoamericana participaron 884 autores. De ellos se observa 52 articulos con 2 a
3 autores que representan el 30.6%; 55 articulos con 4 a 5 autores representan el
32.3%; 55 articulos con 6 a 10 autores representan el 32.3% y finalmente 8 articulos
con 11 a més autores representan el 4.7%; lo cual denota una inclinacion manifiesta

hacia las autorias colectivas.



Figura 3

Evolucion de los indices de colaboracion internacional y latinoamericana,
periodo 2011-2020

6.0

5.0

4.0

3.0

2.0

1.0

0.0
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

=@=|colInter ==@==|colLa

Figura 4
Evolucion las tasas de colaboracion internacional y latinoamericana,

periodo 2011-2020
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Figura 5
Evolucion de los grados de colaboracion internacional y latinoamericana,

periodo 2011-2020
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Nota. Las figuras 3, 4 y 5 permiten visualizar el comportamiento anual de los
indicadores de colaboraciéon en el contexto internacional y regional
(latinoamericano). En la figura 3 se observa el IcolLa inferior al Icolinter,
principalmente en los afios 2013 y2016 y la mayor cercania de ambos indices en el
afio 2015. Ademas, se visualiza una tendencia ligeramente ascendente de ambos
indices en los ultimos cuatro afios.

En la figura 4, se aprecia que la TcolLa presenta fluctuaciones con respecto a la
Tcollnter, alcanzando valores mayores en los afios 2011, 2015 y 2018. Se observa
también una tendencia ascendente a excepcion del ultimo afio en que ambas tasas
disminuyen. La figura 5 muestra el grado de colaboracion, de modo similar al
IcolLa, el GceolLa es inferior al Gceollnter y disminuyen en forma paralela en los
ultimos dos afios. El Geollnter méas bajo fue en 2015 (0.50) y alcanzd un valor
maximo en 2019 (0.77); El GcolLa mas bajo fue en 2013 y 2016 (0.16) y el GeollLa
mas alto fue en 2018 (0.42).
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Figura 6

Red de colaboracion entre paises latinoamericanos, periodo 2011-2020
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Figura 6a
Continuacion de la red de colaboracién entre paises latinoamericanos,

desagregado de Brasil




Figura 6b

Continuacion de la red de colaboracién entre paises
desagregado de Colombia
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latinoamericanos,

Figura 6¢

Continuacion de la red de colaboracion entre paises
desagregado de México

latinoamericanos,
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Nota. En la figura 6 se observa la red de colaboracion de paises latinoamericanos a
partir de los 170 articulos de autores con filiacion Unicamente latinoamericana
recuperados de Scopus y SCiELO entre 2011 y 2020.

Los nodos representan a los paises y los enlaces representan la colaboracion entre
ellos. El tamafio de los nodos representa la cantidad de articulos publicados por los
autores, el grosor de los enlaces y la distancia entre dos nodos representa la fuerza
colaborativa; se identificaron tres conglomerados (cluster):

Cluster 1: De color rojo, indica la colaboracion de autores con filiacion de siete
paises con alta fuerza de colaboracion, ordenados en la siguiente jerarquia: Brasil,
Colombia, México, Argentina, Cuba, Pert y Chile.

Cluster 2: De color verde, indica la colaboracion de autores con filiacion de cinco
paises con moderada a baja fuerza de colaboracion, ordenados en la siguiente
jerarquia: Ecuador, El Salvador, Bolivia, Costa Rica y Jamaica.

Cluster 3: De color azul, indica la colaboracion de autores con filiacion de seis
paises con moderada a baja fuerza de colaboracion, ordenados en la siguiente

jerarquia: Uruguay, Venezuela, Nicaragua, Panama, Paraguay y Guatemala.

En las figuras 6a, 6b y 6¢ se observa con detalle las interrelaciones de los autores
de Brasil, Colombia y México respectivamente, paises ademas mas productores de
laregion en salud publica. Se puede visualizar que los autores con filiacién de Brasil
colaboran en mayor grado con Colombia, México y Argentina; y en menor grado
con Cuba, Perd, Chile, Ecuador y Uruguay; por el contrario, no colaboran con otros
paises de la region como Bolivia, Venezuela y Paraguay. De modo similar
Colombia y México mantienen las mismas caracteristicas de colaboracion de
Brasil; aunque, los autores de filiacion colombiana no colaboran con paises
sudamericanos como Ecuador, Bolivia y Uruguay y los autores de filiacion
mexicana no colaboran con paises sudamericanos como Ecuador, Bolivia y
Panama; y tampoco con paises centroamericanos como Guatemala, Panama,

Nicaragua y Costa Rica.
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Correlacion entre el nimero de articulos e indicadores de colaboracion,

periodo 2011-2020

NUmero de  NUmero de
Rho de Spearman articulos articulos
(Nart) (NartLa) ®
- ] . P 0.066
indice de coautoria Coeficiente de correlacion
p-valor 0.288
indice de colaboracion Coeficiente de correlacion ~ 0-012
internacional p-valor 0.872
indice de colaboracién  Coeficiente de correlacion ~ ~0-137 0.121
latinoamericana ? o-valor 0.710 0.230
Tasa de colaboracion  coeficiente de correlacion ~ 0-181*
internacional p-valor 0.003
latinoamericana ® p-valor 0.001 0.002
Grado de coautoria Coeficiente de correlacion 0.05
p-valor 0.425
Grado de colaboracion  coeficiente de correlacién 0.185*
internacional p-valor 0.007
Grado de colaboracion coeficiente de correlacién 0.246* 0.258*
latinoamericana ? p-valor 0.002 0.010

* Corr. p<0.05

2 Articulos de autores con filiacion latinoamericana (n=170)

Nota. En la tabla 23 se observa la correlacion del Nart y el NartLa con los

indicadores de colaboracion, segun los cruces existe correlacion estadisticamente

significativa positiva muy débil entre el Nart y las Tcollnter y TcolLa. De modo

similar con los grados de colaboracion internacional y latinoamericana. En el caso

del NartLa se observa también correlacion positiva débil con la TcolLay el GeolLa.

No se encontro correlacion con los indices de colaboracion (Ico, Icolinter, IcolLa)

y el grado de coautoria (Gco).
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Correlacion entre el indice de productividad e indicadores de colaboracion,

periodo 2011-2020

indice de indice de
Rho de Spearman productividad productividad
(IP) (IPLa) @

- ] Coeficiente de correlacion 0.066
Indice de coautoria

p-valor 0.288
indice de colaboracion  coeficiente de correlacion 0.012
internacional p-valor 0.872
indice de colaboracion cgeficiente de correlacién -0.137 0.124
latinoamericana ? p-valor 0.171 0.220
Tasa de colaboracion  Coeficiente de correlacién 0.181*
internacional p-valor 0.003
Tasa de COIabOfaC'dn Coeficiente de correlacion 0.221* 0.307*
latinoamericana ? p-valor 0.001 0.002
Grado de coautoria Coeficiente de correlacion 0.05

p-valor 0.425
Grado de colaboracion  Coeficiente de correlacion 0.185*
internacional p-valor 0.007
Grado de colaboracion  Coeficiente de correlacion 0.246* 0.259*
latinoamericana ® p-valor 0.002 0.009

*Corrp<0.05

2 Articulos de autores con filiacion latinoamericana (n=170)

Nota. En la tabla 24, se observa la correlacion del IP y el IPLa con los indicadores

de colaboracion, segun los cruces existe correlacion significativa positiva muy débil

entre el IP y las Tcollnter y TcolLa; de modo similar con Geolinter y el GeollLa.

Asimismo, se encuentra correlacién significativa positiva débil del IPLa con la

TcolLa y el GeolLa. No se encontrd correlacion con los indices de colaboracion

(Ico, Icolinter, IcolLa) y el Gco.
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Correlacion entre el nimero de citas e indicadores de colaboracion,

periodo 2011-2020
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NUmero  Numero
Rho de Spearman de citas citas
(Nc)  (NcLa)®
. . Coeficiente de correlacion 0.181*
Indice de coautoria
p-valor 0.003
indice de colaboracion Coeficiente de correlacion 0.029
internacional o-valor 0.687
Indice de colaboracién Coeficiente de correlacion -0.063 0.250*
latinoamericana ? o-valor 0.530 0.012
Tasa de colaboracién Coeficiente de correlacion 0.084
internacional o-valor 0.178
Tasa de colaboracion Coeficiente de correlacion 0.125 0.077
latinoamericana ? o-valor 0.065 0.444
) Coeficiente de correlacion 0.043
Grado de coautoria
p-valor 0.491
Grado de colaboracion Coeficiente de correlacion 0.180*
internacional o-valor 0.009
Grado de colaboracion Coeficiente de correlacion 0.250* 0.170
latinoamericana ? 0.002 0.091

p-valor

*Corrp<0.05

2 Articulos de autores con filiacion latinoamericana (n=170)

Nota. La tabla 25 muestra la correlacion del Nc y el NcLa con los indicadores de

colaboracion, segun los cruces el Nc se correlaciona significativamente en sentido

positivo muy débil con el Ico, el Geollnter y débil con el GeolLa. Asimismo, el

NcLa se correlaciona en sentido positivo debil con el IcolLa. No se encontrd

correlacion con las tasas de colaboracion (Tcollnter y TcolLa), el Icolinter y el Geo.
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Correlacion entre el indice de visibilidad e indicadores de colaboracion, periodo

2011-2020
indice de indice de
Rho de Spearman visibilidad  visibilidad
(1v) (IVLa)?
. . Coeficiente de correlacion ~ 0.181*
Indice de coautoria
p-valor 0.003
indice de colaboracién Coeficiente de correlacion 0.029
internacional p-valor 0.687
Indice de colaboracién Coeficiente de correlacion -0.063 0.280*
latinoamericana ? o-valor 0.530 0.008
Tasa de colaboracién  Coeficiente de correlacion 0.084
internacional p-valor 0.178
Tasa de colaboracién  Coeficiente de correlacion 0.125 0.092
latinoamericana ? p-valor 0.065 0.389
) Coeficiente de correlacion 0.043
Grado de coautoria
Grado de colaboracién Coeficiente de correlacién 0.180*
internacional p-valor 0.009
Grado de colaboracion Coeficiente de correlacion 0.250* 0.273*
latinoamericana ? 0.002 0.010

p-valor

* Corrp<0.05

2 Articulos de autores con filiacion latinoamericana (n=170)

Nota. La tabla 26 muestra la correlacion del IV y el IVLa con los indicadores de

colaboracion, segun los cruces el 1V se correlaciona significativamente en sentido

positivo muy débil con el Ico y el Gceolinter y débil con el GolLa. También se

encuentran correlaciones significativas débiles del IVLa con el IcolLa y el GeolLa.

No se encontrd correlacion con el Icolinter y las tasas de colaboracion.



Tabla 27

Asociacion entre el idioma y el tipo de colaboracion, periodo 2011-2020

Tipo de colaboracion Total
. Colaboracion  Colaboracién Sin
Idioma ; . ) .,
internacional nacional colaboracion
Esaiol 398 2163 146 2709
spano 14.7% 79.9% 5.4% 100.0%
) 426 2142 32 2600
Inglés
16.4% 82.4% 1.2% 100.0%
) 243 3561 25 3829
Portugues
6.3% 93.0% 0.7% 100.0%
1067 7866 203 9138
Total
11.7% 86.1% 2.2% 100.0%

Nota. En la tabla 27 se observa que la colaboracion internacional es mas frecuente

en inglés y espafiol, con 16.4% y 14.7% respectivamente. La colaboracion nacional

es mas frecuente en portugués 93.0%, luego en inglés 82.4% y en espafiol 79.9%;

y sin colaboracion en espafiol 5.4%, en inglés 1.2% y en portugués 0.7%.

El contraste de las variables se ha realizado con la prueba de independencia Chi

cuadrado de Pearson y se puede afirmar que existe evidencia de asociacion

significativa entre el idioma y el tipo de colaboracion (Chi cuadrado de Pearson =

378.4; gl = 4; p=0.000).
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Tabla 28

Comparacion de citas promedio segun idioma, periodo 2011-2020

Media Desviacion Anova (F) p-valor
Espariol 8.3 14.2
Inglés 10.1 14.1 15.274 0.000*
Portugueés 9.8 11.7
Total 9.4 13.2

* Corr. p<0.05
Nota. El andlisis de varianza ANOVA indica que el promedio de citas depende del
idioma. El numero de citas es mayor en articulos publicados en inglés y en

portugués y es menor en articulos publicados en espafiol.

Figura7

Correlacion entre el indice de productividad y el indice de visibilidad,2011-2020
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Nota. La figura 6 muestra una correlacién significativa positiva media (Rho=0.704)
entre el IP y el 1V, es decir a mayor produccion de articulos, mayor es la cantidad
de citaciones; cuando se correlacionan estos indices en los articulos de autores con
filiacién latinoamericana (n=170) el coeficiente de correlacion disminuye a débil
(Rh0=0.272; p=0.01).
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Al segmentar la data segun el criterio de periodicidad de las publicaciones de las

revistas latinoamericanas; en mensual, bimestral y trimestral se establecieron

nuevas correlaciones.

Tabla 29

Correlacion entre el indice de productividad y los indicadores de colaboracion

segun la periodicidad de las revistas, periodo 2011-2020

indice de productividad (IP)

Rho de Spearman Mensual Bimestral Trimestral
P (6)° (6)° (13)°
Coeficiente de
. . iy -0.411* -0.268* 0.109
Indice de coautoria correlacion
p-valor 0.001 0.039 0.216
. Coeficiente de
indice de colaboracion correlacion -0.472* -0.245 0.101
internacional p-valor 0.000 0.101 0.078
. Coeficiente de
Indice de colaboracion correlacion -0.251 -0.148 -0.126
latinoamericana p-valor 0.166 0.532 0.404
., Coeficiente de
Tasa de _colaboramon correlacion 0.255* 0.210 0.194*
internacional p-valor 0.049 0.107 0.027
Coeficiente de
Tasa de colaboracién  correlacién 0.331* 0.316* 0.154
latinoamericana p-valor 0.019 0.047 0.094
Coeficiente de ) * )
Grado de coautoria correlacion 0.316 214 0.095
p-valor 0.014 0.101 0.283
Coeficiente de
Grado de colaboracidn correlacién -0.372* -0.105 0.196*
internacional o-valor 0.006 0.466 0.050
., Coeficiente de
Gr_ado de c_olaboracmn correlacion -0.002 0.219 0.142
latinoamericana p-valor 0.989 0.245 0.217

*Corrp<0.05
4 NUmero de revistas
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Nota. La tabla 29 muestra las correlaciones entre el IP y los indicadores de
colaboracidon de acuerdo con la periodicidad de publicacion de las revistas. Segun
los cruces existe correlacion negativa débil con el Ico en revistas de periodicidad
mensual (-0.411) y bimestral (-0.268); no se encontré correlacion en revistas
trimestrales.

Existe correlacion negativa débil con el Icolinter en revistas de periodicidad
mensual (-0.472) y no existe correlacion en revistas bimestrales y trimestrales.

Se encontro correlacion negativa débil entre el IP y el Gco (-0.316) y el Geollnter
(-0.372) en revistas de periodicidad mensual y no en bimestrales y trimestrales.

A diferencia de los resultados anteriores, se encontraron correlaciones positivas
débiles con la Tcollnter en revistas de periodicidad mensual y trimestral; y con la
TcolLa en revistas mensuales y bimestrales. Y con el Gcollnter en revistas
trimestrales.

En este analisis de correlacion se puede denotar que a mayor colaboracion (Ico y
Gco), se tiene una menor productividad en las revistas mensuales y bimestrales. Sin
embargo, cuando se trata de la Tcollnter y la TcolLa sucede el contrario, la
correlacion es en sentido positivo en las revistas mensuales, bimestrales y
trimestrales. Es decir, a mayor colaboracion internacional (Tcollnter y la TcolLa)

mayor es la productividad.
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Tabla 30

Correlacion entre el indice de visibilidad y los indicadores de colaboracion segin
periodicidad de las revistas, periodo 2011-2020

indice de visibilidad (V)

Rho de Spearman Mensual (6)* Bimestral (6)? T“(”l‘g;?a'
Coeficiente de ) * _ *
indice de coautoria correlacion 0473 0.067 0.262
p-valor 0.000 0.610 0.003
. ., Coeficiente d
indice de colaboracion gorrelacign -0.620* -0.119 0.240*
internacional p-valor 0.000 0.431 0.026
e ., Coeficiente de
Ino_llce de c_olaboraC|on correlacion -0.235 -0.128 0.068
latinoamericana p-valor 0.196 0.591 0.652
., Coeficiente de
Tasa de _colaboracmn correlacion 0.146 0.059 0.067
internacional p-valor 0.267 0.652 0.446
., Coeficiente de
Ta_sa de co!aboracmn correlacion 0.177 0.142 0.016
latinoamericana p-valor 0.220 0.383 0.863
Coeficiente de } * _
Grado de coautoria correlacion 0.276 0.128 0.092
p-valor 0.033 0.330 0.295
.. Coeficiente de
_G:ado dg collaboramon correlacion -0.274* -0.024 0.259*
Internaciona p-valor 0.047 0.857 0.009
.. Coeficiente de
Grgdo de c_olaboraC|on correlacion 0.107 0.304 0.214
latinoamericana p-valor 0.523 0.102 0.062

* Corrp<0.05
2 NUumero de revistas

Nota. La tabla 30 muestra las correlaciones entre el IV y los indicadores de
colaboracion de acuerdo con la periodicidad. Segun los cruces, el 1V se correlaciona
en sentido negativo débil con el Ico en revistas mensuales (-0.473), sin correlacion
en revistas bimestrales y correlacion en sentido positivo débil en revistas
trimestrales (0.262). El 1V tiene correlaciéon negativa media con el IcolInter en las
revistas mensuales (-620) en revistas mensuales, sin correlacion en bimestrales y

correlacion positivo débil (0.240) en revistas trimestrales.
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El IV también se correlaciona en sentido negativo débil con el Gco en revistas
mensuales (-0.276) y sin correlacion en revistas bimestrales y trimestrales. De la
misma forma se correlaciona en sentido negativo debil con el Gcollnter en revistas
mensuales (-0.274), sin correlacion en revistas bimestrales y correlacion positiva
débil en revistas trimestrales (0.259). No se encontré correlacion con el IcolLay las
tasas de colaboracion. Se puede deducir que a mayor colaboracion (Ico, Icolinter,
Gco y Gceollnter) existe menor 1V en las revistas mensuales y lo contrario sucede

en revistas trimestrales.

Tabla 31

Correlacion entre los indices de productividad y visibilidad latinoamericanos y

los indicadores de colaboracion segun periodicidad de las revistas

indice de productividad (IPLa)

Rho de Spearman Mensual (6)* Bimestral (6)? Tn(n;g;:ral
T ., Coeficiente de
Ino_llce de c_olaboraC|on correlacion 0.273 -0.008 0.096
latinoamericana p-valor 0.130 0.976 0.525
., Coeficiente de
Ta_sa de co!aboramon correlacion 0.553* 0.300 0.351*
latinoamericana p-valor 0.001 0.226 0.017
.. Coeficiente de
Grgdo de c_olaboraC|on correlacion 0.232 0.223 0.274
latinoamericana p-valor 0.201 0.374 0.066
*Corrp<0.05
indice de visibilidad (IVLa)
Rho de Spearman Mensual (6)* Bimestral (6)? Tn(n;g;:ral
. Coeficiente de
Indice de colaboracién correlacion 0.344 0.479 0.297
latinoamericana p-valor 0.063 0.071 0.063
Coeficiente de
Tasa de colaboracion  correlacion 0.402* 0.603* -0.131
latinoamericana p-valor 0.028 0.017 0.422
., Coeficiente de
Gr_ado de c_olaboracmn correlacion 0.169 0.367 0.389*
latinoamericana p-valor 0.371 0.178 0.013
*Corrp<0.05

4 NUmero de revistas
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Nota. En la tabla 31 se muestra las correlaciones del IPLa y el IVLa con los
indicadores de colaboracién de acuerdo con la periodicidad de las revistas.

Segun los cruces, se encontraron correlaciones puntuales entre el IPLay la TcolLa,
una correlacion positiva media en revistas mensuales (0.553), sin correlacion en
revistas bimestrales y correlacion positiva débil en revistas trimestrales (0.351). No
se encontrd correlacion con el IcolLa y el GeolLa.

El IVLa se correlaciona en sentido positivo débil con la TcolLa en revistas
mensuales (0.402) y en sentido positivo medio en revistas bimestrales (0.603), sin
correlacion en revistas trimestrales. Ademas, se correlaciona con el GcolLa en
sentido positivo débil en revistas trimestrales (0.389). Se puede deducir que la
mayor tasa de colaboracion latinoamericana (TcolLa) implica un mayor IPLa e
IVLa.

4.1 PRUEBAS ESTADISTICAS

Se realiz6 un estudio descriptivo, correlacional y transversal, con la observacion y
el analisis de indicadores bibliométricos en una linea de tiempo de 10 afios; en el
analisis inferencial se aplicd la prueba no paramétrica de correlacién Rho de
Spearman para indicadores cuantitativos, la prueba Chi cuadrado de independencia
para indicadores cualitativos idioma y tipo de colaboracion y el anlisis de varianza
ANOVA para comprobar diferencias entre medias de diferentes grupos, idioma y

el nimero de citas.

4.2 COMPROBACION DE LA HIPOTESIS GENERAL

Segun al anélisis estadistico se han encontrado correlaciones positivas
estadisticamente significativas entre los indicadores de produccion cientifica: Nart,
NartLa, IP e IPLa y los indicadores de colaboracion internacional (Tcollnter y
Gceollnter) e indicadores de colaboracion latinoamericana (lcolLa, TcolLa y
GcolLa). A un nivel de confianza del 95% y un p< 0.05, se rechaza la Ho. Asi como

el IV e IVLa con indicadores de colaboracion internacional (Ico, Gceollnter) e
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indicadores de colaboracion latinoamericana (IcolLa y GceolLa). Existe evidencia
suficiente para decir que existen correlaciones significativas positivas entre

indicadores de produccion y colaboracion cientifica (H1).

4.2.1 COMPROBACION DE LA HIPOTESIS ESPECIFICA

Segun al analisis estadistico, de acuerdo con la periodicidad de publicacion de las
revistas, se han encontrado correlaciones negativas estadisticamente significativas
del indicador de produccion cientifica IP con indicadores de colaboracion (lco,
Icolinter, Gco y Gcollinter) en revistas mensuales; y con el Ico en revistas
bimestrales.

Se han encontrado correlaciones positivas estadisticamente significativas del
indicador de produccién cientifica IP con indicadores de colaboracién (Tcollnter y
TcolLa) en revistas mensuales; con la TcolLa en revistas bimestrales y con la
Tcollnter y Geollnter en revistas trimestrales.

Se han encontrado correlaciones negativas estadisticamente significativas del
indicador IV con indicadores de colaboracion (Ico, Icollnter, Gco y Gceollnter) en
revistas mensuales. Y correlaciones positivas con el Ico, Icolinter y el Geollnter en
revistas trimestrales. A su vez se han encontrado correlaciones positivas
estadisticamente significativas entre el indicador de produccion IPLay el indicador
de colaboracion latinoamericana TcolLa en revistas mensuales y trimestrales.

Se han encontrado correlaciones positivas estadisticamente significativas del
indicador de produccién IPLa con el indicador de colaboracion TcolLa en revistas
mensuales y trimestrales.

A su vez, se han encontrado correlaciones positivas estadisticamente significativas
del indicador IVLa con el indicador de colaboracion TcolLa en revistas mensuales
y bimestrales. Y con el GcollLa en revistas trimestrales.

Entonces, a un nivel de confianza del 95% y un p< 0.05, se rechaza la Ho y se acepta
la H2.
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4.3 DISCUSION DE LOS RESULTADOS

La investigacion en salud pablica en la region latinoamericana ha evolucionado a
través del tiempo segin dan cuenta los patrones de productividad, visibilidad y
colaboracion cientifica de documentos publicados en este campo; en la presente
investigacion se ha tomado como unidades de estudio a los articulos originales y
originales breves, los cuales aportan en esencia el conocimiento cientifico acerca
de la salud publica de las poblaciones latinoamericanas, aunque la mayoria de
investigaciones bibliométricas analizan toda la tipologia documental, la opcion de
incluir en esta investigacion solo articulos originales y originales breves se sustenta
en que los contenidos de estos provienen de estudios de poblaciones directa o
indirectamente involucradas en una problematica de salud publica y ademas que
este tipo de documentos pasa por un analisis riguroso de revision por pares.

Los primeros resultados revelan que los paises mas productores de la region
son Brasil, Colombia y México, los demas paises, aunque aportan a la produccion
latinoamericana, tienen bajos niveles de publicacion. Estos hallazgos estan en
consonancia con estudios previos en el cual se reporta a Brasil, México y Colombia,
en ese orden, como los mayores productores (16), Asimismo, cuando comparan la
produccién latinoamericana en el area de salud publica con otras regiones
geogréficas reportan a Brasil, México y Cuba como principales productores (17).
Otros estudios relacionados con la salud publica como la medicina y la salud
reportan a Brasil con el mayor nimero de documentos, seguido de Argentina, Chile,
Cuba y Colombia (34)(92). Es importante mencionar que la fuente bibliografica, la
temporalidad y el tipo de documento contribuyen a la variacion en los resultados,
aun asi, en su conjunto guardan un grado de similitud.

Entre el 2011 y 2020 se han recuperado 9138 articulos distribuidos en 25
revistas de siete paises ademas de una revista de la OPS. Las revistas mas
productoras son las brasilefias Ciencia y Saude Colectiva y Cadernos de Saude
Publica, lo que concuerda con un estudio anterior. (37)

Dentro de la caracterizacion de la produccion cientifica, la distribucién de

los articulos revela que el idioma portugués ha sido el mas frecuente seguido casi
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en la misma proporcion por el espafiol e inglés, esto en virtud de la alta produccion
de Brasil, pues de las 26 revistas estudiadas, el 38% de ellas son brasilefias. Este
hecho se puede entender por el nivel macro de la presente investigacion, dado que,
en un dominio menor, como por ejemplo en la produccion cubana sobre salud
publica el idioma de publicacion mas frecuente es el espafiol, seguido del inglés, y
en mucho menor proporcion el portugués. (30)

En relacion con el enfoque o abordaje metodologico predominan los
estudios cuantitativos seguidos a gran distancia de los estudios cualitativos y en un
minimo porcentaje los estudios mixtos; estos hallazgos concuerdan con la
investigacion de Araujo y col. relacionada con la salud publica(93). Aunque los
resultados demuestren un predominio cuantitativo, son los estudios cualitativos los
que realmente se acercarian al conocimiento de las necesidades y requerimientos
de salud de las poblaciones que quizéas los datos numéricos no pueden brindar. Asi,
cuando se trata de estudios cualitativos las teméticas cambian en su distribucion
donde por ejemplo la violencia contra nifios, adolescentes, mujeres y ancianos,
suicidio, la atencion primaria y salud laboral ocupan los primeros lugares(94); en el
presente estudio las tematicas mencionadas se distribuyen en frecuencias diferentes,
debido quizés al predominio cuantitativo que desplaza a los estudios cualitativos;
dentro de estos ultimos el aporte mayoritario es de Brasil; al respecto, hace mas de
una década se analizaba la escasa produccion de investigacion cualitativa de las
revistas brasilefias (95), lo que denota el interés de este pais por el abordaje de la
salud publica bajo una dimensién cualitativa.

Los hallazgos describen una distribucién tematica de los articulos en 20
categorias, en relacion con ello, la literatura sefiala que la clasificacion tematica
aplicada a los articulos permite obtener informacion de la produccion cientifica
general a través de un listado de disciplinas o descriptores, pero no contempla
algunas areas especificas debido a que estan disefiadas con un namero reducido de
subproductos, lo que puede crear cierto sesgo en la distribucion (67); en la presente
investigacion se evalud cada articulo de forma manual. Las categorias mas
frecuentes corresponden a la vigilancia epidemioldgica, enfermedades metabolicas,

enfermedades crénicas no transmisibles y calidad de vida relacionada con la salud,



105

lo cual guarda relacion directa con lo hallado en el estudio espafiol de Gélvez C.
(96), donde describe principalmente las investigaciones epidemioldgicas y las
enfermedades infecciosas por virus. Esta similitud estaria indicando que las lineas
de investigacion en salud publica de la region latinoamericana van en concordancia
con otras regiones. Del mismo modo, la distribucion encontrada no esta alejada de
la Agenda Nacional de Investigacion en Salud Publica presentada en el afio 2019
en Argentina (97), en la cual los temas priorizados son enfermedades crénicas no
transmisibles, enfermedades transmisibles, curso de vida, y atencidn integral de la
familia.

En la misma linea, se han identificado tendencias de temas de investigacion
de salud publica influenciados a través de redes sociales tales como el impacto del
apoyo social en la salud, el impacto del capital social en la inequidad en salud y la
dinamica de la transmision de enfermedades o conductas de salud(41), asimismo
cuando se aborda el area de la salud indigena, la tuberculosis, enfermedades
infecciosas y nutricién ocupan el primer lugar (43). Estas tendencias tematicas, en
la presente investigacion, no ocupan posiciones principales, por ejemplo, la
inequidad en salud y desigualdades sociales estan en la posicién 17 y la salud
indigena como categoria en la posicién 15; lo que significa que la distribucién de
las tematicas en salud publica describe un abanico de posibilidades que merece
mayor investigacion.

En relacion con los indicadores de productividad, la tendencia anual de las
publicaciones en salud publica ha sido fluctuante, la produccion de publicaciones
fue mayor en el afio 2020 (990 articulos) y menor en el afio 2012 (834 articulos), la
produccién empezé a crecer desde el afio 2016. Un patron similar de
comportamiento de las publicaciones se observa en el estudio de Lin y col. (42), en
su investigacion sobre preparacion para emergencias de salud publica de 1997 a
2019, encuentra una tendencia creciente y con fluctuaciones. El estudio de
Chaudhary y col. (11) sobre salud publica en paises de Asia, entre 1957 y 2021,
indica incluso variaciones significativas en la publicacion de articulos con una
tendencia igualmente creciente; es decir existe una dinamica variante de las

publicaciones en todo &mbito geogréafico y de temporalidad.
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Los resultados de la produccién de articulos se corresponden con las tasas
de crecimiento anual (Tca), que aumentan y disminuyen entre 2011 y 2020, en
lineas generales los promedios de las Tca por pais son dictadas por sus revistas, en
el caso de Brasil las tasas flucttan entre -1.1% y 23.8%, en Colombia entre -2.6%
y 15.2%, México entre 6.5% y 23.5%,Cuba entre -0.67% y 27.9%, Argentina
aungue no es el pais més productivo tiene las mas altas tasas de crecimiento entre
17.4 %y 31.74%. Las tasas negativas debido a caidas de la produccion en algunos
afios se remontan con los afios de alta productividad, es el caso de las revistas
brasilefias Mundo da Saude, en el afio 2013 (200%) e Interface en al afio
2014(111%). También, se encontraron Tca altas en la revista Gaceta Médica de
México en el afio 2014 (109%); en la Revista Habanera de Ciencias Médicas en el
afio 2012 (266%) y en la revista argentina Salud Colectiva en el afio 2013(150%) y
en afo 2020(120%)

En la investigacion de Carvajal y Carvajal (34) se encontré un grado de
similitud con las tasas de crecimiento anual sobre la produccion cientifica en salud
en paises de la region, sin embargo, se puede resaltar el caso de Argentina que ocupa
el quinto lugar en produccién con una Tca negativa (-1.18%) que difiere del
presente estudio, en el cual ocupa el sexto lugar y tiene en promedio la Tca mas alta
(22.8%). Puede agregarse que resultaria interesante haber comparado las Tca de la
produccidn en salud publica de América Latina con otras regiones como se ha hecho
en estudios previos (17)(35).

Con respecto al numero de citas recibidas; Brasil, Colombia y México tienen
mas del 80 % de citaciones. El analisis mas detallado de las revistas indica que son
las brasilefias las que han recibido mas citaciones, en consecuencia al nimero de
citas y al impacto de las publicaciones, las revistas con mayor IV fueron Ciencia e
Saude Colectiva (3.2), Cadernos de Saude Publica (3.1), Revista de Saude Publica
(3.0) y la Revista Brasilefia de Epidemiologia (2.8); en cuanto a las revistas mas
citadas se podria esperar que estén en los primeros cuartiles; de ellas la Revista de
Saude Publica se encuentra en Q1 y la Revista Brasilefia de Epidemiologia en Q2.

Estos resultados se complementan con el estudio Belloni A. y col. sobre articulos
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no citados de las revistas de salud publica de Brasil, en el cual se encontré una
mayor declinacion de no citacion en las cuatro revistas antes mencionadas. (98)

Caso contrario sucede con Cuba, es bien conocido la alta especialidad que
tiene en medicina y en salud publica, sin embargo, en esta investigacion alcanza el
quinto lugar en produccion de articulos y el dltimo lugar en citaciones, esta
situacion coincide con los estudios de Zacca-Gonzélez y col.(30); y Chinchilla-
Rodriguez y col.(68)sobre la produccion cientifica cubana en 2015 y 2016
respectivamente donde hallaron una baja visibilidad internacional de las
publicaciones en comparacién con otros paises, sefialando ademas que esto se
deberia a la escasa publicacion en inglés y al bajo indice de colaboracion
internacional, al parecer este patrén se mantiene después de casi una década.

En lacomprobacion, si el idioma de las publicaciones es un factor que podria
estar contribuyendo a la baja visibilidad, con la prueba ANOVA se demostré que
el numero de citaciones es mayor cuando se publica en inglés y luego en portugués.
En la muestra estudiada el mayor porcentaje de publicaciones en portugués (41.9%)
constituye una dificultad para la visibilidad, a pesar de estar indexadas en Scopus;
en estudios anteriores, se ha demostrado que el sesgo linglistico desempefia un rol
importante en la visibilidad de las publicaciones latinoamericanas. (99)

En este contexto, se debe agregar que el estudio mas completo encontrado
en la literatura sobre la produccién cientifica latinoamericana en salud publica, el
de Chinchilla-Rodriguez y col.(16) en el periodo 2003-2011,describe una baja
visibilidad de los articulos publicados sobre salud publica en Brasil que al parecer
estaria influenciada por el idioma portugués y la publicacion en revistas nacionales;
del mismo modo México y Colombia tienen una tendencia creciente de
productividad y una visibilidad moderadamente baja. Estos resultados estan en
consonancia con los del presente estudio; al parecer, el patron encontrado en estos
paises aln se mantiene. En este punto, no se han encontrado estudios de los Gltimos
afios con los que se puedan comparar los resultados de la presente investigacion.

Otro factor que podria contribuir a la baja visibilidad es el tipo de
documento, en este estudio se optd por los articulos originales ademas de las

razones antes sefialadas porque es el vehiculo mas habitual de comunicacion
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cientifica, sin embargo, el articulo de revision es otro tipo importante de documento,
puede tener mas potencial para una alta visibilidad, ya que estos documentos cubren
la situacién y las tendencias de un lapso mas amplio, en el espacio y en el tiempo.
Cabe precisar que no se ha encontrado en la literatura investigaciones gque tengan
como unidades de estudio solamente articulos originales.

En el andlisis de los indices de colaboracién se encontrd6 que estos
disminuyen segun las caracteristicas de filiacion de los autores, por ejemplo, en el
caso de Brasil tiene un Ico de 4.6, un Icolinter de 3.6 y un IcolLa de 1.5. Colombia
tiene un Icol de 4.3, un Icolinter de 4.0 y un IcolLa de 2.0. México tiene un Ico de
5.4, un IcolInter de 5.2, y un IcolLa de 1.9. De todos los paises estudiados, Brasil
es el que tiene el menor IcolLa, seguido de Argentina con un IcolLa de 1.7. La OPS
tiene el mayor IcolLa (4.6) con su Revista Panamericana de Salud Pablica, seguida
de Per( (3.8) con su Revista Peruana de Medicina Experimental y Salud Puablica, y
luego Cuba con 3.2.

Aunque son diez las revistas de Brasil, tres de ellas no han publicado
articulos en colaboracion con autores con filiacion latinoamericana entre 2011 y
2020 y dos revistas registran autores latinoamericanos solo en un afo; cabe resaltar
que la Unica revista que ha tenido colaboracion latinoamericana en todo el periodo
de estudio es Cadernos de Saude Publica, sin embargo, eso no alcanzé para sustraer
a Brasil del altimo lugar en el indice de colaboracion latinoamericana. Todo lo
contrario, sucede con la revista de la OPS vy la revista peruana, aun cuando los
autores latinoamericanos no contribuyeron en todos los afios, su distribucién anual
fue mas homogénea y como revistas individuales obtuvieron los mayores indices
de colaboracion latinoamericana.

Las tasas de colaboracion se han analizado en el contexto internacional y
regional (latinoamericano). La Tcollnter en los paises estudiados no superan el
10%, y cuando se trata de la TcolLa, disminuye a 8.5%. Esta disminucién es debida
basicamente a Brasil, que pasa de una Tcollnter de 9.96% a una TcolLa de 7%, y
México, que pasa de 10% a 5%; los demaés paises mantienen sus tasas sin cambios.
El grado de colaboracion indica en qué medida cada pais colabora con otros paises,

esta medida va entre 0 y 1. El Geollnter es mayor en Chile (0.81) y México (0.74);
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el menor grado lo tienen Cuba (0.47) y Argentina (0.36). El GcolLa es inferior en
todos los paises, los grados mas bajos son de Brasil (0.22) y Argentina (0.14).

Se puede inferir que la colaboracion netamente latinoamericana es muy baja,
principalmente cuando observamos el IcolLa global (2.0), el GcolLa global (0.28);
y la TcolLa global (8.5%). Cabe la pena mencionar algo sobre las tasas de
colaboracidn, el promedio anual de la Tcollnter es bajo, sin embargo, las tasas
individuales de revistas de algunos afios son mas altas tal como Brasil que tiene
tasas de 24.7% en el afio 2019 (Revista Brasilefia de Epidemiologia), 38.5% en
2016 (Revista Paulista de Pediatria), 50% en 2012 y 2019 (Revista Brasileira de
Ginecologia e Obstetricia). Colombia en el afio 2019 tiene 24.3% (Revista de Salud
Publica) y 26.9% (Biomédica); México 17.3% en 2013 (Salud Pablica de México).

En ese sentido, para visualizar mejor la Tcollnter corresponderia un analisis
individual del comportamiento de la revista de cada pais. Al respecto, en el analisis
bibliométrico regional en salud publica de Zacca-Gonzales y col. (17), muestra una
Tcollnter en América Latina de 30.7% porcentaje que se acerca mas a los valores
individuales encontrados en la presente investigacion. De la misma forma se puede
abordar la TcolLa que en algunos afios y en algunas revistas muestran tasas mas
altas como MEDICC Review de Cuba con 28.6% en los afios 2014 y 2016 o Mundo
da Saude de Brasil con 33.3% en los afios 2018 a 2020. No obstante, se han
encontrado tasas de colaboracion que presentan bajas, fluctuantes, e incluso
ausentes porcentajes anuales entre 2011 y 2020. Al respecto, la literatura sefiala a
la colaboracién internacional con retrocesos en los ultimos afios en las tasas de
colaboracion de revistas de salud publica de mayor prestigio en Latinoamérica
(100), lo cual guarda concordancia con lo encontrado en la presente investigacion.

De acuerdo con los resultados, se exhibe una colaboracion internacional
inferior a lo esperado y mas aun una colaboracion latinoamericana muy baja; no se
ha encontrado en la literatura estudios para poder discutir estos datos.

En lineas generales, los indicadores exhiben una produccién cientifica
fluctuante entre 2011 y 2020 con una ligera tendencia de crecimiento en el Gltimo
quinguenio 2016-2020, pero que no es resaltante tomando en cuenta que la

produccién del ultimo afio fue acrecentada por investigaciones sobre COVID-19.
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En todo caso el crecimiento de la produccidn podria explicarse por las redes
de colaboracion entre las instituciones académicas de los paises, este argumento
plantea que las dindmicas de investigacion asi como su avance depende de los
procesos de colaboracion e internacionalizacion de la ciencia(101); teoria que es
valida en un campo tan fértil como la salud publica, que se estaria cumpliendo en
la practica de acuerdo a los hallazgos de esta investigacion que dictan una pobre
colaboracion y por consiguiente una produccion cientifica que podria mejorar.

La visualizacion grafica de la colaboracidon entre los paises latinoamericanos
se obtuvo con el programa VOSviewer vs. 1.6.18, con el cual se construy6 una red
de colaboracion basada en la distancia de los nodos, ademés del método fractional
counting (102). Se graficaron los 18 paises latinoamericanos que colaboraron en el
periodo 2011-2020. Las colaboraciones entre Brasil, México y Colombia tienen la
centralidad, son de similar intensidad y proporcionales a su produccion, la
colaboracidn de Brasil con Argentina, Cuba, Chile y Pert también es importante,
de la misma forma sucede con la colaboracion de México y Colombia con estos
paises, este patron es semejante al encontrado en estudios previos en areas
relacionadas a la salud puablica con excepcion de Cuba (35) y difiere de alguna
forma con otros estudios relacionados con la salud publica donde se han encontrado
a Brasil, Argentina, México, Colombia y Chile con mas colaboracién dejando a
Cuba y Perl entre los de menor peso.(33)

La red de colaboracion permiti6 verificar un claster principal de
colaboracién y la escasa colaboracién de paises como, Venezuela, Nicaragua
Guatemala, Panamé, Uruguay y Paraguay que, sin duda tienen problemas de salud
publica comunes con el resto de los paises, sin embargo, no logran interactuar
debido quizas a falta de financiamiento en investigacion y politicas de salud publica
que deriven en el intercambio de conocimientos con sus paises vecinos.

Con todo y lo anterior, el objetivo principal del estudio fue relacionar la
produccién y colaboracion cientifica internacional y latinoamericana sobre salud
publica; para el desarrollo de este objetivo se correlacionaron indicadores

bibliometricos para averiguar en qué medida la produccion de articulos esta
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relacionada con la colaboracion, se buscé medir la fuerza y la direccién a través del
indice de correlacion Rho de Spearman.

El andlisis exhibe que los indicadores de produccion (nimero de articulos y
el IP) estan correlacionados en sentido positivo con las tasas y los grados de
colaboracién, tomando en cuenta que la data se ha desagregado en articulos de
filiacion unicamente latinoamericana (n=170), la correlacion del IPLa con la
TcolLa (Rho=0.307) es ligeramente mayor a la correlacion del IP con la TcolLa
(Rho=221), de forma semejante el IPLa con el GcolLa (Rho=259) y el IP con
GceolLa (Rho=0.246), lo cual denota en grado leve que una mayor produccion
implica una mayor colaboracion.

No se han encontrado en la literatura estudios puntuales de correlacion entre
produccidén y colaboracion latinoamericana; en el estudio de Chinchilla-Rodriguez
y col.(16) correlacionaron el nimero de documentos con el porcentaje de
colaboracidn internacional y el impacto normalizado, y encontraron una correlacién
en sentido negativo, es decir, a mayor produccién cientifica menor colaboracion y
menor visibilidad. Este resultado contrario a los hallados en el presente estudio se
deberia a varios factores tales como la mayor cantidad de muestra de mas de 13000
documentos donde incluyeron toda tipologia documental y al abordaje
metodoldgico usando un tnico indicador de colaboracidn (Tcollnter) que definieron
como el porcentaje de autores de un pais en colaboracion con otro pais lo cual
implica la posible ausencia de autores latinoamericanos en ese indicador.
Obviamente, los objetivos difieren en uno y otro estudio, en esta investigacion se
da el énfasis a la contribucion de la autoria latinoamericana.

En el caso del indicador de visibilidad se encontré correlacion con el indice
de coautoria y grados de colaboracion; la correlacion positiva hallada entre el IVLa
y el IcolLa (Rho = 0.280) con ausencia de correlacion entre el 1V y el IcolLa,
ademas de la correlacién del IVLa con el GeolLa (Rho = 0.273) y del IV con el
GcolLa (Rho = 0.250) sugiere que la mayor colaboracién latinoamericana implica
en alguna medida una mayor visibilidad latinoamericana. Al mismo tiempo, las
correlaciones positivas muy débiles encontradas entre el IV y el Ico (Rho=0.181);

y el Geollnter (Rho=0.180) sugieren que, en un nivel, aunque bajo, la colaboracion
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internacional y latinoamericana estarian relacionadas con la visibilidad de las
publicaciones cientificas.

Adicionalmente, la correlacién positiva media (Rho=0.704) hallada entre la
productividad y la visibilidad a través del IP y el IV que guarda similitud con el
resultado de correlacién (R2=0.97) entre el porcentaje de documentos y porcentaje
de citas de Zacca-Gonzales y col. (17), de la produccion cientifica regional de
Ameérica Latina en Salud Publica; significa que a mayor productividad mayor es el
namero de citas en las investigaciones latinoamericanas sobre salud publica.

En cuanto al estudio de la relacion segin la periodicidad de las
publicaciones de las revistas, se encontrd correlacion positiva débil entre el IP y la
Tcollnter en revistas mensuales (Rho=0.255) que disminuye en revistas trimestrales
(Rho=0.194). En el caso de la correlacion positiva débil de TcolLa en revistas
mensuales (Rho = 0.331), se mantiene en revistas bimestrales (Rho = 0.316) y no
hay correlacion en revistas trimestrales; lo cual se sugiere que la periodicidad podria
influir en la relacién entre productividad y colaboracién cientifica cuando se trata
de las tasas de colaboracion.

Por otro lado, se encontraron correlaciones negativas débiles entre los
indices de colaboracion y los grados de colaboracion, el IP y el Ico (Rho=-0.411),
el Icolinter (Rho=-0.472), el Gco (Rho=-0.316) y el Gcollnter(Rho=-0.372) en las
revistas mensuales, lo cual sugiere que una mayor produccion se relaciona con una
menor colaboracion, hallazgo que concuerda de alguna forma con el analisis de
Chinchilla-Rodriguez y col. (16), cierto es que de las seis revistas mensuales cuatro
de ellas son brasilefias con el 50% de la produccién total de articulos y con
predominio de colaboracion nacional.

De modo similar ocurre con las correlaciones negativas débiles entre el 1V
y el Ico (Rho=-0.473), el Gco (Rho=-0.276) y el Gcollnter (-0.274); y correlacion
negativa media con el IcolInter (Rho=-0.620), en las revistas mensuales; aunque en
revistas trimestrales las correlaciones fueron positivas débiles entre el IV y el Ico
(Rho=0.262), Icolinter (Rho=0.240) y el Gcolinter (Rho=0.259). Con estos

resultados se denota una relacion inversa de la visibilidad (V) con la colaboracion
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cuando se usa los indices y grados de colaboracion en revistas mensuales, pero que
esta relacion se vuelve positiva en revistas trimestrales.

Cabe resaltar que en el analisis referente a la relacion que existe cuando los
articulos son de autores de filiacion latinoamericana (n=170), segun la periodicidad,
la fuerza de correlacion entre la produccion y colaboracion aumenta: el IP y TcolLa
tienen una correlacién positiva débil (Rho =0.331) y el IPLay la TcolLa tienen una
correlacion positiva media (Rho = 0.553) en las revistas mensuales e incluso
aparece correlacion positiva débil en revistas trimestrales (Rho = 0.351). A la vez,
aparece correlacion positiva débil entre el IVLa y la TcolLa en revistas mensuales
(Rho=0.402) y correlacion positiva media en revistas bimestrales (Rho=0.603).

Estos hallazgos llevan a inferir que la extraccion de los articulos de filiacion
latinoamericana de toda la muestra para un analisis independiente y bajo una
caracteristica comun como es la periodicidad permitié dar otra vision de la relacién
de la colaboracion con la productividad y visibilidad de la produccion cientifica
latinoamericana.

El analisis ha mostrado niveles de correlacion estadisticamente
significativos muy débiles, débiles y medios en sentido positivo y en sentido
negativo entre indicadores de produccion y colaboracion cientifica. En esta
investigacion se han usado algunos indicadores bibliométricos y los hallazgos
indican una dinamica relacional entre ellos, dindmica que esta sujeta a factores
como el volumen de la produccion, el idioma, el tipo de colaboracion, la tipologia
documental, la periodicidad de publicacion y el indicador de colaboracion.
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CONCLUSIONES

1. En la caracterizacion de la produccion latinoamericana en salud publica se
determind una actividad cientifica representada principalmente por Brasil (61.3%),
seguido de lejos por Colombia (10.6%), dejando a los demas paises con
producciones pequefias. Esta situacion se vincula al idioma de publicacion de
mayor frecuencia, el portugués (41.9%); luego el idioma espafiol (29.6%), y el
inglés (28.5%), debido quizés al habito de los paises de la region de publicar en su
idioma nativo. Habito que estaria limitando la visibilidad de sus publicaciones
debido a que los indices de las bases internacionales estdn conformados

principalmente por publicaciones en inglés.

2. El tema mas investigado es la vigilancia epidemioldgica (14.1%), si bien es
cierto es una funcion esencial de la salud publica, hay temas de maximo interés que
se han podido exhibir es este estudio, como la salud mental, salud de poblaciones
indigenas y vulnerables, las desigualdades en salud, violencia contra la mujer y
salud ambiental; problemas de salud publica que tienen un potencial de seguir
creciendo y que deben ser abordadas con mas rigurosidad.

3. La productividad expresada por el numero de articulos en un horizonte de 10
afios ha tenido una tendencia ascendente en el segundo quinquenio del periodo del
afio 2016 (857 articulos) hasta el afio 2020 (990 articulos), sin embargo, el ultimo
afio no supera por mucho al primer afio del periodo el 2011(953 articulos), tomando
en cuenta ademas las publicaciones sobre COVID-19 del dltimo afio y que, si fueran
restadas de la produccién del afio 2020, este quedaria muy cerca del afio menos
productivo que fue el afio 2012(834 articulos). Esto sugiere una actividad variante
de la produccion con un crecimiento bajo, lo que concuerda ademas con el promedio

de las tasas de crecimiento anuales que no superan el 10%.

4. La mayor visibilidad en términos del numero de citas recibidas por las
publicaciones la demostraron Brasil (65.3%), México (7.28%) y la OPS (5.3%). En
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el caso de Colombia (12.42%) y Argentina (3.02%), los porcentajes de citas
proceden de la base Google Académico. Se puede concluir que la visibilidad va en
correspondencia con la productividad. A excepcion de Cuba, que ocupa el quinto
lugar en productividad (4.6%) sin embargo; ocupa el ultimo lugar en el nimero de
citas (1.67%).

5. La colaboracidn cientifica es compleja, se opto por estudiar tres indicadores, el
indice de colaboracion, la tasa de colaboracidn y el grado de colaboracion, cada uno
basado en el nimero de articulos y los autores por su cantidad y filiacién. El analisis
permite concluir que la colaboracion nacional es alta (86%); la colaboracion
internacional, variable de interés en este estudio, cubre el 11.7% del total de
publicaciones y dentro de ella, la colaboracion latinoamericana, objetivo principal
de este estudio, apenas llega a 1.8%. Las publicaciones sin colaboracion constituyen
el 2.2 %.

6. La prueba Chi cuadrado y la prueba ANOVA muestran asociaciones
estadisticamente significativas entre el idioma y tipo de colaboracion; y entre el
idioma y numero de citas, respectivamente. Se demuestra que la colaboracién
internacional es mas frecuente en inglés, la colaboracion nacional es mas frecuente
en portugués, y sin colaboracidn es mas frecuente en espafiol (Chi =378.4, p=0.000)
Asimismo, se demuestra que las citas dependen del idioma; el nimero de citas es

mayor cuando se publica en inglés, seguido del portugués y el espafiol (F=15.27).

7. Los analisis de correlacién a través del coeficiente Rho de Spearman entre
indicadores cuantitativos de produccion y colaboracion muestran que la fuerza de
correlacion con el indicador de productividad IP en el caso de los articulos con
filiacién latinoamericana (n=170) cuando se cruza con los indicadores de
colaboracion TcolLa (Rho = 0.307) y GceolLa (Rho = 0.259) es ligeramente mayor
que con el indicador IP cuando se cruza con la TcolLa (Rho = 0.227) y el GcolLa
(Rho = 0.246).
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8. En la correlacion, segun la periodicidad de las revistas, entre el IP y los
indicadores de colaboracién se encontraron correlaciones negativas débiles con el
Ico (Rho =-0.411), el Icolinter (Rho =-0.472), el Gco (Rho =-0.316) y el Geollinter
(Rho =-0.372) en revistas mensuales. El indicador IP se refiere a la totalidad de la
produccion de articulos que son en su mayoria de tipo nacional, y los indicadores
de colaboracion son construidos a partir de la relacion entre nimero de autores y
articulos. Con estos indicadores las correlaciones muestran un caracter inverso, es

decir, la mayor produccién se relaciona con menor colaboracion.

9. Sin embargo, en la correlacion segun la periodicidad entre el IP y los indicadores
de colaboracion Tcollnter y TcolLa, se encuentra correlacion en sentido positivo
débil con la Tcollnter (Rho=0.255) y TcolLa (Rho=0.331) en revistas mensuales,
lo que significa que, con este indicador referido al porcentaje de articulos con
filiacion internacional y latinoamericana, a mayor produccion aumenta la

colaboracion.

10. En la correlacion segun la periodicidad entre el IV y los indicadores de
colaboracidn, se encontraron correlaciones negativas débiles con el Ico (Rho =-0.473),
Icolinter (Rho = -0.620), Gco (Rho = -0.276) y Gcolinter (Rho = -0.274),
observandose el mismo comportamiento que con el indicador IP. No se encontrd
correlacion con la Tcol Inter y la TcolLa. El IV esta basado en las citas recibidas
por las publicaciones nacionales e internacionales. Se deduce una relacion inversa

entre la visibilidad y la colaboracion.

11. En las correlaciones segun la periodicidad en articulos con filiacion
latinoamericana (n=170), el IPLa se correlaciona en sentido positivo medio con la
TcolLa en revistas mensuales (Rho = 0.553) y en sentido positivo débil en revistas
trimestrales (Rho = 0.351) con una fuerza de correlacién mayor a la encontrada con
el IP. Esto quiere a mayor produccion latinoamericana aumenta la colaboracion

latinoamericana cuando se trata de la tasa de colaboracion.
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12. En las correlaciones segun periodicidad en articulos con filiacion
latinoamericana(n=170), el IVLa se correlaciona en sentido positivo débil con la
TcolLa en revistas mensuales (Rho=0.402%) y en sentido positivo medio en
revistas bimestrales (Rho=0.603); y en sentido positivo débil con el GcolLa en
revistas trimestrales (Rho=0.389), correlaciones que no se encontraron con el 1V.
Esto quiere decir que una mayor colaboracién latinoamericana se relaciona con una

mayor visibilidad latinoamericana.

13. De acuerdo con los hallazgos, se ha determinado que existen correlaciones
desde muy débiles hasta medias entre los indicadores de produccion, visibilidad y
colaboracion. Ademas, se evidencia que los indicadores de colaboracién tienen
diferente comportamiento, por un lado, se encuentra los indices y grados de
colaboracidn Icollnter, IcolLa, Geollnter y GeolLa y, por otro lado, las tasas de

colaboracién Tcollnter y TcolLa que difieren en sus correlaciones.

14. La colaboracion internacional es baja (n=899) y mas aln la colaboracion
latinoamericana (n=170). La diferencia en el tamafio de estas muestras puede haber
ocasionado diferencias en las fuerzas de correlacion con la productividad. A pesar
de no haber encontrado correlacion positiva con todos los indicadores de
colaboracion, como es el caso del IcolInter, se puede concluir que la productividad

y la colaboracion estan relacionadas con las tasas y grados de colaboracion.
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RECOMENDACIONES

1. Se recomienda continuar con la linea de investigacion planteada en este estudio.
De acuerdo con los hallazgos, aunque las correlaciones son principalmente débiles,
se podria explorar un nivel explicativo con modelos de regresion lineal para conocer
aspectos causales de la relacion encontrada entre la produccion y colaboracion de

la actividad cientifica en el campo de la salud publica.

2. Se recomienda el abordaje de la colaboracion cientifica, la cual es una variable
muy compleja; existe una diversidad de indicadores bibliométricos de colaboracion;
en este estudio se usaron tres de ellos, los cuales se podrian usar en conjunto con
otros indicadores para profundizar en el entendimiento de la colaboracion

latinoamericana.

3. Seria interesante un estudio de correlacion entre indicadores bibliométricos de
produccién e indicadores sociales, tales como el indice INIQUIS, pues se hace
necesario un abordaje de la salud publica latinoamericana en el contexto de las
desigualdades sociales y de salud.

4. De acuerdo con la literatura revisada seria oportuno el estudio de la produccién
cientifica en salud publica utilizando indicadores tales como el indice de
transitoriedad y el indice de multiautoria para poner en contexto la evolucién de la

productividad de los autores latinoamericanos en salud publica.

5. ElI campo de la salud publica es muy amplio, segin los hallazgos de las
categorias tematicas en esta investigacion se podria abordar por ejemplo articulos
sobre la vigilancia epidemioldgica o enfermedades metabdlicas que son abundantes
en la literatura; caracterizarlos y relacionar su produccion, su visibilidad y su
colaboracion utilizando una combinacion de indicadores diferentes a los de esta

investigacion.
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TITULO: RELACION ENTRE LA PRODUCCION Y COLABORACION CIENTIFICA LATINOAMERICANA SOBRE SALUD PUBLICA
EN EL PERIODO 2011-2020

¢Cuadl es la relacion entre los
indicadores de productividad cientifica:
ndmero de articulos, indice de
productividad, nimero de citas e indice
de visibilidad; y los indicadores de
colaboracion cientifica: indice de
colaboracion, tasa de colaboracion y
grado de colaboracién cientifica
internacional y latinoamericana sobre
salud publica en el periodo 2011-2020?

2. INTERROGANTES
ESPECIFICAS

¢Cudles son las caracteristicas de la
produccién cientifica latinoamericana
sobre salud publica en el periodo 2011-
20207

¢Cuales son las caracteristicas de la
colaboracion cientifica internacional y
latinoamericana sobre salud publica en
el periodo 2011-2020?

¢Cudl es el grado de correlacion entre
los indicadores de produccion y
colaboracion cientifica latinoamericana
sobre salud publica en el periodo 2011-
20207

¢;Cudl es el grado de correlacion entre
la produccion y colaboracién cientifica
latinoamericana, segun la periodicidad,
sobre salud publica en el periodo 2011-
20207

Determinar la relacion entre los indicadores
ndmero de
articulos, indice de productividad, nimero de
citas e indice de visibilidad; y los indicadores|

de productividad cientifica:

de colaboraciéon cientifica: indice

colaboracién, tasa de colaboracién y grado de|
internacional
latinoamericana sobre salud publica en el

colaboracion  cientifica
periodo 2011-2020.
2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

Caracterizar la  produccion

en el periodo 2011-2020.
Caracterizar la colaboracién

publica segin  los indicadores
colaboracion en el periodo 2011-2020.

Correlacionar los indicadores bibliométricos

de produccion latinoamericana
colaboracion cientifica internacional

latinoamericana sobre salud publica en el

periodo 2011-2020.

Correlacionar los indicadores bibliométricos

de produccién latinoamericana
colaboracion cientifica internacional

latinoamericana, segun la periodicidad de las
revistas
latinoamericanas sobre salud publica en el

publicaciones de las

periodo 2011-2020.

cientifica
latinoamericana sobre salud publica, seguin
los indicadores de productividad y visibilidad

cientifica
internacional y latinoamericana sobre salud

de

Y

de

y
y

y
y

H1: Existe relacion entre los indicadores de
productividad cientifica: nimero de articulos,
indice de productividad, nimero de citas e indice
de visibilidad; y los indicadores de colaboracién
cientifica: indice de colaboracién, tasa de
colaboracion y grado de colaboracién cientifica
latinoamericana sobre salud publica en el periodo
2011-2020.

HIPOTESIS ESPECIFICA

H2: Existe relacion, segln la periodicidad de
las revistas, entre los indicadores de
productividad cientifica: nimero de articulos,
indice de productividad, nimero de citas e
indice de visibilidad; y los indicadores de
colaboracion cientifica: indice de
colaboracion, tasa de colaboracion y grado de
colaboracion cientifica latinoamericana sobre
salud puablica en el periodo 2011-2020.

- VARIABLES E c
PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS INDICADORES METODOLOGIA
1. INTERROGANTE PRINCIPAL | 1. OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS GENERAL VARIABLES TIPO DE INVESTIGACION

1. VARIABLE 1
Produccién cientifica
Indicadores:

Filiacion del autor (pais)
Idioma de publicacién
Tipo de articulo

Enfoque de la investigacion
Periodicidad de la revista
Cuartil de la revista

Cite Score de la revista
NUmero de articulos
indice de productividad
Tasa de crecimiento anual
Articulos por area tematica
NUmero de citas

indice de visibilidad

2. VARIABLE 2
Colaboracion cientifica
Indicadores:

indice de coautoria
indice de colaboracion
internacional

Tasa de colaboracion
latinoamericana
Grado de coautoria
Grado de colaboracion
internacional

Grado de colaboracion
latinoamericana
NUmero de articulos por tipo
de colaboracion

Observacional. transversal.
retrospectivo. analitico y bibliométrico.

Disefio de la Investigacion
No experimental de enfoque
cuantitativo.

Ambito de Estudio
La investigacion se desarroll6 en la
ciudad de Tacna.

Poblacién

Articulos originales publicados en
revistas de salud pulblica de paises
latinoamericanos indexadas en las bases
de datos Scopus y SciELO. durante el
periodo comprendido entre 2011 y 2020,

Muestra
Articulos originales considerados en la|
poblacion de estudio que cumplan con
los criterios de inclusion.

Recoleccion de datos
Base de datos Scopus y SCiIELO

Instrumentos para la recoleccion de
datos:

Matriz digital en el programa de
Microsoft Excel v. 2019.

Base de datos en el programa
estadistico SPSS para Windows v.25.




133

Apéndice 2.
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
REVISTA:
TIPO DE DOC DISENO TIPO DE COLAB
FILIACION ]

NRO | ARo | PAIS DEL | POBLACION |\ o o PERIODICIDAD| NRO NRO | CATEGORIA CUANT=0 SIN =0 NAC=1

DE ESTUDIO _ _ REVISTA |AUTORES| CITAS | TEMATICA = = =

AUTOR ART=0 BREV=1 CUALI=1 MIX=3 INTER=2
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Apéndice 3.
CUADRO DE CATEGORIAS TEMATICAS, PERIODO 2011-2020

1 | Vigilancia epidemioldgica. Prevalencias, incidencias, frecuencias y factores de riesgo de enfermedades y condiciones
patoldgicas. Seroepidemiologia. Carga de enfermedades. Mortalidad y morbilidad por enfermedad y violencia. Mortalidad y
morbilidad de grupos poblacionales. Clasificacion de causas de muerte. Esperanza de vida, suicidio, homicidio, accidentes de
transito, registros, sistemas de informacion y notificacion en salud. Cancer, prevencion, deteccion temprana, rastreo, demora
y acceso al diagnostico y tratamiento, quimioterapia, factores de riesgo, atencion del paciente oncoldgico, cirugia. Afios de
vida perdidos, supervivencia, sobrevida y calidad de vida, infecciones en pacientes oncoldgicos, cuidados paliativos y
cuidadores de pacientes oncoldgicos.

2 | Enfermedades metabolicas. DM2.Enfermedad renal cronica y hemodialisis, enfermedades cronicas no transmisibles, DM1,
diabetes gestacional. Resistencia a la insulina, sindrome metabdlico, EPOC, hipertension, riesgo y enfermedad cardiovascular,
IMA, dislipidemia. Composicion corporal, IMC, circunferencia de cintura, exceso de peso, sobrepeso y obesidad, obesidad
morbida. Obesidad infantil, obesidad en la gestacién. Calidad de vida relacionada a la salud, comportamiento saludable, estilo
de vida, actividad fisica, inactividad fisica, condicion fisica y comportamiento sedentario, tiempo de pantalla, sobrecarga y
perfil de cuidador de pacientes cronicos, trasplante de drganos.

3 | Salud del nifio, adolescente y joven. Autopercepcion de salud, maternidad, embarazo, parto y aborto en la adolescencia. Salud
sexual y reproductiva en adolescentes, comportamiento sexual en adolescentes, métodos y uso de anticonceptivos. Desarrollo
infantil, anemia en nifios, salud escolar, trabajo infantil, maltrato infantil, violencia infantil, violencia familiar y violencia
sexual contra el nifio y adolescente, violencia entre adolescentes y jovenes, quemaduras en nifios y adolescentes. Bullying
escolar, violencia escolar, ciberbullying. Salud bucal en nifios, adolescentes, higiene bucal, percepcion de salud bucal,
asistencia odontoldgica, atencién en salud bucal, tratamiento odontoldgico.

4 | Inseguridad alimentaria y nutricional, estado nutricional y antropometria. Desnutricién. Consumo alimentario y nutricién,
habitos alimentarios, patrones alimentarios, intervenciones nutricionales, programas alimentarios, cultura alimentaria,
trastornos alimentarios, desnutricion infantil, malnutricion, evaluacion nutricional, alimentacion saludable, alimentacion
escolar, alimentacion colectiva-suplementacion alimentaria, deficiencias alimentarias, alergia alimentaria-alimentos ultra
procesados, calidad de dieta, salud alimentaria, vigilancia alimentaria, ayuda alimentaria. Gasto y publicidad alimentaria.
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Enfermedades e infecciones bacterianas, virales y parasitarias. Tuberculosis, deteccién, diagndstico y tratamiento, control y
factores de riesgo, TBC multidrogorresistente, coinfeccion TBC-VIH, comorbilidad TBC-DM2.Dengue, prevencion y
control. Lepra, estigma. Malaria, prevencion y control. Chikungunya, Zika, Leishmaniasis, Leptospirosis, VPH, Hepatitis B,
Influenza AHIN1. Neumonia, asma, enfermedades respiratorias parasitosis intestinal, parasitosis zoondticas transmision
zoondtica. Infecciones intrahospitalarias-enfermedades huérfanas, enfermedades raras. COVID -19 y SARS CoV2, sindrome
respiratorio agudo, riesgo y factores asociados a muerte, sobrevivencia, distribucion espacial, pandemia, cuarentena,
vigilancia epidemioldgica, acceso a servicios de salud para COVID-19, recursos sanitarios, distanciamiento social, conducta
social, alimentacion, calidad de vida y salud mental, impacto psicosocial, poblaciones vulnerables. VIH-SIDA, diagndstico,
uso de prueba rapida, tratamiento antirretroviral, abandono y resistencia al tratamiento, coinfecciones, factores asociados, de
riesgo y sociodemograficos, prevencion, calidad de vida, grupos de riesgo, comportamientos de riesgo, infecciones
oportunistas, transmision vertical, vulnerabilidad, prevencion y control, asistencia y percepcion. Enfermedades de transmision
sexual, sifilis, conducta sexual de riesgo-prevencion.

Salud del adulto, adulto mayor, anciano, anciano institucionalizado y cuidador del anciano, fragilidad y cuidado del anciano,
caidas en ancianos, condiciones de salud, envejecimiento autopercepcion/autoevaluacién de salud, salud urbana, depresion
del anciano, violencia contra el adulto mayor y anciano, salud del hombre. Salud bucal en adultos y ancianos, higiene bucal,
percepcion de salud bucal, asistencia odontoldgica atencion en salud bucal, tratamiento odontologico.

Acceso a servicios y programas de atencién de salud, calidad de atencion, acceso a diagnostico, a tratamiento y medicamentos,
a meétodos anticonceptivos, a informacion en salud. Barreras y dificultades de acceso, uso de servicios de salud, calidad de
atencion. Evaluacion en salud, evaluacion de la atencion primaria por pacientes y profesionales de salud. Satisfaccion y
percepcion de usuarios, familiares de pacientes y profesionales de salud. Necesidades y demanda de atencién de salud.

Salud del trabajador, salud laboral, sindrome de Burnout, Burnout académico, estrés laboral, condiciones de trabajo,
dificultades en el trabajo, género y trabajo. Ergonomia, salud ocupacional, satisfaccién laboral, riesgo ocupacional, exposicién
ocupacional. Bioseguridad, inmunizacion de trabajadores, accidentes de trabajo y notificacion, violencia laboral.

Evaluacion, efecto, eficacia, resultados e impacto de intervenciones, programas, estrategias y protocolos en salud.
Capacitacién y formacion en salud. Evaluacién de calidad de datos y sistemas de informacién y de asistencia farmacéutica.
Cobertura e implementacion de vacunacion, estado vacunal, impacto de inmunizacién y reacciones adversas. Costos y gastos
en salud-costo/efectividad en salud, costo hospitalario, gastos en medicamentos, gasto catastrofico y de bolsillo en salud.
Politicas publicas de salud.

10

Salud materno infantil, salud perinatal, cuidado prenatal, triaje y cuidado neonatal, lactancia materna. Embarazo, parto y
cesareas, aborto inducido, depresion post parto, complicaciones en el embarazo, embarazo de alto riesgo, near miss materno
y neonatal. Anemia en gestantes, anemia en lactantes, bajo peso al nacer, Sifilis en el embarazo-sifilis congénita, anomalias
congeénitas, reproduccion asistida-planificacion familiar, anticoncepcion.
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11

Atencion primaria, prevencion primaria y agentes comunitarios de salud, atencion secundaria y terciaria, atencion domiciliaria, atencion
de salud familiar, atencidn prenatal y perinatal, atencion hospitalaria, atencion de violencia sexual, hospitalizaciones y eventos adversos
hospitalarios, atencién farmacéutica, atenciones de emergencia y urgencias por enfermedad y causas externas (lesiones, agresiones,
accidentes, quemaduras), seguridad del paciente. Recursos humanos en salud, humanizacién en la atencién de la salud, parto humanizado.

12

Consumo de alcohol, dependencia, alcohol y manejo de vehiculos. Tabaquismo, consumo de tabaco y derivados, publicidad de tabaco.
Uso de drogas Yy adiccion, crack, cocaina, marihuana, anfetaminas, sustancias psicoactivas. Riesgo de dependencia, consecuencias de
dependencia, acciones de control, prevencion y tratamiento.

13

Salud mental en nifios, adolescentes, jovenes, adultos y ancianos. Salud mental comunitaria. Trastornos mentales comunes, trastornos
psiquiatricos, deterioro cognitivo, estrés post traumatico. Atencion de servicios de salud mental y de centros de atencién psicosocial.
Sobrecarga de cuidadores de pacientes mentales. Depresion, ansiedad y estrés, riesgo suicida, conducta suicida, ideacion suicida, tentativa
de suicidio, prevencién de conducta suicida, violencia urbana.

14

Educacién en salud, educacion sexual-intervencion educativa-comunicaciéon en salud-consejeria en salud. Promocion de la salud-
conocimientos, actitudes y practicas en salud en pacientes y profesionales de salud. Percepcion de riesgo y comportamiento en salud-
participacion comunitaria en salud-relacion médico/paciente.

15

Salud de poblaciones indigenas, medicina tradicional, salud de poblaciones vulnerables, salud de poblaciones rurales, de poblacion
LGTB, violencia contra poblacion LGTB, salud de migrantes e inmigrantes, de personas con discapacidad, con deficiencias y necesidades
especiales, Down, personas en situacion de calle, personas presas, vulnerabilidad en salud, vulnerabilidad social, pobreza.

16

Farmaco-epidemiologia, farmacovigilancia, farmacorresistencia, uso de medicamentos, uso racional de medicamentos, medicinas
alternativas, automedicacion, polifarmacia, adherencia a medicamentos, adhesion a tratamiento farmacoldgico, fuentes de obtencion de
medicamentos, prescripcion de medicamentos, errores en medicacion, efectos adversos a medicamentos, interacciones e intoxicaciones
medicamentosas, disponibilidad de medicamentos, uso de plantas medicinales, fitoterapia.

17

Desigualdades en salud, en morbilidad y mortalidad, en uso de servicios, de atencién de salud y de medicamentos, en tratamiento, acceso
oportuno, en cobertura vacunal, en saneamiento, en suplementacion alimentaria, desigualdades sociales y socioeconémicas,
desigualdades de género, determinantes sociales de salud, discriminacién por raza y orientacion sexual, marginacion de poblacién pobre

18

Salud de la mujer, salud sexual y reproductiva, menopausia, violencia contra la mujer, violencia doméstica, violencia sexual, violencia
de pareja, violencia de género, violencia intrafamiliar, violencia en mujeres presidiarias.

19

Salud ambiental, contaminacion del aire y efectos en la salud, riesgo de enfermedad y mortalidad, impacto sobre la salud, contaminacion
del agua, calidad del agua y saneamiento. Condiciones sanitarias, exposicion a material particulado, metales, quimicos, mineria, peligro
y percepcion de riesgo de manejo de productos quimicos, plaguicidas, agrotéxicos, biomasa quemada, radiacion, contaminacién sonora,
cambio climatico. Intoxicaciones, accidentes ofidicos/escorpiones, abejas africanas, mordedura canina.

20

Otros




